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INFORME DE PONENCIA PARA SE-
GUNDO DEBATE AL PROYECTO DE LEY
NUMERO 020 DE 2009 CAMARA

por la cual se incluye en forma obligatoria
un grupo de personas al Régimen Subsidiado en
Salud.

Bogota, D. C., noviembre 30 de 2010

Doctor

RIGO ARMANDO ROSERO ALVEAR
Secretario

Comision Séptima Permanente Constitucional
Camara de Representantes

Despacho.

Referencia: Informe de ponencia para segundo
debate al Proyecto de ley nimero 020 de 2009 Ca-
mara, por la cual se incluye en forma obligatoria
un grupo de personas al Régimen Subsidiado en
Salud.

Respetado doctor Rosero:

Dando cumplimiento al honroso cargo que me
hiciera la Mesa Directiva de la Comision Séptima
Permanente Constitucional de la honorable Cama-
ra de Representantes, me permito rendir informe
de ponencia para segundo debate al Proyecto de
ley niimero 020 de 2009 Camara, por la cual se
incluye en forma obligatoria un grupo de personas
al Régimen Subsidiado en Salud.

Atentamente,
José Bernardo Florez Asprilla,
Representante a la Camara,

Departamento del Choco.

INFORME DE PONENCIA PARA
SEGUNDO DEBATE AL PROYECTO DE LEY
NUMERO 020 DE 2009 CAMARA

por la cual se incluye en forma obligatoria
un grupo de personas al Régimen Subsidiado en
Salud.

Consideraciones generales

El presente Proyecto de ley nimero 020 de
2009 Camara, propone incluir dentro del Régimen
Subsidiado en Salud un grupo de personas que ac-
tualmente se encuentra desprotegido al no contar
con cobertura en atencion en salud o contar con
ella pero en forma restringida, como mas adelante
se sefiala. Este grupo se encuentra conformado por
jovenes comprendidos dentro del rango de edad
de los 18 a 25 afios y las personas mayores de 60
aflos. Estas personas desprotegidas en ambos casos
deberan reunir los demas requisitos que para cada
uno de ellos establece el proyecto de ley sefialado.

La realidad confrontada con las informaciones
estadisticas del DANE demuestra que actualmente
este grupo de personas se encuentra por fuera de
la cobertura en salud; se trata, en un primer tér-
mino, de aquellos jovenes que se encuentran den-
tro de los 18 a los 25 afios de edad, a quienes se
les exige que para estar como afiliados al Régi-
men en Salud deben estar cursando estudios con
dedicacion exclusiva, respecto a ellas. El presen-
te Proyecto de ley propone que aun en el evento
de que no estén estudiando, se puedan vincular al
Régimen en Salud, ya que por tratarse de jovenes
enfrentan dificultades para conseguir empleo, para
iniciar estudios, etc. y frente a ellos se requiere es-
pecial atencion para que no contintien en el riesgo
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que implica no estar cubiertos por un Régimen en
Salud o estarlo en forma limitada con exigencias
(dedicacion exclusiva a estudios) que la mayoria
de las veces son de imposible cumplimiento.

Situacion similar de desproteccion enfrentan las
personas mayores de 60 afios que por diversos mo-
tivos no se encuentren vinculadas al Régimen en
Salud; respecto a ellos actualmente solo cuentan
con esta proteccion en el evento de que sus hijos
los tengan afiliados como beneficiarios y siempre
y cuando los hijos no hayan conformado un nuevo
nucleo familiar.

Estas personas, dada su avanzada edad, no pue-
den continuar siendo excluidas del Régimen en
Salud y menos imponiendo ciertas condiciones
que imposibilitan su obligada atencion y asistencia
en salud, maxime si se tiene en cuenta la especial
proteccion que les brinda la Constitucion Politica
por pertenecer a la tercera edad.

Como se explicara mas adelante, el presente
proyecto de ley se fundamenta, entre otros argu-
mentos, en la obligacion alimentaria que consagra
el Codigo Civil Colombiano y es precisamente en
atencion a esta obligacion que se requiere incluir a
este grupo de personas en el Régimen Subsidiado
en Salud.

No obstante que la obligacion alimentaria se-
fialada en el Codigo Civil se encuentra prevista
también a favor de otras personas diferentes a los
padres o hijos, el presente proyecto de ley sola-
mente se refiere a los hijos o padres de cotizantes
que cumplan con los demas requisitos establecidos
en él, las demas personas a quienes por disposicion
del Cddigo Civil se les debe alimentos no se en-
cuentran cobijadas por el presente proyecto de ley.

Todos los argumentos que a continuacion se
exponen justifican y avalan la necesidad de una
reglamentacion que ponga término a las circuns-
tancias expuestas de desproteccion de este grupo
de personas a quienes no se les puede continuar
desconociendo o limitando el derecho a la salud.

1. TEXTO DEFINITIVO APROBADO EN
PRIMER DEBATE AL PROYECTO DE LEY
NUMERO 020 DE 2009 CAMARA

El texto definitivo aprobado en primer debate
en sesion del dia 6 de octubre de 2009 en la Comi-
sion Séptima Permanente Constitucional de la ho-
norable Camara de Representantes es el siguiente:

PROYECTO DE LEY NUMERO 020 DE
2009 CAMARA

por la cual se incluye en forma obligatoria
un grupo de personas al Régimen Subsidiado en
Salud.

El Congreso de la Reptiblica de Colombia

LEGISLA:

Articulo 1°. Todas las personas comprendidas
entre la edad de los 18 y 25 aflos hijos del coti-
zante que no estén incluidas en su nicleo familiar
del Régimen Contributivo correspondiente y que
hagan parte del nivel 1, 2 y 3 del Sisbén deben ser
incluidas obligatoriamente al Régimen Subsidiado
en la siguiente vigencia fiscal a la aprobacion de la
presente ley.

Articulo 2°. Todas las personas mayores de 60
aflos padres del cotizante que no hagan parte de
su nucleo familiar y que estén clasificados en los
niveles 1, 2 y 3 del Sisbén deben ser incluidas obli-
gatoriamente en el Régimen Subsidiado en Salud
en la siguiente vigencia fiscal a la aprobacion de la
presente ley.

