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En Bogota, D. C., el dia miércoles 28 de
septiembre de 2022, siendo las 10:03 de la mafana,
se reunieron los miembros de la Comision Primera
Constitucional Permanente de la Camara de
Representantes, en el Salon de Sesiones de la misma
“Roberto Camacho Weverberg”, previa citacion
presidida la sesion por el honorable Presidente Juan
Carlos Wills Ospina.

La sefiora Subsecretaria de la Comision Primera
Constitucional Permanente, doctora Dora Sonia
Cortés Castillo, procede con el llamado a lista y
verificacion del quorum como primer punto del
Orden del Dia.

Presidente:

Queridos representantes, muy buenos dias;
sefiora Secretaria, por favor, llamar a lista para
verificar el quérum.

Subsecretaria:

Si, sefior Presidente, siendo las 10:03 de la
mafiana procedo con el llamado a lista.

Contestaron los honorables representantes:
Alban Urbano Luis Alberto

Correal Rubiano Piedad

Cortés Duenas Juan Manuel

Diaz Mateus Luis Eduardo

Isaza Buenaventura Delcy Esperanza
Rueda Caballero Alvaro Leonel

Tamayo Marulanda Jorge Eliécer

Tovar Trujillo Victor Andrés, y
Wills Ospina Juan Carlos.

En el transcurso de la Sesion se hicieron
presentes los honorables representantes

Castillo Torres Marelen

Lozada Vargas Juan Carlos
Munera Medina Luz Maria
Penuela Calvache Juan Daniel
Quintero Amaya Diogenes
Quintero Ovalle Carlos Felipe
Sanchez Montes de Oca Astrid, y
Sudrez Vacca Pedro José.

Con excusa
representantes:

adjunta los honorables

Sanchez Leon Oscar Hernan, y
Sarmiento Hidalgo Eduard Giovanny.

Sefior Presidente, la Secretaria le informa que
aun no se ha conformado quérum deliberatorio.

Presidente:

Vamos a dar la palabra, durante quince minuticos
mientras volvemos a llamar el quoérum. Para
constancias, doctor Juan Manuel Cortés, quiere
dejar una constancia, tiene el uso de la palabra. Por
tres minuticos doctor Juan Manuel. ;Qué pasé con
el uso de la palabra? Estan organizando un videito.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Juan Manuel Cortés
Dueiias.

Gracias sefior Presidente. Voy a esperar que
me pongan el video y ya dejo la constancia ya que
quiero aprovechar esta oportunidad para que todos
mis compaieros, se den cuenta de la grave situacion
que esta pasando en el departamento de Santander,
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pero antes quiero mostrarles este video. Ahora
si, (Pueden colocar el video?, por favor. Tenga
paciencia, sefior Presidente.

Sin el video no, porque quiero tocar las fibras, los
corazones de todos los representantes.

Presidente:

Bueno, doctor Juan Manuel, no fue posible
porque en cabina no hubo opciones, no sé si quiera
dejar la constancia verbal. Llevan cinco minutos alla
tratando de poner el video. Sefiora Secretaria, por
favor, sirvase llamar a lista para verificar el quérum.

Secretaria:

Si, sefior Presidente, siendo las 10:15 de la
mafana, procedo con el llamado a lista. Yo les
ruego a los asesores que se cerraron las barras,
exclusivamente por instrucciones del sefior
Presidente, para poder que los congresistas tengan
mayor concentracion, pero si van a entrar por aca,
entonces nos tendremos que ver en la necesidad de
volver a cerrar estas puertas.

Los honorables representantes:
Cadavid Marquez Hernan Dario
Campo Hurtado Oscar Rodrigo
Castillo Torres Marelen

Correal Rubiano Piedad

Cortés Duenas Juan Manuel
Diaz Mateus Luis Eduardo

Isaza Buenaventura Delcy Esperanza
Jiménez Vargas Andrés Felipe
Landinez Suarez Heraclito
Lozada Vargas Juan Carlos
Méndez Hernandez Jorge
Mosquera Torres James Hermenegildo
Munera Medina Luz Maria
Ocampo Giraldo Jorge Alejandro
Peniuela Calvache Juan Daniel
Quintero Amaya Diogenes
Quintero Ovalle Carlos Felipe
Rueda Caballero Alvaro Leonel
Sanchez Montes de Oca Astrid
Tamayo Marulanda Jorge Eliécer
Tovar Trujillo Victor Andrés
Triana Quintero Julio César
Uscategui Pastrana José Jaime, y
Wills Ospina Juan Carlos.

En el transcurso de la sesion se hicieron
presentes los honorables representantes:

Alban Urbano Luis Alberto
Arbelaez Giraldo Adriana Carolina
Ardila Espinosa Carlos Adolfo

Becerra Yaiiez Gabriel

Castillo Advincula Orlando
Caicedo Rosero Ruth Amelia
Cotes Martinez Karyme Adrana
Garcia Soto Ana Paola

Gomez Gonzalez Juan Sebastian
Juvinao Clavijo Catherine
Osorio Marin Santiago

Polo Polo Miguel Abraham
Sanchez Arango Duvalier
Suérez Vacca Pedro José, y
Uribe Muiioz Alirio.

Con excusa
representantes:

adjunta los honorables

Sénchez Leén Oscar Hernan, y
Sarmiento Hidalgo Eduard Giovanny.

Senor Presidente, la Secretaria le informa que
se ha conformado quorum decisorio. Asi que puede
ordenar la lectura del Orden Dia.

Presidente:

Sefiora Secretaria, ayer habiamos pedido que no
existieran asesores en el recinto. Sefores asesores,
les pedimos el favor de estar fuera del Salon, si un
congresista lo requiere, podran salir a hablar con el
congresista o sus asesores cuando asi lo requiera,
solamente tendran permiso de estar hoy dentro de la
Comision los asesores de quienes estén haciendo uso
de la Ponencia. Por favor, sefiora Secretaria, sirvase
leer el Orden del Dia para ponerlo en consideracion.

Secretaria:
Si, sefior Presidente.
CAMARA DE REPRESENTANTES

COMISION PRIMERA
CONSTITUCIONAL PERMANENTE

Sesiones Ordinarias
Legislatura 2022-023
Salén de Sesiones de la Comision Primera
“Roberto Camacho Weverberg”
ORDEN DEL DiA
Miércoles veintiocho (28) de septiembre de 2022
10:00 a. m.
I
Llamado a lista y verificacion del quérum

11

Discusion y votacion de proyectos en primer
debate

1. Proyecto de ley estatutaria numero 006
de 2022 Camara, por medio de la cual se
regula el acceso al derecho fundamental a la
muerte digna bajo la modalidad de muerte
médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones.
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Autores: Los honorables representantes: Juan
Carlos Lozada Vargas, Andrés David Calle Aguas,
Julian Peinado Ramirez, Maria del Mar Pizarro
Garcia, Jennifer Dalley Pedraza Sandoval, David
Ricardo Racero Mayorca, Didgenes Quintero
Amaya, Gabriel Becerra Yanez, Luis Alberto Alban
Urbano, Leyla Marleny Rincon Trujillo, Alfredo
Mondragon Garzon, Jorge Andrés Cancimance
Lopez, Carlos Alberto Carreio Marin, Catherine
Juvinao Clavijo, Santiago Osorio Marin, Maria
Fernanda Carrascal Rojas, Martha Lisbeth Alfonso
Jurado, Luvi Katherine Miranda Peria, Dolcey
Oscar Torres Romero, Daniel Carvalho Mejia,
Jezmi Lizeth Barraza Arraut, German Rogelio Rozo
Anis. Los honorables senadores: Alejandro Alberto
Vega Peérez, Humberto de la Calle Lombana, Maria
José Pizarro Rodriguez, Alejandro Carlos Chacon
Camargo, Inti Raul Asprilla Reyes, Omar de Jesus
Restrepo Correa, Wilson Arias Castillo, Yuly
Esmeralda Hernandez Silva, Ivan Cepeda Castro,
Sandra Ramirez Lobo Silva. Ponentes: honorables
Representantes Juan Carlos Lozada Vargas -C-,
Gabriel Becerra Yanez -C-, Adriana Carolina
Arbelaez Giraldo, Juan Daniel Periuela Calvache,
Luis Alberto Alban Urbano, Marelen Castillo
Torres, James Hermenegildo Mosquera Torres, José
Jaime Uscategui Pastrana, Astrid Sanchez Montes
de Oca y Santiago Osorio Marin.

Proyecto publicado:
numero 856 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
numero 955 de 2022.

Los honorables representantes: Juan Lozada,
Gabriel Becerra, Adriana Arbeldez, Luis Albdn,
Astrid Sanchez, James Mosquera y Santiago Osorio.

Gaceta del Congreso

Ponencia primer debate Archivo: Gaceta
del Congreso numero 955/2022 - honorable
Representante Marelen Castillo Torres.

Ponencia primer debate Archivo: Gaceta

del Congreso numero 980/2022 - honorables
Representantes: Juan Daniel Pefiuela y José Jaime
Uscategui.

2. Proyecto de ley estatutaria nimero 056
de 2022 Camara, por medio del cual se
reglamentan algunos aspectos de la Ley
1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras
para el acceso efectivo al derecho a la salud,
se fortalece el mecanismo de tutela en esta
materia y se dictan otras disposiciones.

Autores: Los honorables representantes: Jairo
Reinaldo Cala Sudrez, Luis Alberto Alban Urbano,
Carlos Alberto Carrefio Marin, German José
Gomez Lopez, Pedro Baracutao Garcia Ospina.
Los honorables senadores: Julian Gallo Cubillos,
Imelda Daza Cotes, Pablo Catatumbo Torres
Victoria, Sandra Ramirez Lobo Silva, Omar de
Jesiis Restrepo.

Ponente: honorable Representante Luis Alberto
Alban Urbano.

Proyecto publicado:
numero 916 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
namero 1056 de 2022.

3. Proyecto de acto legislativo niimero
066 de 2022 Camara, por medio del cual
se modifican los articulos 49, 287 y 317
de la Constitucion Politica de Colombia,
se regularizard el uso de cannabis para
mayores de edad y se asignan tributos a
favor de los municipios y departamentos.

Gaceta del Congreso

Autores: Los honorables representantes: Carlos
Adolfo Ardila Espinosa, Carlos Felipe Quintero
Ovalle, Mauricio Parodi Diaz, Hugo Alfonso Archila
Sudrez, Alvaro Henry Monedero Rivera, Germdn
Rogelio Rozo Anis, Flora Perdomo Andrade,
Alexander Harley Bermudez Lasso, Wilmer Yesid
Guerrero Avendario, John Fredy Valencia Caicedo,
Juan Fernando Espinal Ramirez, John Jairo
Gonzalez Agudelo, Monica Karina Bocanegra
Pantoja, Gilma Diaz Arias y el honorable Senador
John Jairo Roldan Avendario.

Ponente: honorable Representante Carlos Adolfo
Ardila Espinosa.

Proyecto publicado:
numero 916 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
numero 1038 de 2022.

4. Proyecto de ley numero 036 de 2022
Camara, por el cual se modifica el Codigo
Penal y se protege la integridad de los
animales domésticos.

Gaceta del Congreso

Autor: honorable Representante Juan Carlos
Wills Ospina.

Ponente: honorable Representante Juan Carlos
Wills Ospina.

Proyecto publicado:
nimero 860 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
numero 1025/2022

5. Proyecto de acto legislativo numero 139
de 2022 Camara, por el cual se modifican
los articulos 328 y 356 de la Constitucion
Politica otorgandole la categoria de
Distrito Turistico, Cultural, Historico y de
Tecnologia al municipio de Puerto Colombia
en el departamento del Atlantico”.

Gaceta del Congreso

Autores: honorables Representantes Dolcey
Oscar Torres Romero, Armando Antonio Zabarain
de Arce, Modesto Enrique Aguilera Vides, Ana
Rogelia Monsalve Alvarez, Jezmi Lizeth Barraza
Arraut, Alvaro Henry Monedero Rivera, Diego
Patitio Amariles, Agmeth José Escaf, Elizabeth Jay-
Pang Diaz, Oscar Herndn Sanchez Leon.

Ponente: honorable Representante Carlos Felipe
Quintero Ovalle.

Proyecto publicado:
namero 951 de 2022.

Gaceta del Congreso
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Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
numero 1088 de 2022.

6. Proyecto de acto legislativo numero 089
de 2022 Camara, por el cual se otorga la
categoria de Distrito Especial, Turistico,
Portuario y Cultural a la ciudad de Girardot
en el departamento de Cundinamarca.

Autores: Los honorables representantes: Néstor
Leonardo Rico Rico, Mauricio Parodi Diaz, Carlos
Alberto Cuenca Chaux, Lina Maria Garrido Martin,
Hernando Gonzalez, John Edgar Pérez Rojas, Julio
César Triana Quintero. Los honorables senadores:
Jorge Enrique Benedetti Martelo, Carlos Mario
Farelo Daza, David Andrés Luna Sanchez.

Ponente: El honorable Representante Oscar
Rodrigo Campo Hurtado.

Proyecto publicado:
numero 969 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
numero 1088 de 2022.

7. Proyecto de acto legislativo numero 005
de 2022 Camara, por el cual se modifica
el articulo 65 de la Constitucion Politica
de Colombia”, acumulado con el Proyecto
de acto legislativo niimero 019 de 2022
Camara, por el cual se modifican los
articulos 45 y 65 de la Constitucion Politica
estableciendo el derecho fundamental a
la alimentacion y a no padecer hambre”
acumulado con el Proyecto de acto
legislativo nimero 051 de 2022 Camara,
por medio del cual se modifica el articulo 65
de la Constitucion Politica de Colombia.”

Gaceta del Congreso

Autores: Los honorables Representantes:
Juan Carlos Lozada Vargas, Andrés David
Calle Aguas, Alfredo Mondragon Garzon,

Jorge Andrés Cancimance Lopez, Luis Alberto
Alban Urbano, Leyla Marleny Rincon Trujillo,
David Ricardo Racero Mayorca, Carlos Alberto
Carreiio Marin, Alvaro Leonel Rueda Caballero,
Jezmi Lizeth Barraza Arraut, Monica Karina
Bocanegra Pantoja, Gilma Diaz Arias, Flora
Perdomo Andrade. Los honorables Senadores:
Alejandro Alberto Vega Pérez, Edwing Fabidn
Diaz Plata, Nicolas Albeiro Echeverri Alvaran,
Inti Raul Asprilla Reyes, Alejandro Carlos Chacon
Camargo, Wilson Arias Castillo, Omar de Jesus
Restrepo Correa, Yuly Esmeralda Hernandez
Silva, Sandra Ramirez Lobo Silva. ////PAL019-
22//// HHRR. Julian Peinado Ramirez, Juan
Carlos Lozada Vargas, Carlos Felipe Quintero
Ovalle, Andrés David Calle Aguas, Jezmi Lizeth
Barraza Arraut, Luis Carlos Ochoa Tobon, Diego
Patiiio Amariles, Alvaro Leonel Rueda Caballero,
German Rogelio Rozo Anis, y los honorables
Senadores Alejandro Alberto Vega Pérez, John
Jairo Roldan Avendario, Norma Hurtado Sanchez
/I//PAL051-22//// Los honorables representantes:
Modesto Enrique Aguilera Vides, Javier Alexander
Sdnchez Reyes, Jorge Méndez Herndndez, Jaime
Rodriguez Contreras, Betsy Judith Pérez Arango,

Jairo Humberto Cristo Correa, Bayardo Gilberto
Betancourt Pérez, Carlos Mario Farelo Daza,
Mauricio Parodi Diaz. Los honorables senadores:
Antonio Luis Zabarain Guevara, Arturo Char
Chaljub, Ana Maria Castaiieda Gomez, Didier
Lobo Chinchilla, Jorge Enrique Benedetti Martelo.

Ponentes: Los honorables representantes Oscar
Hernan Sanchez Leén -C-, Eduard Giovanny
Sarmiento Hidalgo -C-, Victor Andrés Tovar
Trujillo, José Jaime Uscategui Pastrana, Andrés
Felipe Jiménez Vargas, Duvalier Sanchez Arango,
Luis Alberto Alban Urbano, Marelen Castillo
Torres, Orlando Castillo Advincula y Ana Paola
Garcia Soto.

Proyectos publicados: Gaceta del Congreso
numero 855/2022 y 916 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
nimero pag. web.

8. Proyecto de acto legislativo nimero 120
de 2022 Camara, por medio del cual se
modifican los articulos 67, 68, 69 y 189
de la Constitucion Politica, y se crea la
Superintendencia de Educacion.

Autores: Los honorables representantes: Jorge
Eliécer Tamayo Marulanda, José Eliécer Salazar
Lopez, Victor Manuel Salcedo Guerrero, Teresa
de Jesus Enriquez, Alexander Guarin Silva, Diego
Fernando Caicedo, Milene Jarava Diaz, Ana
Paola Garcia Soto, Hernando Guida Ponce, Julian
Peinado Ramirez, Dolcey Oscar Torres, Jorge
Meéndez Herndndez, Oscar Herndn Sdanchez Ledn,
Wilmer Ramiro Carrillo Mendoza, Ana Rogelia
Monsalve Alvarez, Julidn David Ldpez Tenorio,
Camilo Esteban Avila Morales, Luis David Sudrez
Chadid. Los honorables Senadores Norma Hurtado
Sanchez, Juan Felipe Lemos Uribe, Alejandro
Alberto Vega Pérez, Hernando Gonzdlez.

Ponente: honorable Representante Astrid Sanchez
Montes de Oca.

Proyecto publicado:
nimero 951 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
numero pag. web.

Gaceta del Congreso

I
Anuncio de proyectos
(Articulo 8. Acto legislativo 1 de 2003)
v
Lo que propongan los honorables representantes
El Presidente,
Juan Carlos Wills Ospina.
El Vicepresidente,
Heraclito Landinez Sudarez.
La Secretaria,
Amparo Yaneth Calderon Perdomo.
La Subsecretaria,

Dora Sonia Cortés Castillo.
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Ha sido leido el Orden del Dia, sefor Presidente,
puede usted ponerlo en consideracion y votacion, no
hay ninguna solicitud de modificacion del mismo y
existe quorum decisorio registrado.

Presidente:

En consideracion el Orden del Dia leido por la
Secretaria, anuncio que va a cerrar, queda cerrado,
(Aprueba la Comision?

Secretaria:

Si lo aprueba, senor Presidente, por unanimidad
de los asistentes.

Presidente:

Primer punto en el Orden del Dia.
Secretaria:

Si, sefior Presidente. Primer punto.

1. Proyecto de ley estatutaria numero 006
de 2022 Camara, por medio de la cual se
regula el acceso al derecho fundamental a la
muerte digna bajo la modalidad de muerte
médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones.

Autores: Los honorables representantes: Juan
Carlos Lozada Vargas, Andrés David Calle Aguas,
Julian Peinado Ramirez, Maria del Mar Pizarro
Garcia, Jennifer Dalley Pedraza Sandoval, David
Ricardo Racero Mayorca, Didgenes Quintero
Amaya, Gabriel Becerra Yanez, Luis Alberto Alban
Urbano, Leyla Marleny Rincon Trujillo, Alfredo
Mondragon Garzon, Jorge Andrés Cancimance
Lopez, Carlos Alberto Carreiio Marin, Catherine
Juvinao Clavijo, Santiago Osorio Marin, Maria
Fernanda Carrascal Rojas, Martha Lisbeth Alfonso
Jurado, Luvi Katherine Miranda Pena, Dolcey
Oscar Torres Romero, Daniel Carvalho Mejia,
Jezmi Lizeth Barraza Arraut, German Rogelio Rozo
Anis. Los honorables Senadores Alejandro Alberto
Vega Peérez, Humberto de la Calle Lombana, Maria
José Pizarro Rodriguez, Alejandro Carlos Chacon
Camargo, Inti Raul Asprilla Reyes, Omar de Jesus
Restrepo Correa, Wilson Arias Castillo, Yuly
Esmeralda Herndandez Silva, Ivan Cepeda Castro,
Sandra Ramirez Lobo Silva.