Articulo 3°. La presente ley rige a partir de su
sancion y publicacion y deroga las normas que le
sean contrarias.

2. Origen del proyecto

El Proyecto de ley numero 020 de 2009 fue
presentado por la honorable Representante Glo-
ria Stella Diaz Ortiz y los honorables Senadores
Alexandra Moreno Piraquive y Manuel A. Virgiiez
Piraquive ante la Secretaria General de la Cama-
ra de Representantes, publicado en la Gaceta del
Congreso nimero 605 de 2009, aprobado el texto
definitivo en primer debate en sesion del dia 6 de
octubre de 2009 en la Comision Séptima Perma-
nente Constitucional de la honorable Camara de
Representantes.

3. Objeto del proyecto

El presente proyecto de ley tiene por objeto
modificar el articulo 163 de la Ley 100 de 1993,
por la cual se creo el Sistema de Seguridad Social
Integral, con el fin de garantizar la permanencia en
calidad de beneficiarios en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, de los padres no pen-
sionados que dependan econdmicamente del hijo
cotizante, asi este haya conformado un nuevo nua-
cleo familiar y de los hijos menores de 25 afios de
cualquiera de los conyuges, que hagan parte del
nucleo familiar y dependan econémicamente de
este, aunque no se encuentren adelantando estu-
dios con dedicacion exclusiva.

Las personas que en forma obligatoria se inclu-
yen al Régimen Subsidiado en Salud en virtud de
la reforma propuesta seran quienes tengan edad de
los 18 a 25 afios y los mayores de 60 afios; en am-
bos casos deberan reunir los demas requisitos que
para cada uno de ellos establece el proyecto de ley
sefialado.

A continuacién se expone un paralelo en donde
se visualizan las diferencias dentro del contenido
del articulo 163 de la Ley 100 de 1993 que se pre-
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tende reformar y el texto definitivo de esta reforma

que ahora surtira su tramite en segundo debate:

TEXTO ARTICULO
163 LEY 100 DE 1993

TEXTO REFORMA
APROBADO

LA COBERTURA
FAMILIAR. El Plan
de Salud Obligatorio
de Salud tendrd co-
bertura familiar. Para
estos efectos, seran be-
neficiarios del Sistema
él(o la) comyuge o el
compailero o la com-
pafiera permanente del
afiliado cuya unién sea
superior a dos afos;
los hijos menores de
18 afios de cualquiera
de los conyuges, que
haga parte del nucleo
familiar y que depen-
dan  econdmicamente
de este; los hijos mayo-
res de 18 aflos con in-
capacidad permanente
o aquellos que tengan
menos de 25 afios, sean
estudiantes con dedica-
cion exclusiva y depen-
dan econdmicamente
del afiliado. A falta de
conyuge, compaiiero o
compafiera permanen-
te, e hijos con derecho,
la cobertura familiar
podra extenderse a los
padres del afiliado no
pensionados que de-
pendan econdmica-
mente de este.

Articulo 1°. Todas las
personas  comprendi-
das entre la edad de los
18 y 25 afios hijos del
cotizante que no estén
incluidas en su nucleo
familiar del Régimen
Contributivo  corres-
pondiente y que hagan
parte del nivel 1,2y 3
del Sisbén, deben ser
incluidas  obligatoria-
mente al Régimen Sub-
sidiado en la siguien-
te vigencia fiscal a la
aprobacion de la pre-
sente ley.

Articulo 2°. Todas las
personas mayores de 60
aflos padres del cotizan-
te que no hagan parte de
su nucleo familiar y que
estén clasificados en los
niveles 1, 2 y 3 del Sis-
bén, deben ser incluidas
obligatoriamente en el
Régimen Subsidiado en
Salud en la siguiente vi-
gencia fiscal a la apro-
bacion de la presente
ley.

Articulo 3°. La presen-
te ley rige a partir de su
sancién y publicacion y
deroga las normas que
le sean contrarias.

4. Aproximacion conceptual

La Organizacion Internacional del Trabajo,
OIT, mediante Documento denominado Adminis-
tracion de la Seguridad Social, publicado en 1991
definio la seguridad social como:

“La proteccion que la sociedad proporciona a

sus miembros, mediante una serie de medidas pu-
blicas, contra las privaciones econdmicas y socia-
les que, de no ser asi, ocasionarian la desaparicion
o una fuerte reduccidon de los ingresos por causa
de enfermedad, maternidad, accidente de trabajo o
enfermedad laboral, desempleo, invalidez, vejez y
muerte; y también la proteccion en forma de asis-
tencia médica y de ayuda a las familias con hijos”.

5. Contenido y alcances

El contenido y alcance del proyecto de ley que
nos ocupa lo analizaremos separadamente por ar-
ticulo, asi:

Articulo 1°. Todas las personas comprendidas
entre la edad de los 18 y 25 afios hijos del coti-
zante que no estén incluidas en su nucleo familiar
del Régimen Contributivo correspondiente y que
hagan parte del nivel 1, 2 y 3 del Sisbén, deben ser
incluidas obligatoriamente al Régimen Subsidiado
en la siguiente vigencia fiscal a la aprobacion de la
presente ley.

La reforma propuesta sefiala como destinatarios
de ella a quienes retinan los siguientes requisitos:

1. Ser mayor de 18 afios y hasta que cumpla los
25 afios de edad.

2. Hijos de cotizante no incluidos en el nucleo
familiar del Régimen Contributivo.

3. Que hagan parte del nivel 1, 2 y 3 del Sisbén.

4. Quedaran vinculados al Régimen Subsidiado
a partir de la siguiente vigencia fiscal a la aproba-
cion de la presente ley.

Bajo estas previsiones se suprime el requisito
de la dedicacion exclusiva al estudio de los hijos
menores de 25 de cualquiera de los conyuges o
compafieros permanentes, que dependan econdmi-
camente de estos y hagan parte del nicleo fami-
liar, para ser beneficiarios del Plan Obligatorio de
Salud.

Articulo 2°. Todas las personas mayores de 60
afios padres del cotizante que no hagan parte de su
nucleo familiar y que estén clasificados en los ni-
veles 1, 2 y 3 del Sisbén, deben ser incluidas obli-
gatoriamente en el Régimen Subsidiado en Salud
en la siguiente vigencia fiscal a la aprobacion de la
presente ley.