Ponentes: Los honorables representantes: Juan
Carlos Lozada Vargas -C-, Gabriel Becerra Yaiiez
-C-, Adriana Carolina Arbelaez Giraldo, Juan Daniel
Perniuela Calvache, Luis Alberto Alban Urbano,
Marelen Castillo Torres, James Hermenegildo
Mosquera Torres, José Jaime Uscdtegui Pastrana,
Astrid Sanchez Montes de Oca y Santiago Osorio
Marin.

Proyecto publicado: Gaceta del Congreso

numero 856 de 2022.

Ponencia primer debate: Gaceta del Congreso
namero 955 de 2022.

Los honorables representantes: Juan Lozada,
Gabriel Becerra, Adriana Arbeldez, Luis Alban,
Astrid Sanchez, James Mosquera y Santiago Osorio.

Ponencia primer debate archivo: Gaceta del
Congreso numero 955 de 2022.

La honorable Representante Marelen Castillo
Torres.

Ponencia primer debate archivo: Gaceta del
Congreso nimero 980 de 2022.

Los honorables representantes: Juan Daniel
Periuela y José Jaime Uscategui.

Ha sido leido el siguiente punto del Orden del
Dia, sefior Presidente, manifestarle a usted que hay
un impedimento al primer punto del Orden del Dia.

Presidente:

Leamos, sefiora

Secretaria.

por favor la proposicion,

Secretaria:

Si, sefior Presidente. La proposicion de dar
primer debate dice, de la siguiente manera:

Proposicion:

Confundamentoenlasanterioresconsideraciones,
presento Ponencia positiva y, en consecuencia,
solicito a los honorables representantes que
integran la Comision Primera de la Céamara de
Representantes, dar primer debate al Proyecto de
ley estatutaria nimero 006 de 2022 Camara,
por medio de la cual se regula el acceso al derecho
fundamental a la muerte digna, bajo la modalidad
de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones. Esta Proposicion la firman los
Representantes, Juan Carlos Lozada- Coordinador,
Gabriel Becerra- Coordinador, Adriana Carolina
Arbelaez, Luis Alberto Alban, James Mosquera.
Astrid Sanchez y Santiago Osorio.

Asi  mismo, sefior Presidente,
proposiciones que solicitan el archivo.

hay dos

Proposicion:

Por las razones expuestas, se solicita que este
Proyecto de ley estatuaria nimero 006 de 2022
Camara, por medio de la cual se regula el acceso
al derecho fundamental a la muerte digna, bajo
la modalidad de muerte médicamente asistida y
se dictan otras disposiciones, al ser contrario a la
Constitucion, sea archivado. Juan Daniel Penuela
Calvache.

Y hay otra proposicion de la doctora Marelen,
igualmente la doctora hay una proposicion de ella,
donde retira ese archivo y se adhiere a la Ponencia del
doctor Juan Daniel. Pero, sefnor Presidente, antes de
iniciar el tramite del Proyecto hay un impedimento
presentado por el honorable Representante Jorge
Méndez.

Presidente:
Sefiora Secretaria, por favor leer el impedimento.
Secretaria:

Si, sefior Presidente, leo el impedimento.
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Impedimento:
Doctor Juan Carlos Wills Ospina

Presidente Comisiéon Primera Camara de

Representantes.
Asunto: Impedimento.

Respetado sefor Presidente. Con
fundamento, en lo contemplado en la Ley 5°
de 1992 y normas concordantes, declaro que
me encuentro impedido para participar en
la discusion y votaciéon del Proyecto de ley
estatutaria numero 006 de 2022 Camara,
por medio de la cual se regula el acceso al
derecho fundamental a la muerte digna bajo
la modalidad de muerte médicamente asistida
y se dictan otras disposiciones, por cuanto
potencialmente beneficiaria a familiares que se
encuentran en el primer grado de consanguinidad
al ejercer la profesion de médicos. Esta suscrita
la proposicion por el Representante Jorge
Méndez.

El se ha retirado del recinto, para que le decidan
sobre su impedimento, de este Proyecto.

Presidente:

En consideracion el impedimento del doctor
Jorge Méndez, abro la discusion, anuncio que va a
cerrarse, queda cerrada; sefiora Secretaria, llame a
lista para votar.

Secretaria:

Si, sefor Presidente, estamos en el tramite de
una ley estatutaria, llamo a lista para la votacion del
impedimento del Representante Jorge Méndez.

Honorables Representantes:

Quintero Amaya Didgenes No
Quintero Ovalle Carlos Felipe No
Rueda Caballero Alvaro Leonel No
Sanchez Arango Duvalier No voto
Séanchez Leon Oscar Hernan Excusa
Sanchez Montes de Oca Astrid No
Sarmiento Hidalgo Eduard Giovanny Excusa
Suarez Vacca Pedro José No
Tamayo Marulanda Jorge Eliécer No
Tovar Trujillo Victor Andrés No votd
Triana Quintero Julio César No
Uribe Mufioz Alirio No votd
Uscategui Pastrana José Jaime No
Wills Ospina Juan Carlos No

Presidente, puede usted cerrar la votacion.
Presidente:

Se cierra la votacion, sefiora Secretaria, por favor,
anuncie el resultado.

Secretaria:

Presidente, han votado veintiocho (28) honorables
representantes, todos han votado de manera
negativa. Asi que ha sido negado el impedimento
del Representante Jorge Méndez. Me han dicho que
la doctora Delcy Isaza, también va a presentar un
impedimento.

Proposicion:

Doctor Juan Carlos Wills Ospina
Cémara de

Presidente Comision Primera

Representantes
Asunto: Impedimento

De conformidad con los articulos establecidos en
la Ley 5" de 1992 y normas concordantes, me declaro
impedida para participar en la discusion y votacion

Albéan Urbano Luis Alberto No vot6 del Proyecto de Ley Estatutaria niimero 006 de
Arbeléez Giraldo Adriana Carolina No 2022 Camara, por medio de la cual se regula el
Ardila Espinosa Carlos Adolfo No acceso al derecho fundamental, a la muerte digna
Becerra Yaiiez Gabriel No bajo la modalidad de muerte médicamente asistida
Cadavid Marquez Hernan Dario No y se dictan otras disposiciones, toda vez que tengo
Campo Hurtado Oscar Rodrigo No familiares que se encuentran en el primer y segundo
Castillo Advincula Orlando No grado de consanguinidad ejerciendo la profesion de
Castillo Torres Marelen No médicos. Esta suscrita por la Representante Delcy
Caicedo Rosero Ruth Amelia No Isaza. Ella deja constancia, que se retira del recinto
Correal Rubiano Piedad No hasta que se decida su impedimento.
Cortés Dueilas Juan Manuel No voto
Cotes Martinez Karyme Adrana No vot6 Presidente:
Diaz Mateus Luis Eduardo No En consideracion el impedimento de la doctora
Garcia Soto Ana Paola No vot6 Delcy, abro la discusion, anuncio que se va a cerrar,
Goémez Gonzalez Juan Sebastian No queda cerrada; sefiora Secretaria, favor llamar a
Isaza Buenaventura Delcy Esperanza No votd lista.
Jiménez Vargas Andrés Felipe No )
Juvinao Clavijo Catherine No Secretaria:
Landinez Suarez Heréclito No Llamo a lista para la votacién del impedimento
Lozada Vargas Juan Carlos No de la Representante Delcy Isaza.
Meéndez Herndndez Jorge Fuer.a del Honorables Representantes:

recinto
Mosquera Torres James Hermenegildo No Alban Urbano Luis Alberto No votd
Miunera Medina Luz Maria No votd Arbelédez Giraldo Adriana Carolina No
Ocampo Giraldo Jorge Alejandro No Ardila Espinosa Carlos Adolfo No
Osorio Marin Santiago No Becerra Yafiez Gabriel No
Pefiuela Calvache Juan Daniel No Cadavid Marquez Herndn Dario No
Polo Polo Miguel Abraham No voto Campo Hurtado Oscar Rodrigo No
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Castillo Advincula Orlando No
Castillo Torres Marelen No
Caicedo Rosero Ruth Amelia No
Correal Rubiano Piedad No
Cortés Duefias Juan Manuel No
Cotes Martinez Karyme Adrana No voto
Diaz Mateus Luis Eduardo No
Garcia Soto Ana Paola No voto
Gomez Gonzalez Juan Sebastian No
Isaza Buenaventura Delcy Esperanza Fuera del

recinto
Jiménez Vargas Andrés Felipe No
Juvinao Clavijo Catherine No
Landinez Suarez Heraclito No
Lozada Vargas Juan Carlos No
Méndez Hernandez Jorge No votd
Mosquera Torres James Hermenegildo No
Munera Medina Luz Maria No votd
Ocampo Giraldo Jorge Alejandro No
Osorio Marin Santiago No votd
Pefiuela Calvache Juan Daniel No
Polo Polo Miguel Abraham No votd
Quintero Amaya Diogenes No
Quintero Ovalle Carlos Felipe No
Rueda Caballero Alvaro Leonel No
Sanchez Arango Duvalier No votd
Sanchez Leon Oscar Hernan Excusa
Sanchez Montes De Oca Astrid No
Sarmiento Hidalgo Eduard Giovanny Excusa
Suarez Vacca Pedro José No
Tamayo Marulanda Jorge Eliécer No
Tovar Trujillo Victor Andrés No voto
Triana Quintero Julio César No
Uribe Muioz Alirio No voto
Uscategui Pastrana José Jaime No
Wills Ospina Juan Carlos No
Presidente:

Sefiora Secretaria, cierre el registro y, por favor,
anuncie el resultado.

Secretaria:

Si, sefior Presidente, han votado veintiocho
(28) honorables representantes, todos de manera
negativa. Asi que ha sido negado el impedimento de
la Representante Delcy Isaza, sefior Presidente, no
hay mas impedimentos.

Presidente:

Sirvase sefiora Secretaria, certificar si usted habia
escuchado mas silencio que en las demas sesiones
que hoy.

Secretaria:

Si, sefior Presidente, mucha mas tranquilidad
para el trabajo legislativo.

Presidente:
Ponencia, sefiora Secretaria.
Secretaria:

Si, sefior Presidente. Este proyecto tiene tres
ponencias como lo habia manifestado inicialmente,
dejo la constancia de que la Representante Marelen
Castillo, retira su ponencia de archivo y se adhiere
a la ponencia de archivo presentada por los

representantes, Juan Daniel Pefiuela y José Jaime
Uscategui. Esa es la sustitutiva, sefior Presidente,
que dice de la siguiente manera:

Proposicion:

Por las razones expuestas, se solicita que este
Proyecto de ley estatuaria nimero 006 de 2022
Camara, por medio de la cual se regula el acceso
al derecho fundamental a la muerte digna bajo
la modalidad de muerte médicamente asistida y
se dictan otras disposiciones, al ser contrario a
la Constitucion, sea archivado. Esta suscrita la
proposicion por los representantes Juan Daniel
Pefiuela, José Jaime Uscategui y la Representante
Marelen Castillo.

Ha sido leida la proposicion de archivo, seior
Presidente.

Presidente:

Entonces, vamos a darle la palabra a quienes
suscriben la Ponencia, pidiendo y solicitando el
archivo; doctor Juan Daniel Pefiuela, doctor José
Jaime Uscategui y doctora Marelen, si quieren, si
les parece bien arrancamos con (Cual de los tres?
(Con Juan Daniel Pefuela o la doctora Marelen?
El doctor Juan Daniel Pefiuela, tiene el uso de la
palabra, ;Cuanto tiempo necesita como Ponente de
la ponencia que solicita el archivo? Diez minutos,
para el doctor Pefiuela, por favor, como Ponente.
Adelante doctor Pefiuela.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Juan Daniel Pefiuela
Calvache:

Presidente, tenemos una presentacion también
alli. Bueno, con el saludo muy cordial Presidente
a usted y a todos los colegas. Y sin duda, pues este
es un proyecto muy importante, es un proyecto
de ley estatutaria, el objeto del mismo como lo
ha mencionado, es regular el acceso al derecho
fundamental a la muerte digna, en la modalidad
de muerte medicamente asistida y garantizar la
seguridad juridica de las personas involucradas
en este procedimiento sobre la eutanasia, pues sin
duda, hay abundante desarrollo constitucional,
desde el afio 1997 hasta la fecha practicamente, en
donde la Corte ha hecho algunas exhortaciones y
varias de esas exhortaciones fueron recogidas en
una ultima Sentencia C-233 del afio 2021. Sigamos,
y en todas estas sentencias, pues se habla de la
necesidad de una Ley estatuaria, para reglamentar
el derecho fundamental a morir dignamente. Estoy
pidiendo el silencio a los colegas. Y desde luego,
esa reglamentacion a través de una Ley estatutaria,
pues, en ningin caso puede poner en riesgo los
mandatos superiores que estan establecidos en la
Constitucion Politica, sefior Presidente, hay mucho
ruido, perdon.

Presidente:

Por favor, queridos colegas, no nos hagan creer
que es por culpa de los representantes a la Camara,
que no se puede avanzar en esta Comision.
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Continua con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Daniel Pefiuela Calvache:

Hay que decirles a los asesores que entren y a los
congresistas que salgan.

Presidente:

Creo que nos va a tocar hacer citaciones desde
los lunes, para que los lunes se entretengan y puedan
hablar todo lo que tengan que hablar de la semana y
logremos trabajar martes, miércoles y jueves; doctor
Lozada, es que usted hace bastante desorden en esta
Comision, déjeme decirle, adelante doctor Pefiuela.

Continta con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Daniel Pefiuela Calvache:

Bueno, entonces sefior Presidente, como lo
veniamos manifestando, la Corte ha sido reiterativa
en decir que la reglamentacion del derecho a morir
dignamente debe ser a través de una Ley estatuaria,
pero esa Ley estatutaria, no puede implicar la
ineficiencia de mandatos superiores, de los que estan
contemplados en la Constitucion Politica. Y desde
luego, que tenemos varios mandatos superiores
entre ellos: La vida y la dignidad.

Este proyecto de ley, pues, contempla diferentes
modalidades del ejercicio del derecho a la muerte
digna en donde estan, por un lado, los cuidados
paliativos, estda la adecuacion o suspension del
esfuerzo terapéutico. Es decir, los procedimientos
no consentidos, esta la muerte medicamente asistida
o eutanasia y dentro de los titulares del derecho que
se incluyen en este proyecto de ley, en la modalidad
de eutanasia, estan no solamente los adultos sino
también los nifios y los adolescentes, quienes
deben estar representados por sus padres o por sus
representantes legales.

Sin duda, este proyecto de ley, pues, sefior
Presidente, desde la Ponencia que hemos planteado,
pues no lo podemos acompafiar por varias razones:
Unas son de caracter juridico y otras son de caracter
técnico. Desde los argumentos juridicos, pues
hoy como esta establecida nuestra Constitucion,
la accion eutanasica es una accion ilicita, porque
elimina la vida, sefior Presidente, y es una practica
contraria al derecho a la vida y que transgrede
el ordenamiento juridico tanto interno como
internacional. La Constitucion es clara en su defensa
al derecho a la vida y considera este derecho como
inviolable y mientras esto no cambie, la eutanasia
pues seria contraria a lo que estd establecido en
nuestra Constitucion. Y encontramos, ahi, varios
articulos o varias consideraciones: Primero, en el
preambulo de nuestra Constitucion, se asegura que,
o se establece la obligacion de asegurar la vida de
todos los integrantes en el Estado colombiano.

El articulo 1°, menciona que Colombia es un
Estado que estd fundado en la dignidad humana; el
articulo 2°, habla sobre los fines esenciales del Estado
y aqui estd garantizar a todos los ciudadanos, los
derechos y también la obligacion de las autoridades
para proteger el derecho a la vida. El articulo 5°,
habla sobre la primacia de los derechos inalienables
y, por tanto, indisponibles como es el derecho a la

vida. El articulo 11, es el mas claro de todos, donde
se establece que el derecho a la vida es inviolable.
Y también hay un bloque de constitucionalidad que
esta incorporado en nuestro ordenamiento juridico,
particularmente la Declaracion Universal de los
Derechos Humanos, donde se consagra sobre la
inviolabilidad del derecho a la vida, asi como su
indisponibilidad, inalienabilidad, universalidad,
imprescriptibilidad e irrenunciabilidad.

Por eso, sefior Presidente, encontramos que
regular el derecho fundamental a la muerte digna
bajo esta modalidad como es la eutanasia, pues
transgrede nuestro ordenamiento juridico y asi lo
ha entendido el Congreso, a buena hora, durante
muchos afos, porque aqui se han radicado y
tramitado varias iniciativas, si no estoy mal catorce,
quince iniciativas en donde han sido negadas por
considerarlas contrarias a la vida, a la dignidad y su
preservacion.

Y de esta manera, pues se ha mantenido
incolume el contexto politico, frente a este tema
que es tan sensible y tampoco encontramos razones
para avanzar en una modificacion, porque hoy no
hay un cambio social mayoritario en la sociedad
colombiana, que nos lleve a considerar un cambio
en nuestra Constitucion sobre lo que hoy existe,
que es la inviolabilidad del derecho a la vida,
seflor Presidente. También vemos cOmo aceptar
la eutanasia, pues no conlleva necesariamente
un respeto a la dignidad humana. Hay alli graves
preocupaciones en el proyecto de ley, por ejemplo, en
lo que se refiere al consentimiento sustituto, porque
el consentimiento sustituto lleva necesariamente a
flexibilizar las condiciones para propiciar la muerte
de otra persona, cuando quien debe decidir si se
somete 0 no a una practica eutanasica no esta en
las condiciones de hacerlo, entonces otro lo hace en
su nombre y alli se genera una flexibilizacion para
propiciar la muerte de otra persona y se minusvalora
también la vida de personas que se encuentran en
condicion de fragilidad.

Y, de la misma manera, aquella persona que
acepta la propia eutanasia, no se puede hablar de que
sea consistente el ejercicio de su propia autonomia,
porque en muchas oportunidades el consentimiento
suele darse en circunstancias en las que se dificulta
la libertad de ese consentimiento y no puede bastar
un consentimiento que es fragil, que es débil y que
es cuestionable para la toma de una decision que es
irreversible y es extrema, como es eliminar la vida.
Asi, ha constado en diferentes salvamentos de voto
muy bien sustentados, en diferentes sentencias de
la Corte Constitucional y también, porque desde el
punto de vista juridico y humano la dignidad como
derecho se concreta en el restablecimiento de la salud
que esta, desde luego, en tratamientos curativos o en
la mitigacion del dolor, tratamientos paliativos o en
la renuncia a procedimientos no consentidos, pero
no compartimos que la dignidad humana se pueda
extender al acto de eutanasia, porque el acto de
eutanasia conlleva a eliminar la vida y si se elimina
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la vida se elimina la dignidad, asi sea para evitar el
dolor.

Adicional a la razones juridicas y a las
consideraciones que tenemos sobre ese tema, sefior
Presidente, pues hay unos argumentos médicos
y es extensa la literatura y los estudios médicos,
en donde se establece que los avances médicos
permiten hoy que la mayoria de los sufrimientos de
las personas que tienen enfermedades terminales,
se puedan evitar o se puedan menguar y que en
aquellos casos en donde exista imposibilidad para
quitar el sufrimiento intenso, existen opciones como
la sedacion, asi lo dice la medicina, en donde no se
estd ni adelantando ni atrasando la muerte de una
persona, sino que por el contrario, se esta aliviando
su dolor, respetando su humanidad y su capacidad.

Preside el honorable Representante Heraclito
Landinez Suarez.

Presidente:

Cuanto tiempo necesita, sefior representante,
(Cinco minutos? Cinco minutos para concluir la
intervencion.

Continua con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Daniel Pefiuela Calvache:

Mientras el Presidente llamo la atencion, ahi
perdimos tiempo colega. Entonces, estabamos
hablando que también la medicina habla de
alternativas como la sedacion cuando hay
imposibilidad para quitar el sufrimiento intenso y
la literatura establece que, la sedacion no adelanta
o atrasa la muerte de la persona, sino que, por el
contrario, alivia el dolor, respetando su humanidad y
su capacidad bioldgica y espiritual, para reaccionar
a los estimulos con los cuales se le cuida. Pero
también, la ciencia médica habla, por ejemplo, de
los cuidados paliativos y los cuidados paliativos
como una solucion ética que es acorde a la dignidad
humana y que tiene como proposito cuidar la vida
del enfermo mientras llega a su fin, alivianando su
sufrimiento y proporcionando unos medios para
una muerte mucho mas tolerable, buscando que
se mejore la calidad de vida del paciente desde el
diagndstico, hasta el final de la vida.

Por eso, sefior Presidente y queridos colegas,
nuestra invitacion en la Ponencia es a negar el
proyecto de ley; porque, si bien es cierto, existe un
derecho fundamental a morir dignamente como lo
ha establecido en su jurisprudencia la Corte, vemos
que ese derecho esta amparado, si fortalecemos el
sistema de cuidados paliativos aqui en Colombia,
que desafortunadamente hoy no tiene una eficiencia
y un acceso como la ciudadania lo necesita. Aqui,
hay investigaciones que establecen que los pacientes
terminales en Colombia, desafortunadamente
mueren en medio del dolor y el sufrimiento, por
la mala prestacion de los cuidados paliativos. Tres
de cada diez enfermos que requieren cuidados
paliativos, reciben una atencion adecuada.

Por eso, una de las tareas que debemos impulsar
desde el Congreso de Colombia, es que funcione
mejor el sistema de cuidados paliativos en el

pais, que se asignen los recursos que realmente se
necesitan, que exista un adecuado portafolio de
servicios en cuidados paliativos, que la oferta de
los servicios no sea exclusiva de algunas zonas
del pais, sino que pueda llegar a tener la mayor
cobertura en nuestro pais y que exista la formacion y
especializacion de médicos en estas areas. Entonces,
esos son los argumentos que nosotros planteamos en
esta Ponencia, para defender el derecho fundamental
a la muerte digna, pero en la modalidad de cuidados
paliativos o del consentimiento no consentido
frente a alguna serie de procedimientos, pero no a
la accidn eutandsica que consideramos que es ilicita
frente a las consideraciones que hoy estan en nuestra
Constitucion, sefior Presidente, muchas gracias. Una
manifestacion final.

Presidente:
Treinta segundos mas, para terminar.

Continta con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Daniel Pefiuela Calvache:

Si, esta es una posicion en la que coincide y
acompafa toda la bancada del Partido Conservador,
apreciados colegas.

Presidente:

Tiene la palabra el Representante José Jaime
Uscategui, por diez minutos.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante José Jaime Uscategui
Pastrana:

Si Presidente, muchas gracias. Siendo un tema tan
sensible, yo quisiera que pusiéramos atencion a los
argumentos de lado y lado, porque yo creo que para
ninguno de nosotros es facil sentarnos aca y decirle a
un enfermo terminal que es digno o es indigno morir
através de un procedimiento como el de la eutanasia.
Yo sinceramente, en estos debates me siento un poco
incomodo, porque es que termina siendo invasiva
o intrusiva cualquiera de esas posturas y leyendo
un libro de Jorge Tizdn, un espaiol que se llama:
“Psicopatologia del poder”, precisamente habla de
la politica como una actividad invasiva y en ese
sentido, me parece que las dos posturas terminan
siendo igualmente invasivas, decirle a un enfermo
terminal que no puede acudir a un procedimiento
como la eutanasia. Pero asi mismo, terminar a
través de estas iniciativas, promoviendo ese tipo de
practicas que si se van a generalizar a través de estas
posturas legislativas.

Normalmente, los defensores de este proyecto
y recuerdo mucho al Representante Reyes Kuri,
que decia: Ustedes no estan obligados a practicarse
una eutanasia, no es que se los exija la ley, pero
eso es en realidad un decir porque finalmente un
sistema de salud que se ha venido mercantilizando
y en el que le es mas rentable poner una inyeccion
terminal que atender a través de unos cuidados
paliativos a un enfermo, pues, de alguna u otra
forma, si estamos llevando al enfermo a que recurra
a ese tipo de procedimientos, precisamente por la
mercantilizacion del sistema de salud colombiano.
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Entonces, yo les pregunto apreciados colegas de
la Comision Primera, el arreglo institucional que
ya tenemos en Colombia, ;No es funcional? Acaso
hoy no se practican cientos, sino son ya miles de
eutanasias, no s¢ el nimero y de pronto alguno de
los autores me pueda aclarar esa cifra, con el estado
de cosas que ya tenemos en nuestro ordenamiento
juridico, con la jurisprudencia, con las resoluciones
incluso del Ministerio de Salud, que, durante
el Gobierno de mi partido, las expidido para dar
algunas garantias o algunas claridades con el tema
(Qué necesidad tiene el Congreso de la Republica,
en avanzar en este tipo de posturas que yo siento
que promueven la muerte y no la vida, que es el
juramento que hacemos todos en Colombia, sobre
todo los médicos y los profesionales de la salud?

Entonces, esa primera pregunta se las dejo sobre
la mesa, de si el arreglo institucional no es suficiente
ya para considerar que ese tipo de procedimientos
se practican ofreciendo unas minimas garantias y en
casos extremos, porque no se nos puede convertir
en la regla de nuestro sistema de salud. Si hay que
propender por los cuidados paliativos y entiendo
que este proyecto algo de eso menciona porque ha
sido la discusion eterna que hemos tenido en este
Congreso, pero para mi no es suficiente y por eso si
le pido a la Comision, que apoyemos el archivo de
este proyecto de ley. Como también hay que dejar
muy claro, los temas de objecion de conciencia que
este proyecto los trae, a pesar de que tengo algunas
criticas a la redaccion, una objecién de conciencia
que no solamente debe ser individual, sino que debe
permitirse que sea de tipo institucional.

Porque es que aqui colegas, les incomoda mucho
a algunos que haya un oratorio catolico en las
instalaciones del Congreso de la Republica, pero no
tienen los mismos tres dedos de frente para ponerse
en el lugar de un hospital, una institucion catolica,
que le digan que tiene que practicar la eutanasia o
un aborto porque asi lo exige la jurisprudencia de la
Corte, o un proyecto de ley o una ley de la Republica
y no tienen esa consideracion, que precisamente hay
unas creencias institucionales y personales, que
justifican la objecion de conciencia y esa objecion
de conciencia no esta suficientemente reglamentada
ni en Colombia, ni en la Constitucién, ni en el
legislacion colombiana y ya hemos presentado
varios proyectos de ley, para que esa objecion de
conciencia se reglamente y desafortunadamente no
han avanzado, porque no han contado con el apoyo
de esas mismas bancadas, que promueven practicas
como la eutanasia y el aborto.

Yo termino con esto, €S0 €S una conviccion tan
intima que mal haria yo decir, o pretender con estas
palabras cambiar el voto de ustedes, pero que se diga
que la vida es sagrada, no desde una concepcion
religiosa, sino desde una concepcion juridica, me
parece que le hace bien a nuestro ordenamiento
juridico. Aqui tenemos un planteamiento y una
discusion entre si existen o no, derechos absolutos
en Colombia, para mi la vida es un derecho absoluto,
otros me dicen no sobreponemos el derecho a la

libertad por encima del derecho a la vida y legislan
como si la libertad fuera un derecho absoluto.

Y, yoles pido compafieros que busquemos un justo
equilibrio en esta Comision, porque aqui estamos
legislando para cincuenta millones de colombianos,
que nos ven a nosotros también como un referente
ético y moral y es ahi donde la ética, la moral, la
cultura y la ley, deben ir alineadas porque por
momentos queremos poner la ley por alla, mientras
que las creencias de este pueblo colombiano en su
mayoria creyente y conservador si me lo permiten,
no de partidos sino de convicciones y de fe, también,
merecen ser escuchadas en este tipo de recintos y
por eso hago ese planteamiento muy respetuoso para
que ojald nos acompaiien con esta proposicion de
archivo. Gracias.

Presidente:

Tiene la palabra la Representante Marelen
Castillo, por diez minutos.

La Presidencia concede el uso de la palabra
a la honorable Representante Marelen Castillo
Torres:

Gracias. Muy buenos dias para todos, gracias a la
Mesa Directiva. Yo creo que la vida es un don, un don
muy preciado y como lo presenta y como lo tenemos
en la Constitucion, y si le preguntamos a alguien que
ha sido diagnosticado con una enfermedad terminal
o con alguna de estas enfermedades huérfanas,
(S1 no va a luchar por su vida? Nos va a decir
que si. Y por eso creo que muchos, veia también
algo en el documento y hemos estado cercano a
muchas personas que han sido en algin momento
diagnosticadas de alguna de estas enfermedades y
nosotros como familia y ellos, luchamos por la vida.
Luchamos por la vida, y nos sometemos, porque,
yo digo nos sometemos, porque el acompafarlos
es también someternos a esos tratamientos que
deterioran nuestras vidas.

Pero, es un tema que en Colombia todavia esta
por discutirse, asi la Sentencia-239 del 97, que
permite una discusion y entra en controversia con
muchos principios y con muchos, como le decia
al compafiero, con muchos pensares y sentires,
pero despenalizar el homicidio por piedad, pues
considero que nos lleva a hacer una reflexion mas
de fondo. Pero, ademas, yo voy a tomar una postura
y es una postura en la que represento a la Colombia
creyente, a la Colombia que cree que la vida es un
don que nos da un ser superior y como nos la da hay
un momento para irnos y debemos respetar. Frente
a eso y mi postura y en virtud de la fe, también
entiendo que en Colombia existe una sociedad que
es plural y multicultural y por esto este debate no
debe terminar, no debe ser simplemente un espacio
para legislar, sino que hay que entender la razon de
ser de la vida y del como cuidarla.

Al hacer referencia a esos cuidados paliativos,
parece que es mas facil aplicar y con todo respeto
la eutanasia, que acompaifiar y yo voy a hablar de
acompanarno solamente, al paciente, sinoala familia.
Los invito a una reflexion, un paciente terminal



GACETA DEL CONGRESO 1357

Lunes, 31 de octubre de 2022

Péagina 11

que su familia todos los dias tiene que madrugar a
trabajar por un minimo, como lo acompaiia, lo deja
en una clinica al cuidado, es mucho mas facil decir
que como ya no tiene otras posibilidades, aplicamos
la eutanasia o le facilitamos a ese familiar que lo
acompaia y lo pueda llevar a casa y tener una vida
digna con los cuidados paliativos necesarios. O
no decir, que hoy hay cuidados paliativos porque
dice que los dolores, que el sufrimiento, pero
sufrimos por muchas cosas, hoy hay medicinas, hay
tratamientos que permiten aminorar el dolor, que
permiten mejorar las condiciones de vida.

Hoy, los pacientes luchan por su vida, son muy
pocos los que no lo hacen o que toman esta decision,
pero estoy segura que, si les damos las condiciones
de vida para poder seguir hasta ese momento en que,
para mi, el Dios superior decida llevarselo, tenga
unas condiciones de vida digna, debemos darselas,
debemos permitirlas.

Yo soy partidaria del No a la eutanasia, de
archivar este proyecto de ley e invitar también a mis
companeros a que analicemos, porque cuando uno
esta en la situacion, cuando uno la vive es diferente.
Pero también quiero dejarle un espacio a la bioética,
para emprender un analisis en relacion entre las
diversas posturas éticas sobre el morir y los diversos
fenomenos culturales y econdmicos propios de
la actualidad, que tiene muchas particularidades
en nuestra Colombia, sin caer en descripciones de
obviedades que ahi estan. Sin bien es cierto, hoy esta
despenalizada la eutanasia en Colombia, por lo cual
se dio via, a través de la jurisprudencia, considero
que, debemos dar un debate justo y propender por el
derecho a la vida y que respeten nuestras posiciones,
las posiciones de la Colombia creyente, que siente
que la vida es un don que nos regalaron y que ese
don, estd en manos de llegar a su fin y a un final que
a todos nos duele, pero en el momento que asi se
indique. Gracias.

Presidente:

Continuando con la discusion, tiene la palabra
Juan Carlos Lozada y después abrimos el debate.
Doctor Juan Carlos Lozada, ;Cuanto tiempo necesita
para hacer su exposicion?

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Juan Carlos Lozada
Vargas:

Presidente, si usted me regala cuarenta y siete
minutos le agradezco, no mentiras, era solo por
verle la cara a usted, senor Presidente.

Presidente:
(Cuanto tiempo?

Continta con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Carlos Lozada Vargas:

Veinte 0 maximo veinticinco minutos, no me voy
a demorar mas que eso.

Presidente:

Tiene la palabra por veinte minutos el doctor
Lozada.

Continua con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Carlos Lozada Vargas:

Bueno Presidente, muchas gracias. Este es un
debate complejo, es un debate que tiene multiples
aristas, es un debate que no solamente este hecho
de argumentos legales, sino que por supuesto,
tiene trasfondos filosoficos importantes, visiones
diferentes de la vida, del mundo. Este no es un
debate simple, ni es cualquier debate asi que, yo
voy a procurar, sefior Presidente, en estos minutos
que usted generosamente me ha concedido, tratar de
hacer una exposicion lo mas sucinta posible, pero
ademas lo mas digamos, desprovista de juicios de
valor, quiero centrarme en el texto.

Entonces, lo primero Presidente, es decir que la
Corte Constitucional desde el afio de 1997, querido
Representante Becerra, con sentencia del Maestro
Carlos Gaviria Diaz, declar6 que la muerte digna es
un derecho fundamental, por supuesto un derecho
complejo, porque estd entrelazado con otros muchos
derechos y principios constitucionales como la
dignidad humana, como el derecho a la vida digna,
como el derecho al libre desarrollo de la personalidad
y a la autodeterminacion del individuo, no es un
derecho simple como otros derechos, es un derecho
profundamente complejo. Y ha dicho la Corte
Constitucional, desde esa sentencia hasta una mas
reciente en el afio 2021, nueve sentencias, Profesor
Tamayo, una linea jurisprudencial posiblemente de
las mas fuertes que tenga la Corte Constitucional.

Corte que, ademas, ha sido de diferentes
tendencias en todos estos afios y, sin embargo, ha
mantenido esta linea jurisprudencial en la que
declara el derecho fundamental a la muerte digna
y ese derecho fundamental a la muerte digna
segun, la Corte Constitucional tiene si se quiere,
tres dimensiones o tres modalidades como esta
planteada en el proyecto de ley. La primera de ellas,
alguno de ustedes ya se refirio a ellas, que son los
cuidados paliativos. La segunda, es la adecuacion o
la renuncia a los esfuerzos terapéuticos y la tercera,
es de la que trata mas concretamente este Proyecto
de ley estatutaria, que es la muerte medicamente
asistida. Esas tres modalidades para la Corte son
complementarias, no es que, si un paciente decide
irse por los cuidados paliativos, entonces le queda
proscrito la renuncia a los esfuerzos terapéuticos o
que después de eso, no pueda acceder a la muerte
medicamente asistida o viceversa si en algin
momento decide, por ejemplo, la interrupcion de
los esfuerzos terapéuticos, luego no pueda tener
asistencia paliativa, si el paciente asi lo desea.

Segun, las varias sentencias de la Corte, estas
tres modalidades que son las garantes del derecho
fundamental a la muerte digna, son complementarias.
Por eso, no se puede plantear el debate de cuidados
paliativos versus la muerte medicamente asistida,
de ninguna manera, son complementarios para
la Corte. Y justamente, ha identificado la Corte
Constitucional, que en estas modalidades donde
hay un enorme vacio legal es, en la que tiene que
ver justamente con la muerte medicamente asistida,
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porque para los cuidados paliativos, ya hay una
ley del afio 2014 de niimero 1733, que reconoce y
reglamenta los cuidados paliativos de manera muy
concreta y precisa.

Pero, ademas, el Estado colombiano ha suscrito
hasta tratados internacionales convenciones en
la materia de los cuidados paliativos y los ha
incorporado al ordenamiento juridico, por ejemplo,
a través de la Ley 2055 del 2020. Ahi no hay un
vacio legislativo para la Corte, en cambio si lo hay
en lo que tiene que ver con la muerte medicamente
asistida. Por eso, este Proyecto se vuelca de manera
completa a este reconocimiento y a esta regulacion
de la muerte medicamente asistida.

Este Proyecto, por supuesto que es una Ley
estatutaria, porque reglamenta un derecho y es
un derecho fundamental, segin repito, nueve
sentencias de la Corte Constitucional. Pero, ademas,
no solamente busca garantizar ese derecho, si no
que busca también la seguridad juridica de todos los
participantes. Y los participantes estan, debidamente
definidos en varias partes de la ley, tanto en las
definiciones, como en los procedimientos. Esta
ley tiene cinco, si se quiere titulos en los que se
engloba la totalidad del proyecto y su contenido:
la primera, pues son las disposiciones generales
donde hay principios y definiciones que son todas
aquellas que ha planteado la Corte Constitucional
y después entra en los temas digamos, mas gruesos
de la ley que son los temas del procedimiento,
del proceso para acceder a la muerte digna en la
modalidad de muerte medicamente asistida y lo
hace para adultos, por un lado, un procedimiento
y si se quiere un procedimiento especial y distinto
para los menores de edad, ya entraré a hablar de
esas diferencias.

Se crea en el cuarto Titulo, se crea y se reglamenta
el Comité¢ Cientifico Interdisciplinario para la
Muerte Digna, que deben tener todas las IPS y que
tiene un rol de verificacion, de que se cumplan todos
los requisitos antes de que se vaya a practicar un
procedimiento. Eso es fundamental, porque aqui los
controles son varios y las reglas son digamos, para
ponerle talanqueras a las posibilidades de que esto
no se hiciera de manera adecuada. Pero ademas de
eso, como lo decia el Representante Uscategui y en
ese mismo Titulo es donde se encuentra lo relativo
a la objecion de conciencia, que en este caso no
puede ser institucional, que puede ser individual
y se les reconoce a los médicos de nuestro pais, la
posibilidad de la objecion de conciencia. Pero por
supuesto, no se le puede reconocer a las instituciones
prestadoras del servicio de salud, porque eso iria
en total contravia de la garantia de los derechos de
quien requiere un procedimiento de estos, porque no
aguanta mas la situacion a la que una enfermedad o
una lesion lo puede llevar en términos del dolor que
menoscaba para el paciente su dignidad humana.