La norma se refiere a un segundo grupo de per-
sonas que deben ser incluidas obligatoriamente al
Régimen Subsidiado siempre que retnan los si-
guientes requisitos:

1. Ser mayor de 60 afios.

2. Ser padre o madre de cotizante que no haga
parte de su nucleo familiar.

3. Estar clasificados en los niveles 1, 2 y 3 del
Sisbén.

4. Quedaran vinculados obligatoriamente al
Régimen Subsidiado a partir de la siguiente vigen-
cia fiscal a la aprobacion de la presente ley.

Por medio de esta norma se amplia la cobertura
familiar a los padres no pensionados del afiliado
cotizante, asi este haya conformado un nuevo na-
cleo familiar, siempre y cuando dependan econd-
micamente de este.
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Articulo 3°. La presente ley rige a partir de su
sancion y publicacion y deroga las normas que le
sean contrarias.

Este articulo sefiala expresamente el momento
de la entrada en vigencia del proyecto de ley.

6. Marco constitucional, legal, bloque de
constitucionalidad y jurisprudencia que sus-
tenta el Proyecto de ley niimero 020 de 2009

6.1 Marco constitucional

El presente proyecto de ley tiene fundamento
en las normas consagradas en el Capitulo II de la
Carta Politica que trata de los Derechos Sociales,
Economicos y Culturales, asi:

Articulo 45. El adolescente tiene derecho a la
proteccion y a la formacion integral.

Articulo 46. El Estado, la sociedad y la familia
concurriran para la proteccion y la asistencia de
las personas de la tercera edad y promoveran su
integracion a la vida activa y comunitaria. El Es-
tado les garantizara los servicios de la seguridad
social integral y el subsidio alimentario en caso de
indigencia.

Articulo 47. El Estado adelantara una politica
de prevision, rehabilitacion e integracion social
para los disminuidos fisicos, sensoriales y psiqui-
cos, a quienes se prestara la atencidn especializada
que requieran.

Articulo 48. La Seguridad Social es un servicio
publico de caracter obligatorio que se prestara bajo
la direccion, coordinacion y control del Estado, en
sujecion a los principios de eficiencia, universali-
dad y solidaridad, en los términos que establezca
la ley.

Se garantiza a todos los habitantes el derecho
irrenunciable a la Seguridad Social.

6.2. Marco legal
6.2.1 Codigo Civil Colombiano. En su Titulo

XXI que trata de los alimentos que se deben por
ley a ciertas personas, sefiala:

Articulo 411. Titulares del derecho de alimen-
tos. Se deben alimentos:

1. Al conyuge.
2. A los descendientes.
3. A los ascendientes.

4. Modificado. L. 1%/76, articulo 23. A cargo del
conyuge culpable, al conyuge divorciado o separa-
do de cuerpos sin su culpa.

5. Modificado. L. 75/68, articulo 31. A los hijos
naturales, su posteridad y a los nietos naturales.

6. Modificado. L. 75/68, articulo 31. A los as-
cendientes naturales.

7. A los hijos adoptivos.
8. A los padres adoptantes.
9. A los hermanos legitimos.

10. Al que hizo una donacioén cuantiosa si no
hubiere sido rescindida o revocada.

Gracias a la Ley 29 de 1982 y al inciso 6° del
articulo 42 de la Constitucion Politica no existe
diferenciacion entre hijos naturales, legitimos o
adoptivos, asi como tampoco existe diferencia en-
tre ascendientes naturales o legitimos, incluso la
Ley 5% de 1975 extendi6 esta obligacién a los as-
cendientes adoptantes.

Dentro de este grupo de personas a quienes se
debe alimentos se debe incluir al compafiero o
compafiera permanente a quienes por motivo de
equidad la honorable Corte Constitucional dispuso
extender esta obligacion tal y como se explicara en
el Capitulo correspondiente al marco jurispruden-
cial aplicable a la materia.

Articulo 414. Beneficiarios de alimentos con-
gruos. Se deben alimentos congruos a las personas
designadas en los numeros 1°, 2°, 3°, 4° y 10 del
articulo 411.

El Codigo Civil en su articulo 413 ha clasifica-
do los alimentos en las siguientes categorias:

1. Alimentos necesarios, que son aquellos que
dan lo que basta para sustentar la vida.

2. Alimentos congruos, son aquellos que habi-
litan al alimentado para subsistir modestamente de
un modo correspondiente a su posicion social.

En consecuencia, los beneficiarios de alimentos
congruos son los ya sefialados en el articulo 414
del Codigo Civil y los alimentos necesarios sola-
mente se deben entre hermanos legitimos y entre
hermanos de simple conjuncion o medio herma-
nos, tal y como se explica en la Sentencia C-156 de
2003 Magistrado Ponente Eduardo Montealegre L.

Articulo 422. Duracion de la obligacion. Los
alimentos que se deben por ley, se entienden con-
cedidos para toda la vida del alimentario, conti-
nuando las circunstancias que legitimaron la de-
manda.

6.2.2 Cédigo del Menor

Articulo 133, define los alimentos como “todo
lo que es indispensable para el sustento, habita-
cion, vestido, asistencia médica, recreacion, for-
macidn integral y educacion o instruccion del me-
nor. Los alimentos comprenden la obligacion de
proporcionar a la madre los gastos de embarazo y
parto ”. (Negrilla fuera de texto).

La atencién en salud o asistencia médica se
encuentra dentro de lo que debe entenderse por
alimentos y en consecuencia el cumplimiento de
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la obligacion alimentaria implica proveer lo nece-
sario para que el alimentado tenga garantizada la
asistencia o atencion médica cuando lo requiera.

Las normas del Codigo Civil y del Codigo del
Menor ya sefialadas tienen como finalidad prote-
ger el ntcleo familiar. Esta proteccion también se
encuentra prevista en la Constitucion Politica en
los siguientes articulos:

Articulo 42. La familia es el niicleo fundamen-
tal de la sociedad. El Estado y la sociedad garanti-
zan la proteccion integral de la familia.

Articulo 46. El Estado, la sociedad y la familia
concurriran para la proteccion y la asistencia de las
personas de la tercera edad.