Y por eso, la regla es simple cuando un médico
se declare en objecion de conciencia, la institucion
en 24 horas debe asignar otro médico que pueda
hacer el procedimiento y eso esta ahi reglado de la

manera debida. Y luego, hay un tltimo Titulo, sefior
Presidente, que tiene que ver con las disposiciones
finales, que tienen que ver con las garantias juridico-
penales. Por supuesto, una excepcion al Codigo
Penal, para garantizar que quienes participen de
este procedimiento, no sean perseguidos por la ley
penal y, por supuesto, tiene un tema de apropiacion
presupuestal para garantizar que este derecho sea
efectivo en todo el territorio nacional.

De los ultimos dos Titulos, creo que hice un
resumen bastante sucinto y rapido, me voy a
detener un poquito mas en lo procedimental y
cerraré Presidente, con algunas consideraciones de
tipo mas filosofico. Entonces, en el Titulo II, de lo
que se trata es del proceso para la modalidad de
muerte medicamente asistida en adultos y ahi hay
unos requisitos, esto no es que cualquiera al que se
le ocurra que quiere dejar el cuerpo, dejar la vida,
pues se pueda practicar un procedimiento de muerte
medicamente asistida, no esto tiene unos requisitos,
(Cuales son ellos? El primero de ellos para adultos,
ser mayor de 18 afios, padecer una enfermedad
grave e incurable que cause sufrimiento fisico o un
sufrimiento psiquico que le sea insoportable a la
persona. Se necesita, es obligatorio que el solicitante
haya dado su consentimiento, es decir, que lo haya
expresado de manera clara.

Ahora, claro que si vale en el caso de los adultos
también, el consentimiento sustituto, cuando
la persona este en estado de coma vegetativo.
La Representante Arbeldez, nos presenta una
Proposicion importante, técnica de cual debe ser la
denominacion técnica de estar en coma vegetativo,
aunque el coma vegetativo es utilizado comunmente
por la ciencia médica, ;Y por qué? Porque si un
familiar sabe que su pariente estd en un grado de
sufrimiento insoportable, por qué no podria esa
persona tomar la decision de aliviarle ese dolor, en
definitiva. El proceso en todo caso, tanto para adultos
como para menores de edad, siempre tendra que ser
realizado por un médico y, por supuesto, que aqui
este puede ser un punto que tenga algo de polémica.

Pero el criterio de dolor insoportable Ilo
fijara el paciente y asi lo ha establecido la Corte
Constitucional, porque es la conviccidon intimisima
de la persona que puede decir, cuando un dolor
menoscaba su dignidad humana y lo lleva a no
querer seguir con vida, porque eso ya no es vida
digna dentro de su nucleo esencial individual de la
persona.

Pero, siempre debe haber una acreditacion
profesor, de que el dolor que sufre el paciente, tiene
una causalidad en la enfermedad y eso si lo tiene
que acreditar el médico. Entonces, no es como “ah,
yo tengo un dolor intenso”, pero no tiene ninguna
correlacion de causalidad, con ninguna enfermedad
y entonces, me quiero practicar la eutanasia,
imposible. Tiene que haber una acreditacion del
médico que diga, que ese dolor es efectivamente
causado por una enfermedad incurable, por una
enfermedad grave.
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Para los nifios, nifias y adolescentes que es el
siguiente Titulo, aqui hay diferencias importantes,
somos mucho mas estrictos con el tema de los nifios
y nifias que con el de los adultos. Y representantes
queridos de la ponencia negativa, somos mucho
mas estrictos de lo que hay hoy en las resoluciones
del Ministerio de Salud y ya se los voy a explicar.
Primero, la Corte ha dicho que la eutanasia no
se puede implementar en menores de seis afios,
entonces, los menores de edad sujetos de este derecho
0 para quienes este derecho se puede materializar
en la muerte medicamente asistida, van entre los
6 y los 18 afos. Pero hay reglas diferentes para
diferentes edades. Entre los 6 y 12 afios, se debera
acreditar que alcanzan un desarrollo neurocognitivo
y psicologico, que sea excepcional, que les permita
tener capacidad de abstraccion para comprender en
su totalidad, el concepto de la muerte y que, por
supuesto, se trata de su propia muerte.

Y esto, debe estar acreditado compaieros, esto
no es, no se deja al libre albedrio de un menor
de ninguna manera, es un médico, un psicologo
infantil, especializado en psicologia infantil y un
defensor de familia, que deben acreditar que el
menor de edad tiene esta conciencia o esta capacidad
neurocognitiva excepcional, que le permita entender
la decisién que esta por tomar. Pero, ademads, en
todos los casos de los menores de edad, esta decision
debe ser concurrente con la decision de los padres.
Si los padres no estan de acuerdo, el menor no puede
decidir por si solo tomar la decision de practicarse
un procedimiento de muerte medicamente asistida.
Entonces, se necesita la voluntad del menor y se
necesita la voluntad de los padres o de quien haga
las veces si se quiere de su representacion legal,
entonces, esto se blinda enormemente.

Por otra parte, por supuesto, que como para
los adultos, debe padecer una enfermedad grave
e incurable que le cause un sufrimiento fisico o
psicolégico insoportable. Por supuesto, como para
los adultos, esto debe ser practicado en todos los
casos por un médico y en el caso de los menores
en cambio, el dolor no es subjetivo, no se le deja
la subjetividad del menor, determinar si el dolor
es insoportable para €l o no, sino que aqui si hay
criterios objetivos, técnicos, médicos, el dolor
debe ser acreditado técnicamente entonces por un
médico, a través de esos criterios objetivos y no
subjetivos como en el caso de los adultos y también
hay que acreditar el nexo causal entre el dolor y la
enfermedad, como para los adultos o una lesion.
Hoy, en la Resolucion del Ministerio, la concurrencia
entre el menor y los padres, se tiene que dar para
menores de 14 anos. Es decir, a partir de los 14 afios
el joven, el adolescente en este caso, puede tomar
la decision solo, de practicarse un procedimiento de
muerte asistida.

Nosotros, le aplicamos la concurrencia con
los padres hasta los 18 afios, creemos que protege
mucho mas al menor y a su decision, muy dificil.
Yo les quiero contar que ayer mientras estudidbamos
esto con mi UTL, doctor Uscategui, y yo pensaba

(Qué pasaria si algin dia mi hija estuviera en esta
condicion? Por eso, aqui no podemos sefialarnos de
ninguna manera en nuestras creencias y en nuestras
convicciones con el dedo, porque ninguno aqui,
para ninguno independientemente de su concepcion
ideologica o intelectual, seria facil tomar una
decision del grado de dificultad emocional que esto
implicaria, pero este es el derecho de los menores
consagrado por la Corte Constitucional, en multiples
sentencias y tengo que decir que ademas, es gran
parte de la innovacion que trae este proyecto de ley
comparado a aquel que ya se habia aprobado por esta
Comision y que luego fue hundido en plenaria, que
habiamos suscrito con el Representante Reyes Kuri,
que no incluia como lo pide la Corte Constitucional,
que se garantice también este derecho para los
menores de edad.

Aqui es donde esta el grueso de este asunto. Ahora
Presidente, ;No sé cuanto tiempo me queda? Pero
haré unas consideraciones ya no sobre lo concreto
del texto que creo que lo he tratado de resumir de la
manera mas clara y didactica posible, pues espero
que se haya entendido, sino de todas maneras aqui
estamos para todas las aclaraciones posibles sobre el
texto. Pero, me gustaria hacer lectura simplemente
de dos citas de la Sentencia C-239 de 1997, porque
creo que es un texto historico del Maestro Carlos
Gaviria Diaz y si usted me permite entonces, cerraré
con la lectura, porque creo que responde a varios
de los argumentos de tipo ético-religioso o de la
intima conviccion personal de los Representantes.
Presidente, con su venia.

Dice el Maestro Carlos Gaviria Diaz: “El deber
del Estado de proteger la vida, debe ser entonces
compatible con el respeto a la dignidad humana y
al libre desarrollo de la personalidad”. De ninguna
manera doctor Duvalier, puede haber derecho a la
vida sin dignidad humana, de ninguna manera puede
haber, la belleza de la vida de la que hablan algunos
aqui, sin la libertad de la decision personal sobre
la vida propia. “Por ello, la Corte considera que
frente a los enfermos terminales que experimentan
intensos sufrimientos, este deber estatal, cede frente
al consentimiento informado del paciente que desea
morir en forma digna. En efecto, en este caso, el
deber estatal se debilita considerablemente, por
cuanto, en virtud de los informes médicos, puede
sostenerse que, mas alla de toda duda razonable,
la muerte es inevitable en un tiempo relativamente
corto”. Que es lo que sufren todos los pacientes que
tienen enfermedades graves incurables, que es el
requisito para poder practicar un procedimiento de
muerte asistida.

En cambio, dice la Corte, “La decision de como
enfrentar la muerte, adquiere una importancia
decisiva para el enfermo terminal”, en el pasado
debate ;Cuantas experiencias de los propios
Congresistas aqui, de la muerte de sus familiares,
no escuchamos en el caso del propio Representante
Reyes Kuri, de la muerte de la madre de Juanita
Goebertus? A todos alguna vez nos ha tocado
enfrentar la muerte, eso es parte de la vida también.
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Entonces, dice: “como enfrentar la muerte,
adquiere una importancia decisiva para el enfermo
terminal”.

Presidente:
Tiene cinco minutos, para concluir.

Continua con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Carlos Lozada Vargas:

Le agradezco en el alma Presidente. “La
decision de como enfrentar la muerte adquiere una
importancia decisiva para el enfermo terminal,
que sabe que no puede ser curado, y que por ende,
no esta optando entre la muerte y muchos anos
de vida plena, sino entre morir en condiciones
que él escoge, o morir poco tiempo después, en
circunstancias dolorosas y que juzga indignas. El
derecho fundamental a vivir en forma digna implica
entonces, el derecho a morir dignamente, pues
condenar a una persona a prolongar por un tiempo
escaso su existencia, cuando no lo desea y padece
profundas aflicciones, equivale no solo a un trato
cruel e inhumano”, que ademas es un derecho de
nuestra Constitucidén, no someter a nadie a tratos
crueles e inhumanos. “Prohibido por la Carta, si no,
a una anulacion de su dignidad y de su autonomia
como sujeto moral. La persona quedaria reducida a
un instrumento para la preservacion de la vida como
valor abstracto”. Es contundente ese argumento del
Maestro Carlos Gaviria Diaz.

Voy a cerrar solamente con una mas. “El Estado
no puede oponerse a la decision del individuo que
no desea seguir viviendo y que solicita, le ayuden a
morir, cuando sufre una enfermedad terminal que
le produce dolores insoportables, incompatibles con
su idea de dignidad. Por consiguiente, si un enfermo
terminal que se encuentra en las condiciones
objetivas que plantea el Codigo Penal considera que
su vida debe concluir, porque la juzga incompatible
con su dignidad, puede proceder en consecuencia,
en ejercicio de su libertad, sin que el Estado esté
habilitado para oponerse a su designio, ni impedir,
a través de la prohibicion o de la sancion, que un
tercero le ayude a hacer uso de su opcion”. En
ese predicado del Maestro Carlos Gaviria Diaz, en
un argumento de esta contundencia, estd basada
también la posibilidad de que haya una decision de
un sustituto en algunos casos.

“No se trata, de restarle importancia al deber
del Estado de proteger la vida, sino como ya se ha
serialado, de reconocer que esta obligacion no se
traduce en la preservacion de la vida solo como
un hecho biologico”. Presidente, no escuche en
los argumentos de mis compafieros de la ponencia
negativa, argumentos religiosos de fondo, no.
El Representante Uscategui, no dio argumentos
propios religiosos como si a sucedié aqui en otras
ocasiones, como por ejemplo, el exrepresentante de
Caldas, Erwin Arias, que abiertamente profesaba
sus argumentos religiosos. Pero se mencion6 aqui
que la mayoria del pais, es un pais catdlico y que
hay que tener eso en cuenta, dice la Corte y dice el

Maestro Carlos Gaviria Diaz sobre este asunto en la
Sentencia.

Y con esto cerraré¢ Presidente no voy a abusar
de usted. “Si la manera en que los individuos ven
la muerte refleja sus propias convicciones, ellos no
pueden ser forzados a continuar viviendo cuando,
porlas circunstancias extremas en que se encuentran,
no lo estiman deseable ni compatible con su propia
dignidad, con el argumento inadmisible, de que una
mayoria lo juzga un imperativo religioso o moral.
De nadie puede el Estado demandar conductas
heroicas, menos aun, si el fundamento de ellas esta
adscrito a una creencia religiosa o a una actitud
moral que, bajo un sistema pluralista, solo puede
revestir el cardcter de una opcion. Nada tan cruel,
dice la Corte Constitucional, como obligar a una
persona a subsistir en medio de padecimientos
oprobiosos, en nombre de las creencias ajenas, asi
una inmensa mayoria de la poblacion las estime
intangibles”. Presidente.

Presidente:

Siguiendo con la presentacion de los ponentes,
cedo la palabra al Representante Gabriel Becerra.
Representante, ;Cuanto tiempo necesita? Siete
minutos. Tiene la palabra el Representante Tamayo,
para una Mocién de Orden.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante Jorge Eliécer Tamayo
Marulanda:

Es como para saber en qué estan, estan hablando
todos los ponentes y después ;Como se va a registrar
las intervenciones de los demds miembros de la
Corporacion? Para poder tener claridad en torno a
eso, para ver como es el registro, si es por aqui, por
el sistema, si es levantando la mano, en fin.

Presidente:

Muy bien. Entonces, van a intervenir los ponentes
del proyecto y posteriormente abrimos el debate.
Hay una lista para intervenir de ocho personas
comenzando con el Representante Sebastian Gomez,
después el Representante Tamayo y aqui esta la lista
segun el orden que han pedido la palabra. Tiene la
palabra por siete minutos el Representante Gabriel
Becerra.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Gabriel Becerra
Yaiiez:

Gracias sefor Presidente. Voy a tratar si puedo
de ser mucho mas breve, porque creo que este es
un debate reiterado en la sociedad colombiana, que
expresa lo que hemos dicho, no, dos concepciones
de como asumir la vida, de cdmo asumir la misma
sociedad y creo que, asi como es cierto que venimos
de wuna tradicion profundamente conservadora,
también es cierto, que Colombia asiste a una
transicion generacional, que simultdneamente es
una transicion de ideas, es una transicion ideologica,
es una transicion de concepciones del mundo frente
a la manera de relacionarnos entre nosotros mismos
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y también, la manera de relacionarnos con la
naturaleza, de como asumimos las creencias.

Que, yo en lo personal la asumo de manera
optimista, creo que nuestros hijos cada vez son
mas intolerantes a las exclusiones de las mujeres,
a las exclusiones de las diversidades sexuales, cada
vez son mas incluyentes con los seres sintientes y
creo que logicamente cada vez, son mas receptivos
también a asumir el derecho superior de la vida de
manera integral, de manera plena. Hay una obra
clasica que seguramente muchos de ustedes conocen
de ese gran literato universal Leon Tolstoi, que se
llama “La muerte de Ivan Ilich”, y ahi él relata, entre
muchas cosas, fundamentalmente la agonia de un
hombre, de un hombre que empieza a padecer esa
etapa final de la muerte que nos acecha a todos.

Y sobre todo, quiero detenerme sefior Presidente
con su venia en un breve parrafo donde a propoésito
de esa muerte metddica y dolorosa que todos hemos
visto de una u otra manera entre nuestros familiares
y amigos, el protagonista nos relata dice, abro
comillas: “Dejo escapar un aullido de dolor, que
no se interrumpio durante tres dias, tan tremendo
que se escuchaba a través de las puertas y que
era imposible oirlo sin espanto, aquellos tres dias
durante los cuales la nocion del tiempo ya no existia
para él, estuvo luchando para no ser introducido en
el saco negro hacia donde era empujado por una
fuerza invencible y arrolladora”. La muerte de Ivan
Ilich, es la muerte de muchas personas en nuestra
sociedad, que la deben enfrentar, nosotros aspiramos
con la mayor dignidad posible.

Y este proyecto, nos ayuda entonces a entender,
como emerge dentro de la idea de la defensa de la
vida, una dogmatica promovida por un gran hombre
a quien le quiero rendir un homenaje, porque tuve la
oportunidad de trabajar con ¢€l, que fue el Maestro
Carlos Gaviria, que de manera osada como me
decia ahorita mi querido compainero Vacca, en un
contexto de los 90, fue capaz de escribir ese bello
texto del cual ya nuestro colega Representante Juan
Carlos, ahorita leia algunos apartes. Y lo que hace
¢l, es fundamentalmente reivindicar la vida, pero
reivindicarla a profundidad y concluir como muy
bien nos ensefio, que la vida es un derecho, pero que
el derecho a vivir no es un deber de las personas,
que el derecho a vivir implica unas condiciones
e introdujo en esa complejidad de la dogmatica,
como se relacionaba el derecho a la vida con otros
derechos.

Es un derecho brevemente Presidente, decia el
Maestro Gaviria, al que el individuo puede renunciar
cuando las circunstancias que rodean la vida, no
la hacen deseable, ni digna de vivir, verbigracia,
cuando los intentos, sufrimientos fisicos que la
persona padece, no tienen posibilidades reales de
alivio o cuando sus condiciones de existencia son
tan precarias que la pueden llevar a ver en la muerte,
una opcion preferible a la sobrevivencia. Entonces,
si estamos con la vida y, sobre todo, el proyecto
que representamos es una potencia de vida, pero
estamos con una vida que estd intimamente ligada,

como dice nuestra jurisprudencia, con la dignidad
humana y estd a su vez, estd intimamente ligada
con otro derecho, el derecho al libre desarrollo de la
personalidad.

Entonces, queridos Representantes, ciudadanos
quien no quiere asumir la opcion de la eutanasia
o cualquier otra opcidon que en el libre albedrio
del individuo se puede asumir, no podemos
obligarlo, ni estd obligado a hacerlo. El Estado de
Derecho que nosotros nos hemos comprometido a
promover, es un Estado de Derecho que no puede
ser ni paternalista ni autoritario, es solamente, dice
nuestra concepcion, constitucional, liberal, el titular
de la vida quien debe decidir sobre ella misma, y
nosotros quienes defendemos que se desarrolle esto
que ha dicho la Corte Constitucional, porque no
hay que olvidar que fue la Corte, no es cierto que
la Institucion del Congreso haya sido respetuoso
de la defensa de la vida digna. Tuvo que venir un
hombre de la estatura del Maestro Carlos Gaviria,
a sentar un precedente en una Corte, brillante, sin
lugar a dudas, pluralista, como la Constitucion del
91 lo quiso, pero mientras la Corte ha venido en la
practica mediante un activismo judicial, abriendo
camino a esta concepcion de la dignidad humana
en la vida, lamentablemente este Congreso hay que
decirlo.

Presidente:

(Necesita mas tiempo? ;Representante cuanto
tiempo? Dos minutos para el Representante Gabriel
Becerra.

Continta con el uso de la palabra el honorable
Representante Gabriel Becerra Yaiez:

Y yo quiero expresar, como es de incoherente la
practica del Congreso con una cifra, segiin Invamer
en el 2021, el 72.5% de las personas en Colombia
estan a favor de la eutanasia, en los casos en que se
experimente sufrimiento fisico y psiquico. Ahi hay
un pais que esta esperando de este Congreso, que
desarrolle normativamente otras reglamentaciones,
que garantice también actuar con responsabilidad
en el ejercicio de este derecho. Quiero terminar,
que tenia otros argumentos, pero no voy a dejar por
fuera, esto que para mi es muy importante, rindiendo
un homenaje a la memoria de la compaiiera Yolanda
Chaparro, tal vez ustedes la vieron en algunos
registros televisivos, una comunista, una feminista,
una upeista, que a sus 71 afios le fue diagnosticado
esclerosis lateral amiotrofica — ELA, que tiene una
serie de circunstancias que no voy a explicar acd y
que creo que todos conocen.

En su momento, el derecho a ejercer la muerte
digna se le permitia, escuchen bien lo que le dijo el
médico, solamente cuando esté postrada en la cama
o en silla de ruedas, que no pueda hablar o que el
habla fuese ininteligible, que no pudiese masticar,
que solamente usara dieta de puré, a no poder
valerse por si misma, a tener que usar apoyos para
las actividades basicas y esperar a que la capacidad
respiratoria se deteriorara, o sea, cuando su dignidad
fuese sometida, ahi tenia derecho ella a ejercer la
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eutanasia. Por eso, yo quiero rendirle un homenaje a
Yolanda que ha sido una pionera y que pocos meses
después a través de una tutela, logro.

Presidente:

Gracias Representante Gabriel Becerra. Tiene
la palabra la ponente Carolina Arbeldez, ;Cuéanto
tiempo requiere Representante? Tiene siete minutos
la Representante Arbelaez.

La Presidencia concede el uso de la palabra
a la honorable Representante Adriana Carolina
Arbelaez Giraldo:

Gracias Presidente, a todos los colegas aqui
presentes. Asi como ustedes también considero que
esto es un tema de mucha controversia en Colombia,
un tema que trae a esta Comision un debate muy
necesario, un debate que hace parte de esa robusta
agenda legislativa del Representante Lozada que
nos ocupa toda la agenda en esta Comision, pero
que vean ustedes nos encontramos como nos
hemos encontrado la mayoria de los proyectos del
Representante Lozada. Ahora me decian es que usted
pareciera ser el ala progresista de Cambio Radical y
vea usted que yo creo que esto esta por fuera de estar
dentro de los ideales politicos y religiosos.

Cuando entramos a estudiar este tema, pues con
lo primero que evidenciamos, es que desde 1997
la Corte Constitucional a través de esa Sentencia
239, reconocio el derecho a morir dignamente,
convirtiendo al pais, a este pais en pionero en la
region de reconocer esa posibilidad como un derecho,
y yo creo que aqui si es importante, porque ya existe
la eutanasia, o sea, aqui no estamos diciendo de si
vamos a otorgar el derecho a morir dignamente o
no, porque hoy ya son mas de doscientos cincuenta
los procedimientos que se han hecho en Colombia
en este sentido. La Corte abri6 la puerta para que
pacientes y familiares pudiesen tomar una decision
en este sentido, pero al tratar hoy de acceder a este,
se han encontrado con todo tipo de trabas, sobre
todo en unos puntos grises que han impedido que
se dé la via libre en este sentido y que ha hecho que
pacientes tengan que esperar aflos y afios para poder
acceder a ella, pero ademas poder tomar esta decision
y yo creo que es momento como legisladores, de que
podamos facilitar, dar un paso y avanzar en que se
regule este acceso.

LY por qué me parece importante? Y aqui si
quiero acompafar y creo que varios colegas aqui
también de la bancada de Cambio Radical vamos a
acompafiar este proyecto, conscientes de que, pues,
la muerte también debe ser digna. Ahora, la decision
de los pacientes aqui es muy importante, entonces
aqui cuando tenemos unos estigmas en donde
estamos pensando, que es que le vamos a imponer
al paciente la muerte médicamente asistida, pues
estamos equivocados, esto es un acto totalmente
voluntario, esto es una decision personal, no la toma
un familiar, la toma cada uno, cada paciente que
estd pasando por una enfermedad o por un dolor que
seguramente muchos ni siquiera pueden aguantar.

Y en este sentido, esa decision del paciente se
convierte en un acto muy importante, y es que aqui
la familia tiende a acompanarlo en esta decision, en
la mayoria de veces, pues, la familia acompana al
paciente y si es muy importante que esa familia que
estd haciendo el acompafiamiento, entienda cémo
proceder en caso de que las condiciones ameriten
el acceso a una muerte digna. Y a pesar de que en
Colombia hace afos se viene hablando sobre esa
muerte digna, hay muchos mitos y omisiones de
esta informacion que llevan a estigmatizar sobre los
derechos que se tiene. E1 75% de los colombianos que
se han entrevistado, esto es gracias a una encuesta
de Invamer, la del 2021, dicen que estan de acuerdo
con la posibilidad de acceder a la eutanasia cuando
haya condiciones que asi lo ameriten: sufrimiento
fisico, psiquico producto de las lesiones corporales
y enfermedades graves e incurables, el 24% dijo
estar en desacuerdo y esto es muy importante que
lo tengamos presente, porque eso es lo que la gente
quiere, ese 75% de los colombianos estan de acuerdo,
en algun momento de su vida si les toca tomar una
decision tan dificil, porque nadie esta diciendo que
sea una decision facil, la puedan tomar libremente.

Y se ha evidenciado que desde el 2015 a la fecha,
han aumentado las personas interesadas en que se
le garantice este tipo de derechos, cuatro personas
accedieron a la eutanasia en el 2015 y de ahi en
adelante hoy son mas de doscientas ochenta personas
las que desde el 2015 al 2022, han podido tener
acceso. Y para tener digamos como informacion
y podernos nutrir en este debate, nosotros hicimos
consultas a diferentes organizaciones y expertos,
hicimos un trabajo muy bonito con nuestro equipo,
ademas, para poder entender un poco, pues como
era este tema, como las organizaciones sociales que
han venido trabajando, pues ven este derecho, pero
ademas como es la decision que tiene que tomar
muchas familias. Particularmente yo tengo un par de
casos cercanos que han tenido que tomar la decision
y no lo han podido hacer ni siquiera aqui, lo han
tenido que hacer por fuera de Colombia, porque aqui
es un poco complejo.

Las trabas son muy comunes para los pacientes
que quieren acceder a una muerte digna, y son
trabas ;Como cual? Como la falta de informacion
que fue lo que evidenciamos, que no se tiene claro
los protocolos para activar los procedimientos de
la muerte médicamente asistida, la inseguridad
juridica para los involucrados, la falta de regulacion
para acceder de manera libre, segura y acompafada
a la muerte asistida, la demora en la autorizacion de
los procedimientos y la falta de oportunidad para
una atencion especializada. Esto sin lugar a dudas,
se hace mucho mas complejo en los territorios, en
las zonas apartadas, donde seguramente muy pocas
personas podran acceder a una muerte médicamente
asistida. Aqui, yo quiero hacer una precision y es que
uno de los profesionales con los que investigamos
este tema, nos subrayd que la muerte digna no es
igual a la muerte médicamente asistida, porque el
poder morir bien, también hace parte de ese proceso
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de cuidado paliativo que elige el paciente para no
anticipar su muerte, pero tampoco prolongarla y la
adecuacion o abandono del esfuerzo terapéutico.
Aqui le hemos hecho varias propuestas.

Preside la sesion el honorable Representante
Juan Carlos Wills Ospina.

Presidente:
Para concluir doctora Carolina, bien pueda.

Continua con el uso de la palabra la honorable

Representante Adriana Carolina Arbeldez
Giraldo:
Gracias Presidente. Entonces, simplemente

varias propuestas le hemos hecho al Autor de esta
propuesta, una de ellas es, por ejemplo, eliminar la
posibilidad que, dentro del documento de voluntad
anticipada, se incluyan temas patrimoniales y
econdémicos como viene en el proyecto de ley, el
cual, pues varias de estas proposiciones creo que ya
el Representante Lozada dijo que si, estdn avaladas.
Otra que es incluir como objeto la capacitacion de las
mismas a los estudiantes de enfermeria y psicologia,
para que, pues, puedan hacer el acompanamiento,
pero, ademas, también esas creo que son varias,
varias proposiciones, no las tengo aqui todas
Representante Lozada y ya se me acabd el tiempo,
pero pues lo vamos a acompafiar varios colegas de la
bancada de Cambio Radical con este proyecto.

Presidente:

Gracias doctora Carolina. Doctora Astrid
Sanchez, tiene el uso de la palabra como ponente.

La Presidencia concede el uso de la palabra
a la honorable Representante Astrid Sanchez
Montes de Oca:

(Video). Gracias sefior Presidente, quise colocar
estas imagenes antes de iniciar como un punto de
sensibilidad a este proyecto que estamos debatiendo
y que es demasiado importante para nosotros. El
coordinadorponente Lozadalo decia, esunasituacion
que no es facil para nadie, decidir sobre situaciones
especiales, pero quiero decirles que el que lo vive,
es quien lo siente. Yo tengo hoy la oportunidad y soy
muy respetuosa del derecho a la vida, a la dignidad,
como lo decia aqui nuestro Representante Pefiuela,
pero vivi dos situaciones personales, familiares,
tanto con mi mama como mi papa y les digo que
eso no se lo desea uno a nadie, de como sufre ese
paciente de uno y como sufre el familiar, fueron dos
canceres que era como una enfermedad nueva que
decian, donde el medicamento de mi mama tenia que
ser adquirido en Estados Unidos y el sufrimiento de
mi papd, donde nos tocaba dormir con ellos en el
suelo, porque las condiciones de la habitacion, pues,
no eran aptas para acompanarlos y ese dolor de ese
viejito era impresionante, para calmar el dolor decia
que le colocaran musica y medio se calmaba.

Entonces, por eso yo soy una de las defensoras
que esto salga adelante, porque lo vivi, en estas
condiciones y me excusan este estado en que estoy,
pero la verdad que lo necesitamos, necesitamos
reglamentar esto y me voy a una tutela presentaday la

defini6 el Magistrado Alberto Rojas, de una paciente
de 94 afios, tenia varias enfermedades: esquizofrenia,
alzhéimer, hipertension arterial, enfermedad arterial
oclusiva severa y en la Sentencia T-060 del 2020
fallo digamos en contra por asi decirlo, porque la
hija hizo una solicitud, donde el Magistrado decia
que no se cumplia con los requisitos de la eutanasia
porque no medio el consentimiento sustitutivo o
sustituto.

Igualmente, se negd porque no se aportd el
consentimiento de la voluntad del paciente y porque
se evidencio que la paciente no sufria una enfermedad
terminal como requisito para la eutanasia, de ahi
que el Magistrado miraba la necesidad imperiosa
de que se pudiera hacer la reglamentacion de la ley,
por estos vacios o estas faltas que se presentaban en
que no se podia hacer la solicitud como yo les estoy
exponiendo.

Igualmente, lo hizo magistralmente el ponente,
cuando hablaba de la Sentencia C-239 del 97 del
Maestro Carlos Gaviria, donde se hizo un avance
significativo de la eutanasia, pero que también hacia
falta como se dice, el tema de la reglamentacion.
Igualmente, podemos expresar que en el 2021
Espafia en marzo, acogioé e implemento la eutanasia
y vemos que otras legislaciones como Bélgica,
Holanda, Luxemburgo y Canada, también han tenido
en cuenta el tema de la eutanasia, para... digamos el
tema del respeto a la dignidad humana.

Yo quiero resaltar, y en eso presenté algunas
proposiciones para que se tuvieran en cuenta,
estuve hablando con el coordinador ponente, hay
unas que se van a tener en cuenta, otras en temas
de discusion las vamos a dejar como constancia y
entendiendo a su palabra dice que las podemos tener
en el Segundo Debate, pero es muy importante que
nosotros podamos decirle y lo decia Pefuela ;Qué
significa dignidad humana, cierto? Y yo acogia
digamos los argumentos que presentd la Corte
Constitucional, lo que la Corte Constitucional dice
que la dignidad humana es un derecho fundamental
autébnomo, y luego dice que es un trato especial
por el hecho de ser tal y la facultad que tiene toda
persona de exigir a los demas un trato acorde a su
condicion humana.

Entonces yo digo, (Para qué sirve tener una
dignidad en un estado vegetal? En un estado de
condiciones de indefension, en un estado de que
la gente tenga que asistirme de una manera que
ustedes saben lo que les quiero decir, personas que
no sienten, personas que no rien, personas que no
lloran, personas que no te hablan, un ser inerte.
Entonces, merece que nosotros lo tengamos tanto
tiempo, porque es un derecho a la vida, o sea, un
derecho la vida en esas condiciones (Para qué?
Siento que no vale la pena porque nosotros nacimos
para vivir, para ser felices, para pasar momentos
agradables y esa persona no esta para sostener, por
asi decirlo, la calidad de vida como en realidad lo
manda la Constitucion y lo manda el derecho de ser
persona.
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Entonces, a mi me gustaria compafieros, que
ustedes pudieran acompaiar esta ponencia positiva
dando su voto positivo, a que nosotros avancemos
como un pais, que en via de desarrollo por asi decirlo
en estas condiciones. Muchas gracias y esperamos
su voto positivo.

Presidente:

Gracias doctora Astrid. El doctor Sebastidn
Goémez como ponente, tiene el uso de la palabra.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante Juan Sebastian Gémez
Gonzalez:

No, ya como interviniente Presidente muchas
gracias, ;Cuanto tiempo nos va a dar?

Presidente:

Qué pena doctor Sebastian, es que si usted me
lo permite, lo tenia puesto aqui como ponente, pero
voy a arrancar con los ponentes, para que luego
hablen todos. Alban me esta pidiendo el uso de la
palabra. Adelante doctor Sebastidn, a quienes no son
ponentes tienen el uso de la palabra por tres minutos,
si necesitan decir algo adicional, les adicionamos.

Continta con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Sebastian Gomez Gonzalez:

Presidente muchas gracias, con los buenos dias
para los colegas, en tres minutos trataré de sentar
mi posicion politica y la de mi partido el Nuevo
Liberalismo, que obviamente apoya este proyecto
de ley, invito a los colegas a que voten de manera
negativa el archivo, para que este proyecto contintie
su tramite ante la plenaria. La verdad, ya han
mencionado de manera contundente al gran Maestro
Carlos Gaviria Diaz a quien le di mi primer voto
a la Presidencia de la Republica y quien me invitd
y me motivo a estudiar Derecho en la Universidad
de Caldas. Creo que este proyecto de ley es un
proyecto importante y quiero decirle a los colegas
algo, colegas cuando aqui se ratifica un derecho,
un derecho constitucional, no se le esta obligando a
nadie a hacer nada que no quiera, todo lo contrario,
se le esta ratificando su libertad individual, lo
discutimos con el divorcio, se ha discutido con el
aborto, el hecho de que se faculte y se reglamente,
no obliga a que las personas lo hagan. Aprobar y
seguir reglamentando la eutanasia, no obliga a que
las personas tengan que hacerlo, ni a sus familias,
esto es facultativo, no es imperativo.

Y la invitacion también que le hago a esta
Comision, es a que no pensemos y cambiemos
nuestra forma de ver la politica en este sentido, no
podemos pretender ser la medida de todas las cosas,
no podemos imponerle nuestra doctrina, ni nuestras
creencias a las personas, que haya mayorias de una
religion u otra, no nos puede obligar a los otros a
creer en lo mismo. Alguien manifesté que hacia uso
de la palabra representando a la fe, representando
a los creyentes, pues entonces permitanme también
aqui representar a los agnosticos y a los que creemos
y respetamos las libertades individuales, pero que
no nos las pueden imponer.

Este proyecto de ley Presidente, es un proyecto
de ley que trac muchos temas muy interesantes,
ese es un proyecto de ley que obviamente resalta
la prevalencia de la autonomia de la persona, es
un proyecto de ley que nos habla del derecho a
morir dignamente, es un proyecto de ley que toca
temas como el amparo a la pobreza y lo ratifica y
ahi, porque seguramente no voy a tener tiempo
de intervenir posteriormente, le quiero hacer un
llamado al autor o a los autores y a los ponentes,
cuando se mencionan los grupos pertenecientes al
SISBEN Al, al B4 y al SISBEN 4, que pensemos
en la redaccion diferente de esta norma, porque si la
forma de evaluar del SISBEN cambia, tendriamos
que cambiar el proyecto de ley y que lo dejemos
redactado de una manera, que nos permita que
independientemente de como se clasifica el SISBEN
o si este desaparece, la gente tenga el derecho a
ejercerlo.

Y como ya se me empieza a acabar el tiempo
Presidente, yo quiero invitar a los colegas a que
busquemos también la forma.

Presidente:
Para que concluya doctor Sebastian, adelante.

Continta con el uso de la palabra el honorable
Representante Juan Sebastian Gémez Gonzalez:

Gracias Presidente, a que blindemos a la
comunidad médica juridicamente, que busquemos
todos los mecanismos, porque también existe la
objecion de conciencia, le estamos diciendo a los
médicos, si usted por objecion de conciencia no
lo tiene que hacer, no lo haga, pero ;Como los
blindamos mas juridicamente? Porque hoy muchos
médicos tienen miedo de aplicar normas en torno a
la eutanasia por la persecucion juridica que muchas
veces se les viene. Muchas gracias sefior Presidente.

Presidente:

Gracias a usted doctor Sebastian. Doctor Alban
tiene el uso de la palabra como ponente.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Luis Alberto Alban
Urbano:

Muchas gracias sefior Presidente, con el saludo
para todas y todos, como es costumbre seré¢ breve.
Nosotros somos ponentes de este proyecto, yo creo
que tenemos que dejar claro que los derechos que se
adquieren no son obligaciones, en la discusion que
hemos tenido de este proyecto, fundamentalmente en
la legislatura pasada, hubo un enfrentamiento muy
fuerte, por el tema de que nosotros queriamos matar
a la gente y eso no tiene nada que ver con la realidad.
La eutanasia no es matar a la gente, la eutanasia es
decirle a la ciudadania aqui hay un derecho, si las
condiciones personales, si las condiciones de salud,
lo llevan a optar por esa salida pues lo puede hacer,
no tiene que andar escondiéndose, haciendo las
cosas clandestinas y arriesgdndose como ocurre por
ejemplo con el tema del aborto.

Entonces, es exactamente lo mismo, aqui
hay un derecho, si usted lo quiere, tomelo, si su
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formacion personal, si su formacion religiosa se lo
impide, pues no lo tome, no hay ningin problema,
no estamos diciendo en ningun momento que las
personas que estan muy enfermas, muy adoloridas
en sus enfermedades, entonces vamos a aplicarle
la eutanasia, no, es una decision propia. Y eso,
quiero hacer esta aclaracion con mucho énfasis a
llamar a votar por el proyecto, porque ahi saldamos
la discusion con aquellas personas que tienen unas
concepciones, una cosmovision religiosa y que les
impide adoptar este tipo de medidas. Entonces,
no es obligacion, es un derecho, yo si creo que es
importante para el desarrollo de la libre personalidad
poder avanzar en el catdlogo, digamoslo asi, de
derechos que puedan tener los ciudadanos y las
ciudadanas. Muchas gracias.