Estas disposiciones estan garantizando la pro-
teccion no solo desde el Estado, sino también des-
de la familia misma, en consideracién a que las
necesidades basicas por las que puede pasar una
familia con bajos ingresos afecta el desarrollo
armonico de sus integrantes y por ello considero
como un elemento de seguridad vital para estas fa-
milias el hecho de que el Estado garantice por lo
menos la permanencia en el Sistema de Seguridad
Social en Salud a aquellos integrantes, para el caso
de los jovenes desde los 18 a los 25 afios y padres
no pensionados que son beneficiarios de un coti-
zante dentro del Sistema de Seguridad Social en
Salud.

La atencion primaria en salud en términos de
universalidad y eficacia y la obligacién alimenta-
ria, deben ser el resultado de la solidaridad de todos
los sectores sociales y de la adopcion de medidas
por parte del Estado que brinden especial atencion
a todos los grupos vulnerables que son ubicados en
las estadisticas oficiales como “no activos”, esto
es, improductivos y de esta forma garantizar las
condiciones minimas de vida digna de todos los
asociados.

6.3 Bloque de constitucionalidad referente al
derecho a la seguridad social

Dentro del bloque de constitucionalidad refe-
rente al derecho a la seguridad social que sirve
de fundamento al Proyecto de ley nimero 020 de
2009 Camara, tenemos los siguientes tratados, con-
venios y disposiciones que adopten los siguientes
organismos de derecho internacional:

6.3.1 Sistema Interamericano de Derechos
Humanos

Declaracion Americana de los Derechos y
Deberes del Hombre. Articulo XVI. Derecho a la
seguridad social. Toda persona tiene derecho a la
seguridad social que le proteja contra las conse-
cuencias de la desocupacion, de la vejez y de la in-
capacidad que, proveniente de cualquier otra causa

ajena a su voluntad, la imposibilite fisica o men-
talmente para obtener los medios de subsistencia.

Protocolo adicional a la Convencién Ame-
ricana sobre Derechos Humanos, Protocolo de
San Salvador. Articulo 9°. Derecho a la Seguri-
dad Social. 1. Toda persona tiene derecho a la se-
guridad social que la proteja contra las consecuen-
cias de la vejez y de la incapacidad que la imposi-
bilite fisica o mentalmente para obtener los medios
para llevar una vida digna y decorosa. En caso de
muerte del beneficiario, las prestaciones de seguri-
dad social seran aplicadas a sus dependientes.

6.3.2 Sistema Universal de Derechos Huma-
nos

Declaracion Universal de los Derechos Hu-
manos. Articulo. 22. Toda persona como miembro
de la sociedad tiene derecho a la seguridad social.

Pacto Internacional de Derechos Econémi-
cos, Sociales y Culturales, Pidesc. Articulo 9°.
Los Estados partes en el presente Pacto reconocen
el derecho de toda persona a la seguridad social,
incluso al seguro social.

Convencion sobre la Eliminacion de Todas
las Formas de Discriminacion contra la Mujer.
Articulo 11, numeral 1, literal e) El derecho a la
seguridad social, en particular en casos de jubila-
cion, desempleo, enfermedad, invalidez, vejez u
otra incapacidad para trabajar (...).

Convenio sobre la Seguridad Social nimero
102 de la OIT (norma minima), 1952. No ha sido
ratificado por Colombia pero le compete por ser
Estado miembro.

Convenio sobre la Igualdad de Trato en Ma-
teria de Seguridad Social nimero 118 de la OIT,
1962. No ha sido ratificado por Colombia pero le
compete por ser Estado miembro.

Convenio sobre la Conservacion de los De-
rechos en Materia de Seguridad Social nimero
157 de la OIT, 1982. No ha sido ratificado por Co-
lombia pero le compete por ser Estado miembro.

6.3.3. Derecho Internacional Consuetudina-
rio. Asi mismo, hace parte del Bloque de Cons-
titucionalidad del Derecho a la Seguridad Social
el Derecho Internacional Consuetudinario que esta
constituido por una serie de normas que si bien
es cierto no tienen la naturaleza de un tratado y
su valor juridico es variable, son fruto de un am-
plio consenso de la comunidad internacional y son
aplicables sistematicamente por los Estados. Entre
dichas normas se destacan:

* Declaracién y Programa de Accion de Vie-
na (Viena 1993).

* Declaracion y Plataforma de Accién de Bei-
jing (China 1995).
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¢ Conferencia Internacional sobre Poblacion
y Desarrollo y Programa de Accién (EI Cairo
1993).

* Los Principios de Limburgo de 1986 (Maas-
tricht, Paises Bajos) Estudio de expertos relativo a
la aplicacion del Pacto Internacional de Derechos
Econoémicos, Sociales y Culturales.

* La Declaracion de Quito de 1998, estudio de
expertos acerca de la exigibilidad y realizacion de
los Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales
(DESC) en América Latina y El Caribe.

6.3.4 Jurisprudencia de los organismos in-
ternacionales

También hace parte del bloque de constitucio-
nalidad la jurisprudencia de los organismos inter-
nacionales, cuya interpretacion autorizada es vin-
culante para el Estado colombiano, tal y como ha
sido considerado por el Alto Tribunal Constitucio-
nal en diferentes fallos proferidos en sede cons-
titucional o de tutela. En el Sistema de Naciones
Unidas, los d6rganos de vigilancia de los tratados
sobre derechos humanos que tienen competencia
para interpretar su contenido y alcance, son los si-
guientes:

* Comité de Derechos Economicos, Sociales y
Culturales.

* Comité de Derechos Humanos.

» Comité para la Eliminacion de la Discrimina-
cion contra la Mujer.

e Comité de los Derechos del Nifio.