Presidente:

A usted doctor Alban. Doctor James
Hermenegildo, tiene el uso de la palabra como
ponente.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante James Hermenegildo
Mosquera Torres:

Muchas gracias sefior Presidente. La verdad es
que anunciamos nuestro voto favorable, no solamente
porque consideramos que este es un proyecto bien
estructurado en todas sus partes, sino que también la
Corte Constitucional desde el afio 1997, ya dicho por
casi todos los Congresistas que me han antecedido
en el uso de la palabra, han dejado ver aqui que han
venido instando a este Congreso, para que justamente
se regule algo que antes se hacia de manera indebida,
pero se hacia de todas maneras, porque era lanecesidad
que tenian muchas personas que veian sufrir a sus
seres queridos, pero que también en el dia a dia y lo
vivi justamente cuando la doctora Astrid Sénchez
Montes de Oca, manifestaba y ponia de presente el
caso de su padre y de su madre, como nosotros como
amigos, teniamos que sufrir aun viendo unas personas
tan alegres, tan llenas de vida, pero que por multiples
enfermedades, vieron deteriorada su salud y junto con
la salud de ellos ver como sus familiares sufrian en el
dia a dia, por no poderles brindar la ayuda debida,
aun sabiendo que muchos familiares de ellos eran
médicos.

Asi que, nosotros si creemos que tenemos que
dar este paso favorable a este proyecto, votando
favorablemente, de pronto hay cosas por mejorar,
pero siconsidero que tenemos que darle la posibilidad
a esas personas que quieren morir, no porque ellas
lo hayan decidido asi, sino que de pronto por el
deterioro de su salud, no queda una alternativa de
vida digna y la vida creo que tiene que aprovecharse
de la mejor manera, no de pronto cuando uno sufre a
tal nivel que uno ya no aspira de manera inequivoca
seguirla utilizando. Creo que no va esto en contravia
a ningun principio ni religioso, ni moral, sino que,
es una condicion que realmente la misma vida nos
limita de esta forma. Pero ademas, alrededor de
estas personas que estan sufriendo porque padecen
de muchas enfermedades, estan sus familiares, estan

sus amigos, a veces sus vecinos, que también tienen
que dejar de hacer o llevar una vida digna, a veces
sacrificando su trabajo, su estudio para atender a
estas personas que ya no quieren ni desean vivir.

Asi que, debemos de salvaguardar la dignidad
humana con una muerte digna y creo que este es
un derecho que nosotros estamos llamados como
Congresistas a regularlo tal y como lo ha anunciado
desde el ano 1997 deciamos, la Corte Constitucional
en multiples sentencias. Muchas gracias sefior
Presidente, muchas gracias a ustedes por escucharme.

Presidente:

A usted querido doctor James. Doctor Tamayo,
tiene el uso de la palabra.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante Jorge Eliécer Tamayo
Marulanda:

Gracias sefor Presidente. Yo pienso que de
caracter procedimental en la discusion, yo creo que
se estan agotando los dos debates de una vez ;No?
Porque si no cuando entre la ponencia positiva,
pues hay que repetir todas estas exposiciones en
este sentido, como veo hablando ambos ponentes,
entonces aspiro a que no se repita el discurso y lo
agotemos en una, para no hacerlo dos veces. Bueno,
aver, yo creo que ya se ha dicho todo, muy poco resta
por anotar, lo inico cierto es que a veces nosotros nos
quejamos y para los que son de formacion juridica,
de las cosas que nos ensefiaron a nosotros eran las
funciones que cumplen los diferentes 6rganos del
Poder Publico y se dice que el Ejecutivo tiene una
capacidad legislativa cuando lo hace a través del
decreto ley y se dice, que la Corte también tiene
una funcién legislativa, cuando hace regulacion
en carencia de que el Congreso no la desarrolla. Y
después nos quejamos de los legisladores de que
ellos estan legislando y de manera reiterativa, la
Corte ha dicho, “Regulen la materia, porque o si no
nosotros tenemos que modularla mediante nuestros
fallos”. Eso es lo que esta pasando.

Es indiscutible que ya es un derecho a tener
una vida digna y a tener una muerte digna, eso
no se discute ahi ya mas, lo que pasa es que el no
regularlo nosotros, somete a la persona que padece
la situacion a un tramite tortuoso, incierto, confuso,
sin ninguna claridad absoluta, hasta que, sea la
Corte la que le entre a determinar eso. Eso es grave,
ese es el problema practico que esta generando esto,
pero ademas de eso, o sea, ;En qué pais vivimos? Ya
lo decia Luis Alberto Alban, (En qué pais? O sea,
una cosa es que una persona tenga una capacidad
econoémica que pueda colocar una enfermera, que
pueda tener una persona alli para ir a verla, a visitarla
que esta postrada y que no tiene posibilidades, que
tiene un sufrimiento, que tiene un dolor, es una
cosa para el que tiene posibilidades de atenderlo de
esa manera, y otra cosa es, para la persona que no
tiene recursos, que no tiene posibilidades, que esta
limitado econdmicamente, que se empobrece mas
por cuidar a la persona y no dedicarle el tiempo
para buscar un sustento para el resto de la familia.
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Esa es la realidad que tenemos, sufre mas esa
persona, cuando ella de pronto en su capacidad
que le quede mental, de ver como su familia se
empobrece e igual que ¢l lo arrastra su condicion,
su dolor, su sufrimiento, arrastra también a la
familia a una condicion de esas, en la indolencia
del sistema de salud. No vayan a creer ustedes que
cuando una persona padece una enfermedad de
estas, el suministro de medicamentos.

Presidente:
Adelante doctor Tamayo, para que concluya.

Continia con el uso de la palabra el
honorable Representante Jorge Eliécer Tamayo
Marulanda:

Entonces, no vayan a creer ustedes que es, que es
facilito, no, después tendra que entutelar a la entidad
de salud para que le suministre el medicamento que
es costoso para calmar el dolor, el sufrimiento, eso
es lo que hace indigna esta situacion. Yo creo que se
ha dicho todo, yo pienso que lo inico que me resta
reclamarle un poco a Juan Carlos Lozada que ya se
me fue, ;Qué se me hizo Juan Carlos? A Juan Carlos
Lozada yo fui coautor, fui participe como liberal de
formacion y de pensamiento con Reyes Kuri, que
aqui hay que hacerle el reconocimiento porque ha
sido el abanderado de esto, pero ambos originarios de
un lider en Cali académico, docente, abogado, lider
de la eutanasia. Entonces, yo fui coautor de eso, de
haber querido también acompaiarlos desde el inicio
como coautor de esta importantisima, necesaria e
inaplazable iniciativa. Gracias Presidente.

Presidente:

Gracias doctor Tamayo. Queridos colegas yo
quiero hacer un anuncio parroquial, porque aqui
me esta informando la sefiora Secretaria, que
estamos muy cortos de tiempo para el tema de
los Actos Legislativos. Si esos Actos Legislativos
no los debatimos en las préoximas dos semanas,
practicamente se nos hundieron. Entonces, creo que
tenemos como siete Actos Legislativos, entonces
sefiora Secretaria, vamos a empezar de aqui en
adelante pasando de este proyecto y dependiendo
de lo que me diga el doctor Alban de una reunion
que tiene para la siguiente Ley Estatutaria, vamos
a trabajar solamente Actos Legislativos.

Pero si les pido primero, tolerancia a las
citaciones, porque creo que nos va a tocar citar
incluso no solamente jueves, sino lunes en la tarde,
por lo menos las siguientes dos semanas, para
tratar de evacuar Actos Legislativos para que no
se mueran, entre otras, porque son las iniciativas
Parlamentarias y son las de los colegas que yo creo
que requieren también especial atencion por parte
de esta Comision. Claro que si, mafiana arrancamos
a las 9:00 de la manana, es que empieza a decir si
arranquemos a las 7:00 otros a las 6:00.

Aprobado, entonces arrancamos si quieren el
proximo lunes, mafiana vamos a citar a las 9:00
de todas formas, para que como lo habiamos dicho
la semana pasada todos los tengan pendiente,
pero entonces arrancamos por las proximas dos

semanas, lunes 2:00 de la tarde, para que quienes
vienen viajando puedan aterrizar y llegar aca a la
Comision, este proximo lunes, martes y miércoles
desde las 9:00 de la mafiana, podemos si quieren y
si hay digamos paciencia con el tema de alimentos,
pues ir hasta la 1:00 de la tarde, salimos a la 1:00
para que a las 2:00 estemos en plenaria, comamos
algo rapido, lunes 3:00 de la tarde y le damos hasta
que logremos avanzar. En el uso de la palabra el
doctor Pedro, tiene el uso de la palabra.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Pedro José Suarez
Vacca:

Gracias. Senor Presidente, yo creo que buena
parte de los argumentos de lado y lado se han dicho
aca, hay que tener en cuenta que este derecho a
la muerte digna no nace en 1997 con la sentencia
del Maestro Carlos Gaviria, ese derecho nace en
1991 con la Carta Politica del 91. Solo que hasta
1997, seis afios después, la Corte Constitucional
se da cuenta de que hay un vacio en el desarrollo
legal de ese tema, y por supuesto, como lo anota
el doctor Tamayo, pues ejerce las funciones
propias del control constitucional y dispone que
se deben garantizar unas condiciones para ejercer
tal derecho, y nos advierte desde 1997 que esta
instancia del Estado, estd en mora de reglamentar
ese derecho fundamental.

Creoqueladiscusionsobresiesonoesunderecho
fundamental esta bastante decantada, es claro que
el concepto de la vida digna, bafia claramente la
posibilidad de que nosotros tengamos la libertad
de escoger esa decision de morir dignamente, creo
que hay suficiente ilustracion, aqui no se trata de un
debate moral, sino de un debate ético, hay que tener
claro la diferencia que hay entre lo ético y lo moral.
La moral es una construccion social que puede
provenir de cualquier sector, mientras que lo ético
si es universal. Y por eso, nosotros no podemos
seguir confundiendo lo ético con lo moral, aqui no
vamos a discutir las convicciones propias de cada
uno de nuestros sectores, sino, vamos a discutir
principios éticos que provienen de la Carta Politica
del 91 y que son los que precisamente construyen el
concepto de la dignidad humana, que conforme se
ha dicho no solo en las sentencias de las que se ha
hablado aca, sino en infinidad de sentencias de la
Corte Constitucional, es el principio valor que nos
permite interpretar hoy, (Qué es la vida? Y ;Qué
es cada uno de los Derechos Humanos? Y es esa la
gran diferencia que tenemos que superar entre la
Constitucion de 1886 y la Constitucion del 91.

Hoy no hablamos de la vida, como el simple
derecho a sobrevivir, a estar postrado en una cama
con intensos dolores y atados a unas maquinas,
incluso, ese no es el concepto de la vida digna que
se concibe hoy en el Estado Social de Derecho.
Hoy se habla de que tenemos derecho nosotros a
vivir en condiciones de vida digna y eso implica
incluso el derecho al trabajo en condiciones dignas,
el derecho a la salud, etcétera, etcétera, todos los
derechos fundamentales o que se conciben en ese
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catalogo que esta en la Carta Politica, se interpretan
a la luz del principio sustancial de la dignidad
humana y por supuesto asi.

Presidente:
Adelante doctor Pedro, para concluir.

Continua con el uso de la palabra el honorable
Representante Pedro José Suirez Vacca:

Y por supuesto asi, se desprende la interpretacion
del derecho a la vida, creo que en eso coincidimos
la mayoria de los que estamos aca. Hoy lo que se
estd haciendo, es reglamentar el deber que tiene el
Estado de garantizar correlativamente ese derecho
a la muerte digna, hoy lo que se va a reglamentar
es el deber del Estado a garantizar que quien ya no
considera dignas las condiciones de vida, pueda ser
asistido por el Estado para morir dignamente.

Y eso es lo que se pretende hacer con este
proyecto, al cual desde ya anuncio favorablemente
mi voto, porque lo que se garantiza es la obligacion
de todos los demas, a respetar ese derecho a la
muerte digna de quien ya considera y de que
efectivamente quien ha demostrado, ya no puede
vivir en condiciones de dignidad humana. Gracias
sefor Presidente.

Presidente:

A usted doctor Pedro, en el uso de la palabra la
doctora Piedad Correal.

La Presidencia concede el uso de la palabra
a la honorable Representante Piedad Correal
Rubiano:

Gracias sefior Presidente. Para unirme a esa
ponencia positiva, aqui tenemos que tener en cuenta
que desde el ano 91 con nuestra Carta Magna e
igualmente con la creacion de la misma Corte
Constitucional, se han dado lo que denominamos
los Derechos Fundamentales Emergentes y que
hay que tener en cuenta que la vida como derecho
fundamental, debe ser protegida como un derecho,
pero para vivir dignamente, no olvidemos que es
otro derecho fundamental establecido en la Carta
Politica, la dignidad humana.

Por eso, considero que este Proyecto de Ley
Estatutaria, estd en mora el Congreso de sacar
adelante este tipo de leyes que regulen estos
derechos fundamentales del individuo, del ser
humano, para vivir en condiciones dignas y si ello
ya no es posible por la enfermedad, el grado de
la dolencia, donde ya se le ha explicado todo al
paciente, se le han dado los cuidados paliativos,
pues pueda tener esa discrecionalidad de escoger
de morir dignamente. Por eso me llama la atencion
Carolina, ahora no esta, ella hablaba, tenemos una
ponencia digamoslo asi positiva que ha presentado
la Academia Nacional de Medicina, de mas de
cuarenta y seis paginas que hacen parte emotiva
de este proyecto, y me llama la atencion donde
ellos mismos estan certificando que hoy en dia,
ya tenemos mas de doscientos ochenta y cuatro
casos de eutanasia, practicada a pacientes en los
ultimos siete afos, y la misma Corte ;Qué es lo

que esta diciendo? Esta exhortando al Congreso
que legislemos, que regulemos este derecho
fundamental del ciudadano a morir dignamente.

Entonces, yo creo que estamos en mora, me
satisface el hecho de que el proyecto contemple la
exclusion penal y la objecion de conciencia Juan
Sebastian, que ti hablabas ahora de la objecion de
conciencia que los médicos colocan al practicar
esta situacion a una persona, la eutanasia, pero ya
esta en el proyecto bien concebido, bien regulado.
Y lo mismo, que se esté¢ ordenando a la Defensoria
del Pueblo y la Superintendencia Nacional de
Salud, para que hagan seguimiento y sean los
veedores como control de derechos fundamentales
de ese paciente, que no se le vulneren y que pueda
acceder dignamente a morir dignamente como
derecho fundamental que se consagra. Entonces,
yo anuncio positivo mi voto, a esta ponencia que
se ha presentado el dia de hoy.

Presidente:

Gracias doctora Piedad. Doctor Carlos Ardila,
no esta. Doctor Polo Polo tampoco. Doctor
Duvalier tiene el uso de la palabra.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Duvalier Sanchez
Arango:

Gracias Presidente. Escuché atentamente la
ponencia negativa del compafiero Uscategui
y también del compafiero Peiiuela, pero voy a
referirme al compafiero Uscéategui sobre algo.
Confunde ¢l en la argumentacion que presenta,
qué derivado de regular el tema de la asistencia
médica para pacientes que decidan terminar con
el sufrimiento, asistidos, porque cientificamente se
ha demostrado que es inevitable que su condicion
de vida, no va a mejorar y ¢l dice que esto puede
derivar en que el sistema de salud se va a lavar las
manos y el costo — beneficio va a ser que procedan
de esta manera, para no tener el paciente, confunde
usted completamente lo que es el sistema de
salud. Al sistema de salud colombiano como esta
actualmente, le interesa es el enfermo, porque el
enfermo le produce plata, no le interesa la salud
publica, ni la prevencion para que haya un buen
sistema de salud entre mas procedimientos le haga,
mas factura, eso si es mercantilizar el derecho, asi
que el argumento usted lo confunde.

Lo segundo, sobre el proyecto, hay una cosa
que yo creo que nosotros tendremos que legislar
mas adelante y es, en la definicion de lo psiquico
que hace el proyecto, lo conecta o es conexo con el
dolor fisico, no es independiente y en este pais un
problema grave que tenemos, es que los problemas
de salud mental si bien usted no ve a la persona con
una fractura, con una herida también se padecen
y se sufren y de eso se genera suicidios. Por lo
tanto, nos tocara legislar en el debate proximo
sobre como reconocemos no la conexion de lo
fisico con lo psiquico, sino que sean problemas
de salud que son independientes y que son igual
de graves y también afectan la dignidad humana.
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Hay una claridad que yo quisiera hacer para
que no se confunda, aqui no se estd hablando de
suicidio asistido, de eso no se esta hablando, se
esta hablando de un procedimiento médico asistido
que tiene una demostracion cientifica técnica. Asi
que, para que no incorporemos en esto y dejemos
claridades, que después no puedan ser utilizadas
para no reconocerle el derecho a alguien.

Y por ultimo, miren, en este pais vivir en
condiciones normales ya es dificil para muchas
personas, ya se padece por las condiciones de
pobreza, de violencia, negarle el derecho.

Presidente:
Adelante doctor Duvalier para concluir.

Continua con el uso de la palabra el honorable
Representante Duvalier Sanchez Arango:

Negarle el derecho a una persona que
voluntariamente por lo que sufre, por lo que padece
¢ly su familia, que ademas tiene el respaldo técnico,
médico y cientifico de que pueda terminar ese
dolor, que como lo dije al principio es inevitable ya,
nosotros no deberiamos legislar desde la lastima,
sino desde regular este derecho, que ademas ya la
Corte lo ha dicho en sus sentencias, nosotros ya
llegamos tarde a poder darle a la gente tranquilidad
y una muerte digna. Muchas gracias.

Presidente:

Una Réplica para el doctor José Jaime por un
minuto.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante José Jaime Uscategui
Pastrana:

Eso es precisamente lo que a mi me parece triste
de este debate, que hemos mercantilizado la vida a
ese nivel, que aqui tengo que estar debatiendo con
un compafiero si cuesta mas una inyeccion letal o
un cuidado paliativo. Quisiera que me dijeran, ya
que son tan letrados en la materia ;Cuéanto cuesta
un procedimiento de eutanasia en Colombia y por
qué me dice que es menos costoso para el Sistema
que los cuidados paliativos que se aplican con el
paciente? Y de esa manera, entonces entramos en
esa discusion que me parece lamentable, pero ya que
ustedes la plantean, la asumimos también. Gracias.

Presidente:

A usted doctor José Jaime. Doctora Catherine
Juvinao tiene el uso de la palabra.

La Presidencia concede el uso de la palabra a
la honorable Representante Catherine Juvinao
Clavijo:

Para empezar, yo creo que no tiene presentacion
que este Congreso siga permitiendo que la Corte
Constitucional lo sustituya todo el tiempo,
solamente porque aqui no somos capaces de
regular los derechos fundamentales de los
colombianos, pasa con el aborto, pasé con el tema
del matrimonio homosexual, con la adopcion de
pareja gay y estamos en el mismo dilema ahora con
la eutanasia, que por supuesto es un debate sobre

la dignidad humana y yo creo que este Congreso
tiene que legislar ya sobre esto y no puede seguirse
lavando las manos, no solamente para que la Corte
no nos sustituya, sino también, porque tenemos
que legislar en derecho y con base en evidencia y
si legislamos en derecho y con base en evidencia,
podemos traer a este debate tres falacias, que son
los argumentos fundamentales de los que se oponen
a este proyecto.

El primero, el derecho a la vida como un derecho
inviolable en el articulo 11 de la Constitucion, aqui
ya la Corte Constitucional tiene jurisprudencia
profusa en donde claramente le da especial
proteccion a la autonomia individual y por el deber
del Estado de proteger la vida, no se puede llegar
a desconocer o a atropellar la autonomia de los
individuos para buscar su propia vida y su propia
suerte. Y ya lo han dicho muy bien ustedes aca,
el derecho ya existe porque ya la Corte lo cred
y en ese derecho a morir dignamente, se incluye
el acceso a los cuidados paliativos que aqui ya
lo han explicado con amplitud, la adecuaciéon o
suspension del esfuerzo terapéutico y el ejercicio
de la voluntad para la terminacion de la vida.