6.4 Jurisprudencia Nacional relativa al dere-
cho a la seguridad social

La honorable Corte Constitucional se ha pro-
nunciado en muy extensa jurisprudencia sobre el
tema de la seguridad social, el tema de la salud,
la familia, la obligacion alimentaria, la proteccion
especial o reforzada para ciertos grupos de la po-
blacién que por sus caracteristicas merece un tra-
to diferenciado, el deber de solidaridad, auxilio y
ayuda mutua no solo entre cényuges sino también
entre compafieros permanentes, etc., para el caso
que nos ocupa veamos las siguientes sentencias:

* Sentencia C-237 de 1997, Magistrado Ponente
Carlos Gaviria Diaz, sobre la obligacion alimenta-
ria'y el deber de solidaridad respecto a ella, sefald:

B. La obligacién alimentaria. 1. La solidari-
dad es un deber del Estado y de los particulares.
El deber de solidaridad del Estado ha de ser en-
tendido como derivacion de su caracter social y de
la adopcién de la dignidad humana como princi-
pio fundante del mismo. En virtud de tal deber, al
Estado le corresponde garantizar unas condiciones
minimas de vida digna a todas las personas y para
ello debe prestar asistencia y proteccion a quienes

se encuentren en circunstancias de inferioridad,
bien de manera indirecta, a través de la inversion
en el gasto social (lo cual explica la prioridad que
dicho gasto tiene sobre cualquiera otra asignacion,
dentro de los planes y programas de la Nacion y
de las entidades territoriales, articulo 366 Cddigo
Penal) o bien de manera directa, adoptando medi-
das en favor de aquellas personas que cada quien
pueda lograr, por si mismo, la satisfaccion de sus
propias aspiraciones.

Pero el deber de solidaridad no se limita al Es-
tado: corresponde también a los particulares, de
quienes dicho deber es exigible en los términos de
la ley y de manera excepcional, sin mediacion le-
gislativa, cuando su desconocimiento comporta la
violacién de un derecho fundamental.

Entre los particulares, dicho deber se ubica en
forma primigenia en la familia, dentro de la cual
cada miembro es obligado y beneficiario recipro-
camente, atendiendo razones de equidad. Una de
las obligaciones mas importantes que se generan
en el seno de una familia es la alimentaria.

* En Sentencia C-156 de 2003, Magistrado Po-
nente Eduardo Montealegre, la honorable Corte
Constitucional precis6 los alcances de las normas
del Cdédigo Civil que tratan de la obligacion ali-
mentaria. Veamos:

7. Este recuento normativo permite precisar el
alcance de las disposiciones acusadas. Asi, el ar-
ticulo 414 del Cddigo Civil demandado establece
los titulares de alimentos congruos haciendo ex-
presa referencia al articulo 411 del mismo ordena-
miento. Por esta razdn, debe realizarse una inter-
pretacion armoénica entre las dos disposiciones. El
articulo 411 del Cédigo Civil enuncia las personas
a quienes se deben alimentos, de la siguiente ma-
nera:

“Articulo 411. Se deben alimentos:
1. Al conyuge.

2. A los descendientes.

3. A los ascendientes.

4. Modificado. L. 1976, articulo 23. A cargo
del conyuge culpable, al conyuge divorciado o se-
parado de cuerpos sin su culpa.

5. Modificado. L.75/68, articulo 31. A los hi-
jos naturales, su posteridad y a los nietos naturales.

6. Modificado. L.75/68, articulo 31. A los as-
cendientes naturales.

7. A los hijos adoptivos.
8. A los padres adoptantes.
9. A los hermanos legitimos.

10. Al que hizo una donacion cuantiosa si no
hubiere sido rescindida o revocada.
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La accién del donante se dirigira contra el do-
natario.

No se deben alimentos a las personas aqui de-
signadas en los casos en que una ley se los nie-

”

gue”.

Es obvio que este articulo debe interpretarse de
acuerdo con el inciso 6° del articulo 42 de la Cons-
titucion, que reconocio la igualdad de derechos y
obligaciones entre los hijos legitimos, extramatri-
moniales o adoptivos, tal y como esta Corte ya lo
precisd en anteriores oportunidades.

La Ley 75 de 1968, por su parte, extendio la
obligacién alimentaria no solo a los ascendien-
tes legitimos, a los padres extramatrimoniales y a
los padres adoptantes, como lo establecia inicial-
mente el Codigo Civil, sino también a todos los
ascendientes extramatrimoniales. La Ley 5 de
1975 establecio la obligacion para los ascendien-
tes adoptantes. Ademas, cabe anotar que esta Cor-
poracion, mediante Sentencia C-105 de 1994 —ya
citada— declar¢ la inexequibilidad de la palabra le-
gitimos que se utilizaba en los ordinales 2, 3y 5 de
tal disposicion, por considerar que “es contrario
al principio de igualdad el limitar el derecho a los
alimentos legales a los descendientes legitimos, a
los ascendientes legitimos y la posteridad legitima
de los hijos naturales. Lo que esta de acuerdo con
la Constitucion, es reconocer el derecho a los as-
cendientes y descendientes de cualquier clase que
sean”.

En consecuencia, tal como fue mencionado por
el interviniente, en la actualidad los numerales 5
(sobre descendientes naturales) y 7 (sobre hijos
adoptivos) del articulo 411 del Estatuto Civil, se
encuentran ahora incluidos dentro del 2°, que es-
tablece alimentos para todos los descendientes.
Por su parte, los numerales 6 (sobre ascendientes
naturales) y 8 (sobre padres adoptantes) se entien-
den incluidos dentro del numeral 3, que otorga ali-
mentos a todos los ascendientes. Esto significa que
actualmente estan derogadas, para efectos de los
alimentos, las distinciones entre legitimo, natural
y adoptivo, pues todos los ascendientes o descen-
dientes se encuentran en condiciones de igualdad
para efectos del derecho de alimentos.

(...) 9. En conclusién, conforme a nuestro Co-
digo y a leyes posteriores, se deben alimentos con-
gruos: al conyuge, a la mujer o al hombre separado
o divorciado sin culpa suya, a los descendientes
(legitimos, extramatrimoniales y adoptivos), a
los ascendientes (legitimos, extramatrimoniales y
adoptantes).

7. Del derecho a la seguridad social en salud
frente a los sujetos de especial proteccién

La Constitucion de 1991 establece diversas
clausulas que identifican sujetos de especial pro-

teccion constitucional. Frente a ellos la proteccion
del derecho a la salud es reforzada, debido al gra-
do de vulnerabilidad o debilidad que los expone a
ciertas circunstancias de riesgo que deben ser evi-
tadas o minimizadas. Tal es el caso de la infancia,
las personas con discapacidad y los adultos ma-
yores, frente a los cuales la Corte Constitucional
ha establecido que su derecho a la salud tiene el
caracter de derecho fundamental autonomo en re-
lacion con su contenido esencial, que para el caso
de los adultos mayores tiene conexidad con el de-
recho a la vida y a la dignidad humana.