El segundo argumento falaz, invocado con
frecuencia en este debate, es que este proyecto o su
aprobacion, va a incentivar o a promover, que la gente
decida sencillamente morir de manera asistida. Eso
es falso y lo decia la Representante Arbelaez, entre
2016 y 2022 ha habido doscientos ochenta y cuatro
casos de eutanasia en Colombia y de esos doscientos
ochenta y cuatro casos, doscientos ochenta esto es
el 98%, son de pacientes oncologicos, o sea, esto
aqui no es gente diciendo “ay vengan que es que me
aburri de vivir y vengan y ayudenme”. No, son gente
que esta en el peor de los padecimientos que es el
cancer, quienes hemos tenido familiares y amigos
que han muerto por cadncer en una profunda agonia
al final de la vida, sabemos lo que es eso. Asi, que
a cuenta de qué le vamos a imponer al derecho a la
vida, el deber de vivir, el deber de vivir no existe y
el deber de sufrir menos aun.

Presidente:
Adelante doctora Cate, para que termine.

Continta con el uso de la palabrala honorable
Representante Catherine Juvinao Clavijo:

Sin embargo, si hay un claro porcentaje de
personas grande que necesita cuidados paliativos,
el 40% de estas personas, y por e€so, yo presento
proposicién a este proyecto al articulo 4, para
que el Ministerio de Salud y Proteccion Social,
fortalezca todo el sistema de cuidados paliativos
a las IPS. Y por ultimo y ya termino. Que el tercer
argumento que yo de verdad les suplico que no
demos aqui porque hasta ahora vamos bien y es el
argumento confesional y de fe, sencillamente ya
no tiene presentacion que un Congreso que recibe
un mandato de cambio, tenga legisladores que en
virtud de su fe le pretendan imponer a los demas
como tiene que vivir o impedirles peor atin, morir
con dignidad.
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Presidente:

Gracias doctora Catherine. El doctor Carlos
Felipe Quintero, que esta pendiente de que le
demos el uso de la palabra.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Carlos Felipe
Quintero Ovalle:

Gracias Presidente. Miren, yo quiero partir
diciendo algo, yo soy un creyente, yo creo en Dios
y les voy a decir por qué como creyente, voy a
votar positivo este proyecto de ley, como creyente
que creo que existe una fuerza y por supuesto
respeto al que no cree en Dios, y espero que esto,
hay que respetar al que no cree, al que cree, al
que cree en otras cosas, por supuesto que soy un
democrata para eso. Miren, acuérdense del caso de
Martha Sepulveda que en paz descanse, una sefiora
que tenia esclerosis lateral amiotréfica — ELA, la
sefora queria morir dignamente y le habian negado
a morir dignamente, esper6 y un fallo de una
tutela, orden6é que pudiera morir dignamente ;A
qué voy? Al consentimiento, es que hay que partir
del consentimiento de la persona a decidir, ella
decidié morir dignamente y le pidi6 al Estado que
le protegiera ese derecho a morir de forma digna,
otras personas no hacen eso, mas bien viven con la
enfermedad y las respeto por supuesto y tienen todo
su derecho a seguir viviendo con la enfermedad
que padecen.

A lo que voy, es que esto hay que partir, que
hay que respetar el consentimiento del paciente, la
decision de seguir viviendo o de morir dignamente,
aqui no se le estd obligando a nadie, no es una
obligacion, la ley no te dice que tienes que
someterte a la eutanasia. Por supuesto que eso no es
lo que conlleva el proyecto de ley, lo que conlleva
el proyecto de ley es, que tengas la autonomia de
decidir si quieres morir dignamente o no y lo hablo
como creyente, y no quiero mezclar, por supuesto
y no soy de mezclar porque respeto y no mezclo
nunca la religion con mi ejercicio como abogado y
mucho menos en un Congreso pluripartidista y con
ideologias distintas y con credos distintos.

Presenté una proposiciéon muy importante, que
tiene que ver con el consentimiento, cuando tiene
que ver con la manifestacion del consentimiento y
dice lo siguiente: “Qué el consentimiento sea de
manera persistente”, yo no creo que sea de manera
persistente, solamente que el paciente diga que
quiere morir tienen que tenerlo en cuenta, no de
manera persistente porque eso seria prolongar la
agonia del paciente, me parece absurdo. Y algo que
tiene que ver con el consentimiento sustituto y que
ojala que estuviera el doctor Lozada aca, miren,
cuando las personas quedan con estas enfermedades
a veces no esta el padre, ni la madre, sino que esta
un tutor o cuidador, yo si quiero extender que no
solamente sea el consentimiento sustituto por parte.

Presidente:

Para terminar doctor.

Continta con el uso de l1a palabra el honorable
Representante Carlos Felipe Quintero Ovalle:

Porque muchas veces estas personas no viven
con familiares, pongan el ejemplo que estas
personas no vivan con familiares, sino que vivan
con un cuidador o un tutor, ese tutor puede dar el
consentimiento de esta persona, porque muchas
veces estas personas son abandonadas por su
mujer, no tienen sus padres vivos y los cuidan
son enfermeros o tutores. Entonces, yo quiero
extender con una proposicion que el tutor, también
pueda decidir, dependiendo de que con unas
pruebas testimoniales y otras pruebas pertinentes,
demuestre el cuidado por mas de cinco afos a este
paciente.

Entonces, yo creo que hay que dar el paso,
no podemos permitir que la Corte Constitucional
nos siga usurpando lo que es de nosotros, que es
legislar, aqui la Corte siempre legisla mas que el
Congreso, es increible, es el momento que nosotros
entremos al quid del asunto y entremos a hacer
estas transformaciones que tanto necesita el pais.
Muchas gracias.

Presidente:

A usted doctor Quintero. Doctor Alirio Uribe
tiene el uso de la palabra y enseguida el doctor
Rueda.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante Alirio Uribe Mufioz:

Gracias Presidente, saludar a todos los colegas
de la Comision Primera, la Mesa Directiva y
saludar a todos los ponentes, creo que han hecho
un esfuerzo bastante grande en las ponencias, tanto
las que piden el archivo, como las que piden que
pase esta iniciativa legislativa en esta Comision.
Y yo quisiera resaltar, que espero que la quince
sea la vencida, que se ha hundido catorce veces el
proyecto, que permitamos también que se cumpla
la funcion constitucional de legislar y que no
sigan legislando los Jueces porque no lo hace el
Congreso. Y obviamente no hay derechos absolutos,
en la teoria de los derechos fundamentales hay
muchisimos autores, ningun derecho es absoluto,
todos los derechos se cruzan, hay limites a los
derechos, aqui estamos hablando de vida, estamos
hablando de dignidad humana, estamos hablando
de libre desarrollo de la personalidad, pero no hay
derechos absolutos y todos los derechos se pueden
cruzar y se pueden entroncar y se pueden limitar,
dependiendo las condiciones.

Pero yo llamo la atencién, de que aqui no se esta
limitando ningtin derecho, aqui se esta respetando
el derecho a quienes quieren mantenerse en
determinados tratamientos hasta el final y les parece
que no va contra sus principios éticos, morales,
religiosos, practicar la eutanasia y también se le
da la libertad que aquellos que prefieran optar por
una muerte digna, pues, puedan hacerlo, y se le da
la libertad también a los pacientes a sus familias,
pero también se le da la libertad a los médicos, para
que si ellos por objecion de conciencia no quieren
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hacer la eutanasia o practicarla no la hagan. Es
decir, aqui no le estamos imponiendo a nadie nada,
como se ha dicho, la Corte Constitucional reconoce
ese derecho a la vida digna, reconoce ese derecho
a la muerte digna e incluso no se ha hablado aca
en este debate sobre la Distanasia, porque hay
algunos también que apoyan ese ensafiamiento
terapéutico para emplear todos los medios posibles
para mantener de manera inutil, de manera futil a
una persona viva, conectada a maquinas y demas
cuando ya tiene muerte cerebral o cuando ya no hay
ninguna posibilidad de cura, la distanasia también
hace indigna la persona y también irrespeta el
derecho a una muerte digna. Y por eso creo yo, que
es muy importante este debate.

Presidente:
Adelante doctor Alirio, para concluir.

Continua con el uso de la palabra el honorable
Representante Alirio Uribe Muiioz:

Creo que se ha dado con altura, pero quisiera
contarles una anécdota si me lo permite Presidente,
y es que aqui estamos hablando también de nifios
y nifias, que es un tema bastante dificil, porque
hay otros que tienen que tomar la decision por
ellos. Mi hijo mayor cuando era todavia un nifo,
hacia actividades psicosociales en una unidad de
oncologia pediatrica aqui en Bogota, en el hospital
La Samaritana, y yo recuerdo Representantes como
la funcion de ellos, era que los nifios no abandonaran
los sistemas de quimioterapia, radioterapia y demas,
para que pudieran recuperarse, pero también ellos
hacian actividades Presidente, psicosociales para
que los nifios murieran dignamente.

Por ejemplo, se reunian con un nifio de 10
afos inflamado, sin ninguna posibilidad de vida
y hacian un ritual con la familia para que se
despidiera de sus hermanos, de su mama, de su
papa, de su abuelita, de sus amigos del colegio y
ese niflo se moria ese fin de semana y dejaba de
sufrir, porque vivia por el amor profundo por no
ver sufrir a su mama, a su papa, a su hermanito
menor, a su hermanito mayor. Qué labor tan dificil
entender este tema de la muerte, de la vida y de
la muerte y del derecho a morir dignamente. Creo
yo, que estamos cumpliéndole a las libertades de
todos los ciudadanos de este pais, si les permitimos
a los ciudadanos decidir qué quieren, ;Quieren
tratamientos terapéuticos indefinidos a sabiendas
de que no va a haber cura, quieren paliativos o
quieren también si asi lo deciden, una muerte
digna? Gracias Presidente.

Presidente:

A usted gracias doctor Alirio. Doctor Alvaro
Rueda tiene el uso de la palabra y sigue la doctora
Karyme Cotes.

La Presidencia concede el uso de la palabra al
honorable Representante Alvaro Leonel Rueda
Caballero:

Muchas gracias sefior Presidente. Yo vengo de
una familia de profundas convicciones religiosas,

tengo un respeto impresionante por la vida, sin
embargo, en este ejercicio del Congreso de la
Republica, no podemos supeditarnos a esas
creencias y a esa vocacion religiosa que quizas
tiene mi familia, lo que si tenemos que hacer
acd, es dejar a un lado los egos politicos y quizas
el protagonismo que se quiera tener ante estos
escenarios, ante estos debates que realmente
pretenden dignificar la vida del ser humano. Van
alrededor de veinticinco afios desde el primer
pronunciamiento de la Corte Constitucional,
se han presentado nueve sentencias como lo
mencionaban los ponentes, y este Congreso esta
en una deuda historica con el pais, con aquellas
personas que infortunadamente han vivido una
enfermedad terminal, una enfermedad que no
tiene cura.

Y tenemos hoy nosotros la responsabilidad de
garantizar el derecho a morir dignamente, este
derecho que esta relacionado con la dignidad
humana, con la autonomia individual, con la
salud, con la intimidad, con el libre desarrollo
de la personalidad, pero que a pesar de esa
vinculacién que tiene con estos derechos, que
también son derechos fundamentales, goza de
ser un derecho autonomo y de ser un derecho
independiente, que le va a permitir a la persona,
tener ese control para tomar decisidon sobre
una situacién, que quizds nosotros no hemos
vivido, pero aquellos que tuvimos familiares
que sufren una enfermedad terminal, sabemos
lo dificil que es esta etapa final de ellos y no
podemos estancarnos ahi. Hoy este Congreso,
tiene la responsabilidad de salvaguardar y a
través de una Ley Estatutaria como a que se ha
venido presentando, dar garantias a todos los
colombianos, a esas personas que realmente hoy
estan padeciendo graves dolencias.

Yo los invito de manera muy respetuosa, a
que dejemos a un lado los intereses politicos, los
réditos que se quieran sacar con un electorado,
y que nos pongamos en los pantalones, que nos
pongamos en los zapatos de las personas que estan
en esta situacion terminal. Muchas gracias sefor
Presidente.

Presidente:

Gracias doctor Rueda. Doctora Karyme Cotes
tiene el uso de la palabra y sigue el doctor Luis
Miguel.

La Presidencia concede el uso de la palabra
a la honorable Representante Karyme Adrana
Cotes Martinez:

Gracias Presidente, un saludo cordial para todos.
Siempre tiene un rédito hacer la intervencion ya
casi cuando se esta terminando el debate, porque
uno tiene la oportunidad de recoger lo que han
dicho otros compafieros y en este sentido, decir
que me encuentro absolutamente de acuerdo con
quienes han manifestado profesar alguna ideologia
religiosa. Yo también soy una mujer creyente, y
precisamente porque soy una mujer creyente, creo
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que uno de los principales postulados o cimientos
de la fe, es el amor al préjimo, y el amor al projimo
tiene que ser, querer que todos estemos en las
mejores condiciones posibles y reconocer también
que hay momentos en que la vida nos visita con
indignidad y que cuando eso sucede, debemos tener
el derecho y la libertad de decidir qué hacer con
ella, siempre que se cumplan los presupuestos que
estan absolutamente garantizados en este proyecto
de ley.

Esto no es una puerta abierta, para que todo el
que quiera morir pueda hacerlo y la comunidad
médica este obligada a prestarle la asistencia, este
es un proyecto de ley que reconoce la necesidad
y el cumplimiento de unos protocolos, de unos
consentimientos, de unos requisitos médicos,
cientificos y que, ademas, posibilita la retractacion
en cualquier momento del procedimiento. Eso es
importante que quede absolutamente claro. Yo
defiendo la vida, la vida digna, la vida viable, la
vida deseada, la vida posible, no la vida que impone
cargas que la misma persona no quiere llevar y
que sus familiares o personas que se encuentran a
su alrededor, no estan en obligacion tampoco de
asumir.

Por otro lado, decir que el prohibicionismo nunca
ha sido un buen camino para que las sociedades
nos desarrollemos y mucho menos vivamos en
forma pacifica, la regulacion y la conformacion de
marcos legales son el camino. Presidente, decir que
me encuentro absolutamente de acuerdo con que el
consentimiento, la autorizacion, la participacion de
los padres, sea necesaria para los menores entre 14
y 18 afos. Yo soy madre de dos adolescentes y sé
que entre los 14 y los 18 afios, se requiere todavia
mucha orientacion parental para tomar decisiones.
Es absolutamente loable que el proyecto de ley
recoja esto que no existia en la Resolucion del
Ministerio de Salud. Y por ultimo, hacer un
llamado.

Presidente:
Adelante doctora Karyme, para terminar.

La Presidencia concede el uso de la palabra
la honorable Representante Karyme Adrana
Cotes Martinez:

Doctor Lozada y su equipo, por ultimo, hacer
una recomendacion, y es creo que ya estd en
algunas de las proposiciones, pero es que se
estudie la posibilidad de eliminar el Inciso final
del numeral 3.3 del articulo 3°, que es el que habla
acerca de las decisiones patrimoniales posteriores
al fallecimiento de la persona, toda vez que existe
todo un marco juridico especifico, detallado,
especial para el tramite sucesoral y todos estos
asuntos, doctor Lozada una recomendacion muy
respetuosa. Por supuesto anunciar mi voto positivo
a la ponencia positiva en union de toda la bancada
Liberal. Gracias Presidente.

Presidente:

A usted doctora Karyme. Doctor Luis Miguel,
sigue la doctora Luz Maria y concluimos con la

doctora Ruth para votar el informe negativo, de
archivo.

La Presidencia concede el uso de la palabra
al honorable Representante Luis Miguel Lopez
Aristizabal:

Gracias sefior Presidente, un saludo para todos
en esta Comision Primera, gracias por recibirme
y por escucharme. Se ha hecho referencia al tema
religioso y quisiera decir una cosa, mi religion me
dice que torturar estd mal, pero no se necesita ser
religioso para entender que torturar estd mal. Mi
religion me dice que la vida es sagrada, pero no
se necesita ser religioso para entender que la vida
es sagrada y que el médico su profesion es para
curar y no para matar. Quisiera hacer otra alusion
también a lo que significa el Congreso, que dicen
que el Congreso no se ha pronunciado, claro que si
se ha pronunciado en contra de la eutanasia, es que
hacer una ley es legalizar la eutanasia, el pais esta
en contra de legalizar la eutanasia, ya se pronuncio,
la Corte si esta usurpando las competencias del
Congreso, por supuesto, ya el Congreso se ha
pronunciado muchas veces y miren, yo quisiera
darles algunas claridades compafieros porque
quizas no estamos entendiendo bien esto y no lo
estamos abordando desde el punto de vista de que
es.

Yo les quiero preguntar una cosa compaiieros,
Carolina, ;El suicidio esta bien o el suicidio esta
mal? ;Esta bien o estd mal el suicidio? Muy bien,
unos diran es su decision, claro es su decision,
pero si alguien entra por aqui y empieza a decir:
es que me voy a suicidar, usted le dird “ah
hermano, usted haga lo que quiera”, o si es su
hermano o si es su papa, o si es su hijo, usted
le va a decir no haga lo que quiera o usted le
va a decir no, pues, como es que estd sufriendo
mucho o es que en su salud mental estd muy mal.
Miren y no solo basta eso, aqui lo que estamos
decidiendo es, entonces, no, haga lo que quiera,
pero no es lo que haga lo que quiera, porque es
que la autonomia es esa persona decidid solo
por su vida, pero aqui estamos decidiendo por la
vida de los demads, no solo es que su autonomia,
su libertad diremos, sino que es que aqui le
estamos diciendo vea ademas para ayudarle a ese
sufrimiento o a ese dolor, yo le voy a disparar de
una vez para que deje de sufrir.

La autonomiay la libertad es cada uno, pero aqui
estamos es aprobando y lo que se quiere aprobar
acd, lo que se quiere legalizar no es el derecho a
la muerte digna, la muerte digna por supuesto
es un derecho a recibir los cuidados paliativos,
a recibir la salud necesaria, pero esto lo que se
quiere legalizar, es el derecho a ser asesinado por
solicitud, alguien solicita ser asesinado y entonces
se lo aceptamos y ademas lo asesinamos. Miren, yo
quiero que entendamos y que sepamos, qué es lo
que estamos aqui queriendo legalizar, y mire esto
va en contra de la profesion médica, ya todos los
médicos se han pronunciado.
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Presidente:

Venga doctor Luis Miguel, ya con mucho gusto
le doy el minuto, pero le pido a la gente que esta
alla en las barras que se retire, porque aqui tiene
que ser igualdad para todo el mundo. Yo tengo que
fungir aqui como Presidente y lamentando mucho,
tengo que pedirle a la gente que esté en las barras,
desde el comienzo habiamos dicho que asesores
tampoco y veo aqui asesores también que estan
aqui presentes y no es lo que se determind. La ley
es para todos o si no entonces diganme y votamos
aqui entre todos y hacemos que entren todos los
asesores y nos volvemos otra vez una locura esto.
Adelante doctor Luis Miguel, para que concluya.

Continta con el uso de la palabra el honorable
Representante Luis Miguel Lopez Aristizabal.