7.1 Del derecho a la seguridad social en salud
de los adultos mayores como proteccion del res-
peto por el ciclo de vida

El respeto por el ciclo de vida constituye un cri-
terio de discriminacion positiva que determina una
especial proteccion a ciertos sujetos, particular-
mente las nifias, los nifios y los adultos mayores,
razoén por la cual entre los Principios proclamados
por la Asamblea General de Naciones Unidas el 16
de diciembre de 1991, en la Resolucion 46 de 1991
contempla cinco derechos, a partir de los cuales se
debe analizar el respeto del ciclo de vida en salud
de las personas de edad, a saber: independencia,
participacion, cuidado, autorrealizacion y digni-
dad.

Independencia

1. Las personas de edad deberan tener acceso
a alimentacion, agua, vivienda, vestimenta y aten-
cion de salud adecuados, mediante ingresos, apo-
yo de sus familias y de la comunidad y su propia
autosuficiencia.

2. Las personas de edad deberan tener la opor-
tunidad de trabajar o de tener acceso a otras posi-
bilidades de obtener ingresos.

3. Las personas de edad deberan poder partici-
par en la determinacion de cuando y en qué me-
dida dejaran de desempeiiar actividades laborales.

4. Las personas de edad deberan tener acceso a
programas educativos y de formacion adecuados.

5. Las personas de edad deberan tener la posi-
bilidad de vivir en entornos seguros y adaptables a
sus preferencias personales y a sus capacidades en
continuo cambio.

6. Las personas de edad deberan poder residir
en su propio domicilio por tanto tiempo como sea
posible.

Participacion

7. Las personas de edad deberan permanecer
integradas en la sociedad, participar activamente
en la formulacion y la aplicacion de las politicas
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que afecten directamente a su bienestar y poder
compartir sus conocimientos y habilidades con las
generaciones mas jovenes.

8. Las personas de edad deberan poder buscar
y aprovechar oportunidades de prestar servicio a
la comunidad y de trabajar como voluntarios en
puestos apropiados a sus intereses y capacidades.

9. Las personas de edad deberan poder formar
movimientos o asociaciones de personas de edad
avanzada.

Cuidados

10. Las personas de edad deberan poder disfru-
tar de los cuidados y la proteccion de la familia y
la comunidad de conformidad con el sistema de
valores culturales de cada sociedad.

11. Las personas de edad deberan tener acceso
a servicios de atencion de salud que les ayuden a
mantener o recuperar un nivel optimo de bienestar
fisico, mental y emocional, asi como a prevenir o
retrasar la aparicion de la enfermedad.

12. Las personas de edad deberan tener acceso a
servicios sociales y juridicos que les aseguren ma-
yores niveles de autonomia, proteccion y cuidado.

13. Las personas de edad deberan tener acce-
so a medios apropiados de atencidn institucional
que les proporcionen proteccion, rehabilitacion y
estimulo social y mental en un entorno humano y
seguro.

14. Las personas de edad deberan poder disfru-
tar de sus derechos humanos y libertades funda-
mentales cuando residan en hogares o institucio-
nes donde se les brinden cuidados o tratamiento,
con pleno respeto de su dignidad, creencias, nece-
sidades e intimidad, asi como su derecho a adoptar
decisiones sobre su cuidado y sobre la calidad de
su vida.

Autorrealizacion

15. Las personas de edad deberan poder apro-
vechar las oportunidades para desarrollar plena-
mente su potencial.

16. Las personas de edad deberan tener acceso
a los recursos educativos, culturales, espirituales y
recreativos de la sociedad.

Dignidad

17. Las personas de edad deberan poder vivir
con dignidad y seguridad y verse libres de explota-
ciones y de malos tratos fisicos o mentales.

18. Las personas de edad deberan recibir un
trato digno, independientemente de la edad, sexo,
raza o procedencia étnica, discapacidad u otras

condiciones y han de ser valoradas independiente-
mente de su contribucion econdmica.

7.2 Caracteristicas de la poblacion joven en-
tre los 18 y 25 afios

Como se ha podido establecer del analisis con-
tenido en el presente informe de ponencia, la Ley
100 de 1993 fue creada con el objeto de que todos
los ciudadanos colombianos gocen de un Sistema
de Seguridad Social Integral en Salud. No obstan-
te, en Colombia cerca de dos millones de jovenes
entre las edades de 18 a 25 afios, no gozan de se-
guridad social y una de las razones por las cuales
no tienen acceso a este derecho, es porque cuando
cumplen su mayoria de edad a los 18 afios, no se
encuentran estudiando, no estan incapacitados o
no estan trabajando y los estudiantes nocturnos,
técnicos y tecnoldgicos, no cumplen con el mi-
nimo de horas que exige actualmente el sistema,
en razén de lo cual se produce su exclusion auto-
matica como beneficiarios, lo que genera una gran
inequidad.

GRAFICA NUMERO 1
TASA DE DESEMPLEO JUVENIL

Esta grafica nos indica que en trece de los prin-
cipales municipios del pais, los jovenes entre 18 y
25 afios de edad presentan una Tasa de Desempleo
(TD) del 36.1% que advierte necesariamente la
falta de cobertura y de acceso al Sistema General
de Seguridad Social en Salud, SGSSS.

GRAFICA N° 1
Tasa de desempleo juvenil en 13 municipios

Fuente: DANE, HCH, 2006, Ciloulos propios.

CUADRO NUMERO 1

En el Cuadro numero 1 podemos observar el
comportamiento de la tasa de desempleo juvenil
por edades.

CUADRO NUMERO 1
TASA DE DESEMPLEO JUVENIL POR

EDADES
ANOS TASA DE JOVENES
DESEMPLEO
%
18 8.14 17.790
19 13.58 22.325
20 12.13 23.175
21 11.94 18.465
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ANOS TASA DE JOVENES CUADRO NUMERO 2
DESEMPLEO EDADES | BENEFICIA- | BNEFICIA-
Yo RIO RIO
22 11.31 19.127 FAMILIAR |FAMILIAR %
23 10.63 22.348 40 a 44 afios 129.077 5.48
24 11.17 19.129 45 a 49 afios 119.506 5.08
25 10.47 19.483 50 a 54 afios 117.174 4.98
TOTAL 11.04 161.842 55 a 59 anos 80.439 3.42
Fuente: DANE, ECH, 2006. 60 a 64 anos 43.486 1.85
, , 65 a 69 afos 31.576 1.34
GRAFICA NUMERO 2
70 a 74 anos 13.154 0.56
JOVENES AFILADOS COMO 75 a 79 afios 6.991 0.30
COTIZANTES O BENEFICIARIOS 80 y mis 2753 012
A ALGUNA ENTIDAD DE SALUD TOTAL 544.161 23.11
A TCA e 2 Fuente: DANE, EHC, 2006.
Jovenes afilindos c-)lln: -Li'ulizanl\-u o beneficiarios GRAFICA NﬁMERO 3

La gréfica anterior nos demuestra que los jo-
venes en porcentajes significativos no gozan de
su derecho de acceso al Sistema General de Se-
guridad Social en Salud, SGSSS, frente a lo cual,
de conformidad con los criterios establecidos por
el Alto Tribunal Constitucional en Sentencias de
Constitucionalidad, el legislador debe actuar para
resolver los problemas de inequidad.

7.3 Caracteristicas de las personas afiliadas
como beneficiarias a alguna entidad de salud de
40 afios y mas

La situacion de las personas de 40 afios y mas
es también preocupante, dado que muchas de ellas
en este rango de edad son todavia beneficiarias y
muchas no gozan de este beneficio. Al respecto,
las cifras proporcionadas por el DANE muestran
la realidad en que se encuentra esta poblacion.

El Cuadro niimero 2 muestra las cifras actua-
riales de las personas que gozan de este derecho
como beneficiarios familiares en 13 areas metro-
politanas.

La Gréfica nimero 3 muestra como a medida
que avanza la edad, las personas aparecen menos
como beneficiarias familiares, por cuanto sus hijos
posiblemente han conformado un nuevo nucleo
familiar, en razdn de lo cual los padres del hijo co-
tizante son automaticamente retirados del sistema
dejandolos sin la atencion en seguridad social en
salud.

CUADRO NUMERO 3

EDADES NO AFILIADOS
40 a 44 anos 270.257 4.67%
45 a 49 afos 206.279 3.57%
50 a 54 afios 166.717 2.88%
55 a 59 afios 90.584 1.57%
60 a 64 afios 56.128 0.97%
65 a 69 afios 40.983 0.71%
70 a 74 afios 21.071 0.36%
75 a 79 afos 11.404 0.20%

80 y mas 6.281 0.11%

TOTAL 869.704 15.03%

Fuente: DANE, EHC, 2006.

El Cuadro niimero 3 muestra claramente cuan-
tas personas existen sin seguridad social en salud
por rangos de edad.

CUADRO NUMERO 4

BENEFICIARIOS FAMILIARES DE 40
ANOS Y MAS

El Cuadro nimero 4 nos muestra el porcentaje
de beneficiarios familiares de 40 afios y mas, don-
de el 25.30% representan 86.947 personas que tie-
nen beneficio familiar en el SGSSS, pero a la vez
existe un 22.03% que no estan afiliados al sistema
y que representan 452.391 personas.
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CUADRO NUMERO 4
BENEFICIARIO FAMILIAR
40 a 44 afios 17.502 5.09%
45 a 49 afios 11.732 3.41%
50 a 54 afios 14.301 4.16%
55 a 59 afios 19.791 5.76%
60 a 64 afios 6.895 2.01%
65 a 69 afios 5.569 1.62%
70 a 74 afios 4.519 1.31%
75 a 79 afios 6.255 1.82%
80 y mas 383 0.11%
TOTAL 86.947 25.30%

Fuente: DANE, EHC. 2006.

BENEFICIARIO FAMILIAR DE 40 ANOS Y MAS.
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8. Impacto fiscal

La Corte Constitucional en Sentencia T-760 de
2008, M. P. doctor Jos¢ Manuel Cepeda Espino-
sa, emitié una serie de 6rdenes al Ministerio de
la Proteccion Social, a la Comision Nacional de
Regulacion en Salud (CNRS), el Consejo Nacio-
nal de Seguridad Social en Salud (CNSSS) y a la
Superintendencia Nacional de Salud (Supersalud),
tendientes a superar una serie de irregularidades
que se han venido presentando de tiempo atras en
la aplicacion de la Ley 100 de 1993, en razon de
lo cual el alto tribunal ha reiterado que el derecho
fundamental a la salud comprende, entre otros, el
derecho a acceder a servicios de salud de manera
oportuna, eficaz y con calidad y fijo unos plazos
perentorios a las érdenes impartidas, con el fin de
que la cobertura en seguridad social en salud en
Colombia sea una realidad.

Por estas y otras o6rdenes que se desprenden del
fallo, forzoso es concluir que el Gobierno Nacio-
nal en pleno cumplimiento a las drdenes recibidas
debera efectuar las apropiaciones presupuestales
necesarias que garanticen la ejecucion de ellas.

La cobertura en salud prevista en el presente
proyecto de ley sera financiada por los ciudadanos
aportantes al SGSSS con los recursos provenientes
del pago de las cotizaciones al sistema contributi-
vo y con los recursos que de estas cotizaciones se
trasladan al régimen subsidiado en salud y por ello

se considera que esta iniciativa no genera impacto
fiscal.

Proposicién

Con fundamento en las anteriores consideracio-
nes me permito proponer a la Plenaria de la hono-
rable Camara de Representantes:

Apruébese en segundo debate el Proyecto de
ley nimero 020 de 2009 Camara, por la cual se
incluye en forma obligatoria un grupo de personas
al Régimen Subsidiado en Salud.

De los honorables Congresistas,
José Bernardo Florez Asprilla,
Representante a la Camara,
Departamento del Choco.

TEXTO APROBADO EN PRIMER
DEBATE AL PROYECTO DE LEY
NUMERO 020 DE 2009 CAMARA

(Aprobado en la Sesion del dia 6 de octubre
de 2009 en la Comision Séptima de la honora-
ble Camara de Representantes)

por la cual se incluye en forma obligatoria
un grupo de personas al Régimen Subsidiado en
Salud.

El Congreso de la Republica de Colombia
LEGISLA:

Articulo 1°. Todas las personas comprendidas
entre la edad de los 18 y 25 afios hijos del coti-
zante que no estén incluidas en su nticleo familiar
del Régimen Contributivo correspondiente y que
hagan parte del nivel 1, 2 y 3 del Sisbén, deben ser
incluidas obligatoriamente al Régimen Subsidiado
en la siguiente vigencia fiscal a la aprobacion de la
presente ley.

Articulo 2°. Todas las personas mayores de 60
aflos padres del cotizante que no hagan parte de su
nucleo familiar y que estén clasificados en los ni-
veles 1, 2 y 3 del Sisbén, deben ser incluidas obli-
gatoriamente en el Régimen Subsidiado en Salud
en la siguiente vigencia fiscal a la aprobacion de la
presente ley.

Articulo 3°. La presente ley rige a partir de su
sancion y publicacion y deroga las normas que le
sean contrarias.

De los honorables Congresistas,

César Humberto Londorio Salgado,
Venus Albeiro Silva Gomez,

Ponentes.
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SUSTANCIACION

AL PROYECTO DE LEY NUMERO 020
DE 2009 CAMARA

por la cual se modifica el articulo 163 de la
Ley 100 de 1993, ampliando la cobertura fami-
liar del Régimen de Seguridad Social en Salud.

En la Sesion Ordinaria de la Comision Séptima
Constitucional Permanente de la honorable Cama-
ra de Representantes del dia 6 de octubre de 2009,
de conformidad con las prescripciones constitu-
cionales y legales, especialmente las contenidas en
la Ley 5% de 1992 (Reglamento del Congreso), se
dio inicio a la discusion del Proyecto de ley nume-
ro 020 de 2009 Camara, por la cual se modifica
el articulo 163 de la Ley 100 de 1993, ampliando
la cobertura familiar del Régimen de Seguridad
Social en Salud. Autores: honorable Representante
Gloria Stella Diaz Ortiz y los honorables Senado-
res Alexandra Moreno Piraquive y Manuel Anto-
nio Virgiiez P.

La Mesa Directiva de esta Comision designo
como ponente para primer debate del Proyecto de
ley nimero 020 de 2009 Camara a los honorables
Representantes César Humberto Londorio Salga-
do'y Venus Albeiro Silva Gomez.

El proyecto en mencién fue publicado en la Ga-
ceta del Congreso nimero 605 de 2009 y la po-
nencia para primer debate de Camara, en la Gaceta
del Congreso numero 900 de 2009. El Proyecto de
ley namero 020 de 2009 Camara, fue anunciado
en la sesion del dia 30 de septiembre de 2009, Acta
nimero 8.

Una vez leida la proposicion con la que termina
el informe de ponencia para primer debate del Pro-
yecto de ley nimero 020 de 2009 Camara, firmada
por los honorables Representantes César Humber-
to Londorio Salgado y Venus Albeiro Silva Gomez,
es aprobado por unanimidad, con votacion positi-
va de 10 honorables Representantes.

La Presidencia de la Comision somete a consi-
deracion y aprobacion el articulado del Proyecto
de ley nimero 020 de 2009 Cémara, para primer
debate, que consta de tres (3) articulos; se aprobo
votar en bloque por unanimidad, con votacion po-
sitiva de 11 honorables Representantes.

El honorable Representante Eduardo Benitez
Maldonado, presentd una proposicion sustitutiva
al articulo 1° del proyecto en mencién, quedando
de la siguiente manera:

Articulo 1°. Todas las personas comprendi-
das entre la edad de los 18 y 25 afios hijos del
cotizante que no estén incluidas en su niucleo
familiar del Régimen Contributivo correspon-
diente y que hagan parte del nivel 1, 2 y 3 del
Sisbén, deben ser incluidas obligatoriamente al

Régimen Subsidiado en la siguiente vigencia fis-
cal a la aprobacion de la presente ley.

Posteriormente, se somete a consideracion el
titulo de la iniciativa del Proyecto de ley niimero
020 de 2009 Camara, por la cual se modifica el
articulo 163 de la Ley 100 de 1993, ampliando la
cobertura familiar del Régimen de Seguridad So-
cial en Salud.

El honorable Representante Eduardo Benitez
Maldonado presenta una proposicion modificati-
va al titulo, la cual fue aprobada por unanimidad,
quedando de la siguiente manera: por la cual se
incluye en forma obligatoria un grupo de personas
al Régimen Subsidiado en Salud, con votacion po-
sitiva de 11 honorables Representantes.

Finalmente, el Presidente pregunta a los hono-
rables Representantes si quieren que este proyecto
de ley tenga segundo debate y contestan afirma-
tivamente, siendo designados como Ponentes los
honorables Representantes Eduardo Benitez Mal-
donado, César Humberto Londofio Salgado y Ve-
nus Albeiro Silva Gomez. La Secretaria deja cons-
tancia que este proyecto de ley fue votado por la
mayoria que la ley establece.

El proyecto en mencion viene de la Legislatura
2006-2010, es originario de esta Célula Legislati-
va y se encuentra sin ponentes para segundo de-
bate, ya que los anteriores designados no fungen
como Representantes a la Camara. De Secretaria
General nuevamente fue enviado el Proyecto de
ley mimero 020 de 2009 Camara a la Comision
para reasignar ponentes, siendo designado como
tal el honorable Representante José Bernardo Fl6-
rez Asprilla, quien rindié ponencia para segundo
debate.

La relacién completa de la aprobacion en pri-
mer debate del Proyecto de ley numero 020 de
2009 Camara, por la cual se incluye en forma
obligatoria un grupo de personas al Régimen Sub-
sidiado en Salud, consta en el Acta nimero 9 del
(6-10-2009), seis de octubre de 2009, de la Sesion
Ordinaria del Primer Periodo de la Legislatura
2009-2010.

La Presidenta,
Diela Liliana Benavides Solarte.
La Vicepresidenta,
Alba Luz Pinilla Pedraza.
El Secretario Comision Séptima,

Rigo Armando Rosero Alvear.
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