Gracias Presidente. Miren, aqui lo que se quiere
legalizar, es sobre decidir sobre la vida de alguien,
qué porque sufre, qué porque tiene una situacion
de salud mental, que porque tiene una situacion
de discapacidad, etcétera, etcétera. Compaferos
miren, la Asociacion Médica Mundial, presentd un
informe oponiéndose a la eutanasia porque el ethos,
el fondo de la funcion médica es cuidar siempre,
curar a veces porque no todas las enfermedades son
curables por supuesto, pero matar nunca, decidir
sobre la vida de alguien es matarlo, la eutanasia no
es autonomia, autonomia no es pedirle a alguien
que me torture, autonomia no es pedirle a alguien
que me mate, eso es lo que se quiere legalizar
queridos companeros. Dignidad si, ya se aprob6 en
este Congreso los cuidados paliativos, eso es lo que
necesitan, acompafiamiento, que los acompafiemos
a los enfermos o a los que también estan muy
mal, pues acompafiarlos, pero nunca yo creo que
ninguno de aca seria capaz de decirle a alguien que
venga a decirle que se va a suicidar, adelante si no
mas bien diria como buen hermano, “no pues como,
venga como le ayudo para que usted no haga eso”.
Muchas gracias queridos compatfieros.

Presidente:

Gracias doctor Luis Miguel. Doctora Luz Maria
tiene el uso de la palabra, terminamos con la
doctora Ruth.

La Presidencia concede el uso de la palabra a
la honorable Representante Luz Maria Minera
Medina:

Gracias Presidente. Lo primero, pues todos
los compafieros de Camara de Representantes
son bienvenidos aca, pero Presidente estabamos
otros antes del compafiero y creo que debio haber
esperado su turno y usted se lo salto para darle la
palabra primero, ademas a alguien.

Presidente:

Qué pena doctora Luz Maria la interrumpo,
incluso me salté al doctor Luis Miguel porque me
habia pedido que al final y luego me dice que por
favor lo reactive, entonces lo tuve fue que saltar
a ¢él. Me excuso, pero con el doctor Luis Miguel
porque ¢l estaba con antelacion.

Continta con el uso de la palabrala honorable
Representante Luz Maria Munera Medina:

Esta bien, simplemente una anotacion. Vetando
las decisiones que en la Comision se toman de que
aqui no hubiera gente y se lo digo con todo carifio,
habia que respetar eso, ahi hay asistentes suyos,
entonces creo que hay que jugar al respeto por las
decisiones colectivas.

Lo segundo, mire este es un tema, yo no soy una
mujer creyente, pero soy una mujer que camina
la vida pensando siempre en hacer lo correcto,
siempre, no lo hago por temor a Dios, lo hago
porque estoy convencida de que los seres humanos
tenemos que caminar con ética sobre la tierra y
tomar decisiones que nunca afecten la vida de los
demas en lo posible, y estar en el Congreso de la
Republica en un pais que desde 1991 determino el
Estado Social de Derecho que aun no se cumple,
es bien complejo. Hoy yo Luz Maria Munera, aqui
pensando en el Estado Social de Derecho, aqui
pensando en la posibilidad de un pais como el que
estamos ofreciendo desde la politica del cambio,
un pais donde las personas creyentes en cualquier
Dios, los catdlicos, cualquiera, los cristianos,
los que no creen, los que simplemente creen en
energias, todos y todas tengan un espacio donde
vivir en Colombia y puedan vivir tranquilos, sin
ningin problema, sin sentirse culpables de su
condicion ideologica, religiosa, social, humana
en ultimas. Por eso este proyecto obedece a eso,
este proyecto obedece a la posibilidad de que el
Estado Social de Derecho, sea por fin instalado en
Colombia.

Hace ocho afios gano las elecciones un sefior
que se llamaba Rodrigo Saldarriaga Sanin, el
Director del Pequefio Teatro de Medellin, un
hombre fantdstico y maravilloso, que nunca
pudo posesionarse, porque en el momento de
terminar las elecciones a Rodrigo se le descubrio
un cancer bastante avanzado, en el que le decian:
“con tratamiento vivira diez meses mal vividos,
sin tratamiento vivira dos” y Rodrigo eligio irse.
Jamés de mi parte fue un hombre al que amé
profundamente como un padre, como un amigo y
como un compaifiero fui capaz de estar en contra de
una decision sobre su dignidad como ser humano
y claro que me dolio, claro. Hoy mi mama tiene
81 afos, catolica, va a misa los domingos, reza
el Rosario, hace sus cuadros y sus cosas sobre la
Virgen, sobre la Ultima Cena, es una mujer bastante
creyente y hace seis meses me pidio ir a firmar un
papel, para que el dia que ella pierda la dignidad
humana, pueda hacer uso de la eutanasia.

Presidente:
Adelante doctora Luzma, para terminar.

Continuaconelusodelapalabrala Honorable
Representante Luz Maria Mianera Medina:

Y claro que fui y la acompané porque es su
derecho, y claro que si ese dia llega, yo quisiera
que mi madre se fuera de un infarto fulminante,
sin sufrimiento y sin dolor, pero si ese dia llega
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yo la voy a acompaiar y seguramente lloraré como Triana Quintero Julio César No Vot6
llore a Rodrigo y seguramente me dolera, como me Uribe Mufioz Alirio No
duele cada vez que mi mama es hospitalizada en su Uscategui Pastrana José Jaime Si
avanzada edad, pero le respetaré su condicion de Wills Ospina Juan Carlos Si

dignidad, jamas me atreveré a sobarle su condicion
de dignidad.

Esta no es una norma para que la gente toda
aquella que tenga enfermedades, pueda llegar a la
eutanasia, eso no es verdad, es una norma para que
el respeto por la dignidad humana sea una decision
individual y no un asunto colectivo, es el problema
de mi condicion de dignidad, y eso mismo le pido
a mis hijos y le pido hoy al Congreso, si esta mujer
pierde la posibilidad de condicion de vida digna en
todo lo que ella implica, permitanme una muerte
con dignidad, permitamoselo a todos los hombres
y mujeres colombianos y colombianas que no
quieren perder por una norma absurda, su derecho
a la vida digna. Muchas gracias Presidente.

Presidente:

A usted doctora Luz Maria. Sefora Secretaria,
favor sirvase llamar a lista para votar la proposicion
que solicita el archivo de este proyecto.

Secretaria:

Si sefior Presidente, llamo a lista para la votacion
de la de este Proyecto de Ley Estatutaria.

Honorables Representantes:

Pregunto ¢ Si hay algiin honorable Representante
que no haya votado? Puede cerrar la votacion.

Presidente:

Cierre el registro sefiora Secretaria, anuncie el
resultado.

Secretaria:

Presidente han votado Treinta (30) honorables
Representantes, por el SI siete (7) por el NO
veintitrés (23). Asi que ha sido NEGADA la
solicitud de archivo de este proyecto.

Presidente:

Anuncie proyectos seflora Secretaria. Sefiora
Secretaria sirvase llamar a lista para entonces votar
el Informe con el que termina la ponencia.

Secretaria:

Si Presidente, llamo a lista para la votacion de la
proposicidn que solicita dar Primer Debate suscrita
por la mayoria de los Congresistas. Van a votar la
proposicion que solicita dar Primer Debate suscrita
por la mayoria de los ponentes, en cabeza de los
dos Coordinadores Juan Carlos Lozada y Gabriel
Becerra.

Honorables Representantes:

Alban Urbano Luis Alberto No

Arbeldez Giraldo Adriana Carolina No Alban Urbano Luis Alberto Si
Ardila Esp’iilosa Caﬂos Adolfo No Votd Arbeldez Giraldo Adriana Carolina Si
Becerrg Yal}ez Gabriel - - N(,) Ardila Espinosa Carlos Adolfo No Votd
Cadavid Marquez Hernan Dario Si Becerra Yafier Gabriel Si
Campo Hurtado Oscar Rodrigo No Voto -

Castillo Advincula Orlando No Cadavid Marquez Hernan Dario No Voto
Castillo Torres Marelen No Vot Campo Hurtado Oscar Rodrigo No Voto
Caicedo Rosero Ruth Amelia No Vot6 Castillo Advincula Orlando Si
Correal Rubiano Piedad No Castillo Torres Marelen No Voto
Cortes Dueias Juan Manuel Si Caicedo Rosero Ruth Amelia No
C(,)tes Martinez Karyme Adrana N? Correal Rubiano Piedad Si
g:ﬁ Xgiﬁiﬁ:igﬁard{) I\SIE) Cortés Duefias Juan Manuel No Voto
Goémez Gonzalez Juan Sebastian No C(’)tes Martinez Karyme Adrana Si
Isaza Buenaventura Delcy Esperanza No Voté Diaz Mateus Luis Eduardo No
Jiménez Vargas Andrés Felipe No Votd Garcia Soto Ana Paola Si
Juvinao Clavijo Catherine No Gomez Gonzalez Juan Sebastian Si
Landinez Suarez Heraclito No Isaza Buenaventura Delcy Esperanza No Voto
Lozada Vargas Juan Carlos No Jiménez Vargas Andrés Felipe No Vot6
Méndez Hernandez Jorge : No Juvinao Clavijo Catherine Si
Mosquera To.rres James Hermenegildo No Voto Landinez Suarez Heréclito Si
Munera Medina Luz Maria No Lozada Vargas Juan Carlos Si
Ocampo Giraldo Jorge Alejandro No . ; ;
Osorio Marin Santiago No Méndez Hernandez Jorge Si
Pefiuela Calvache Juan Daniel Si Mosquera Torres James Hermenegildo No Voto
Polo Polo Miguel Abraham No Voto Minera Medina Luz Maria Si
Quintero Amaya Didgenes No Ocampo Giraldo Jorge Alejandro Si
Quintero Ovalle Qarlos Felipe No Osorio Marin Santiago Si
Rueda Caballero Alvaro Leonel No Pefiuela Calvache Juan Daniel No
Sanchez Arango Duvalier No Polo Polo Miguel Abraham No Vot
Sanchez Leon Oscar Hernan Excusa Quintero Amaya Dibgenes Si
Sanchez Montes de Oca Astrid No : . .
Sarmiento Hidalgo Eduard Giovanny Excusa Quintero Ovalle Qarlos Felipe Si
Suarez Vacca Pedro José No Rueda Caballero Alvaro Leonel Si
Tamayo Marulanda Jorge Eliécer No Sanchez Arang(? Duvalier Si
Tovar Tryjillo Victor Andrés Si Sanchez Leon Oscar Hernan Excusa
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Sinchez Montes de Oca Astrid i Politica de Colombia”, acumulado con
Sarmiento Hidalgo Eduard Giovanny Excusa el Proyecto de Acto Legislativo namero
Suarez Vacca Pedro José Si 019 de 2022 Camara, por el cual “se
Tamayo Marulanda Jorge Eliécer Si modifican los articulos 45 y 65 de la
Tovar Trujillo Victor Andrés No Constitucion Politica estableciendo el
Triana Quintero Julio César No Voto derecho fundamental a la alimentacion y
Uribe Mufioz Alirio Si a no padecer hambre”, acumulado con el
Uscategui Pastrana José Jaime No Voto Proyecto de Acto Legislativo nimero 051
Wills Ospina Juan Carlos No de 2022 Camara, por medio del cual “se

Pregunto (Si hay algiin honorable Representante
que no haya votado? Presidente, puede usted cerrar
la votacion.

Presidente:

Se cierra la votacion, sefiora Secretaria por
favor anuncie el resultado.

Secretaria:

Presidente han votado veintiocho (28)
honorables Representantes, por el SI veintitrés
(23) votos, por el NO cinco (5). Ha sido
APROBADA la proposiciéon con que termina el
informe de ponencia con la mayoria exigida en la
Constitucion y la ley, toda vez que esta es una Ley
Estatutaria.

Presidente:

Sefiora Secretaria, favor anuncie proyectos, se
cita para mafiana a las 9:00 de la mafiana.

Secretaria:

Anuncio por instrucciones suyas los proyectos
que se discutiran y votaran en la proxima sesion:

* Proyecto de Ley Estatutaria numero 006
de 2022 Camara, por medio de la cual “se
regula el acceso al derecho fundamental
a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan
otras disposiciones.”

e Proyecto de Acto Legislativo niumero
066 de 2022 Camara, por medio del cual
“se modifican los articulos 49, 287 y 317
de la Constitucion Politica de Colombia,
se regularizard el uso de cannabis para
mayores de edad y se asignan tributos a
favor de los municipios y departamentos.”

* Proyecto de Acto Legislativo numero
139 de 2022 Camara, por el cual “se
modifican los articulos 328 y 356 de la
Constitucion  Politica otorgandole la
categoria de Distrito Turistico, Cultural,
Historico y de Tecnologia al Municipio de
Puerto Colombia en el Departamento del
Atlantico”.

* Proyecto de Acto Legislativo niumero 089
de 2022 Camara, por el cual “se otorga la
categoria de Distrito Especial, Turistico,
Portuarioy Cultural a la Ciudad de Girardot
en el Departamento de Cundinamarca”.

* Proyecto de Acto Legislativo numero
005 de 2022 Camara, por el cual “se
modifica el articulo 65 de la Constitucion

modifica el articulo 65 de la Constitucion
Politica de Colombia”.

*  Proyecto de Acto Legislativo nimero 120
de 2022 Camara, por medio del cual “se
modifican los articulos 67, 68, 69 y 189
de la Constitucion Politica, y se crea la

’

Superintendencia de Educacion”.

* Proyecto de Acto Legislativo nimero 185
de 2022 Camara, por el cual “se otorga
al municipio de Manizales (CALDAS) la
categoria de Distrito Especial - Eje del
Conocimiento”.

* Proyecto de Acto Legislativo niumero
117 de 2022 Camara, por medio del cual
“se modifican los articulos 356 y 357 de la
Constitucion Politica de Colombia”.

* Proyecto de Acto Legislativo numero
077 de 2022 Camara, por medio del cual
“se declara al campesino como sujeto
de especial proteccion, se le reconocen
derechos con enfoque diferencial y
se garantiza la consulta previa a las
comunidades campesinas”.

* Proyecto de Acto Legislativo numero
027 de 2022 Camara, por el cual “se
modifica el articulo 67 de la Constitucion
Politica de Colombia”, acumulado con el
Proyecto de Acto Legislativo numero 081
de 2022 Camara, por el cual se garantiza
la educacion preescolar y media”

* Proyecto de Acto Legislativo numero
156 de 2022 Camara, por medio del
cual “se modifican los articulos 171
y 262 de la Constitucion Politica de
Colombia”, acumulado con el Proyecto
de Acto Legislativo numero 162 de
2022 Camara, por medio del cual “se
modifica el articulo 171 de la Constitucion
Politica de Colombia con el fin de crear la
Circunscripcion Nacional Especial para
comunidades y pueblos afrocolombianos en
el Senado de la Republica.”

Presidente, han sido anunciados por
instrucciones suyas, los proyectos que se
discutiran y votaran para la proxima sesion. Se ha
levantado la sesion por instrucciones suyas siendo
las 1:11 de la tarde y se convocara por Secretaria
de acuerdo a su instruccion para mafana 9:00 de
la mafiana.

Anexos: Ciento cincuenta y dos (152) folios.
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LLAMADO A LISTA
H.R. MIEMBROS DE LA COMISION PRIMERA CONSTITUCIONAL 2022 - 2026
APELLIDOS Y NOMBRES PARTIDO POLITICO sy | tEcos. | SO | Liecos.
ALBAN URBANO LUIS ALBERTO Comunes’ N [
ARBELAEZ GIRALDO ADRIANA CAROLINA | Cambio Radical N v
ARDILA ESPINOSA CARLOS ADOLFO Partido Liberal B 4
BECERRA YANEZ GABRIEL Pacto Histdrico v [
[CADAVID MARQUEZ HERNAN DARIO Centro Democratico [%
CAMPO HURTADO OSCAR RODRIGO Cambio Radical - MIRA v
[CASTILLO ADVINCULA ORLANDO Consejo Comunitario del Rio Naya © 124
[CASTILLO TORRES MARELEN Liga de Gobernantes Anticorrupcién [ Vv
[CAICEDO ROSERO RUTH AMELIA Partido Conservador s /
[CORREAL RUBIANO PIEDAD Partido Liberal v, %
[CORTES DUERAS JUAN MANUEL Liga de Gobernantes Anticorrupcién | 1~ V4
[COTES MARTINEZ KARYME ADRANA Partido Liberal N [
DIAZ MATEUS LUIS EDUARDO Partido Conservador Vv v
GARCIA SOTO ANA PAOLA Partido de la U B [
GOMEZ GONZALEZ JUAN SEBASTIAN Juntos por Caldas . /
|SAZA BUENAVENTURA DELCY ESPERANZA _|Partido Conservador V. v
[IMENEZ VARGAS ANDRES FELIPE Partido Conservador ./
JUVINAO CLAVIO CATHERINE Alianza Verde . )
LANDINEZ SUAREZ HERACLITO Pacto Histdrico V.
LOZADA VARGAS JUAN CARLOS Partido Liberal / ./
MENDEZ HERNANDEZ JORGE Cambio Radical v
jo Comunitario M:
MOSQUERA TORRES JAMES HERMENEGILDO ﬁ‘;‘fg 0 o ar Maver de /
MUNERA MEDINA LUZ MARTA Pacto Histdrico i v,
OCAMPO GIRALDO JORGE ALEJANDRO Pacto Histdrico Y4
[OSORIO MARIN SANTIAGO Pacto Histérico y Verdes - 124
PERUELA CALVACHE JUAN DANIEL Partido Conservador [ [4
POLO POLO MIGUEL ABRAHAM g:jr:z;: Comunitario Fernando Rios N //
Asoclacion de Familias Desplazadas
QUINTERO AMAYA DIOGENES de Hacar| - ASOFADHACA P v v
Partido Liberal - Colombia Justa
QUINTERO OVALLE CARLOS FELIPE Libres 4 v
RUEDA CABALLERO ALVARO LEONEL Partido Liberal [ v
[SANCHEZ ARANGO DUVALIER Alianza Verde H v
[SANCHEZ LEON OSCAR HERNAN Partido Liberal ErclosSd| —
SANCHEZ MONTES DE OCA ASTRID Partido de la U L~ v
[SARMIENTO HIDALGO EDUARD GIOVANNY _[Pacto Histdrico Ex & N
SUAREZ VACCA PEDRO JOSE Pacto Historico B / N 2
TAMAYO MARULANDA JORGE ELIECER Partido de la U V. v/
TOVAR TRUJILLO VICTOR ANDRES Cambio Radical v Vv
TRIANA QUINTERO JULIO CESAR Cambio Radical v
URIBE MURNOZ ALIRIO Pacto Histérico L |V
USCATEGUI PASTRANA JOSE JAIME Centro Democratico P I
WILLS OSPINA JUAN CARLOS Partido Conservador 1/ v
ACTA NUMERO &; \S HORA DE INICIACION _\01& AW
recia Mhercdes, Sext-2a{ 22 HORA DE TERMINACION V31 .

Bogota D.C 28 de septiembre de 2022

Doctora

AMPARO JANETH CALDERON
Secretaria Comision

Camara de Representantes
Ciudad

Referencia: Excusa Inasistencia sesion plenaria

Porinstrucciones del Representante a la camara Doctor Oscar Sanchez, remito para
los fines pertinentes, excusa valida en los términos del articulo 90 de la Ley 5ta de
1992, para las sesiones de Comision primera que hubiere lugar entre el 28 de
septiembre del 2022 y el 3 de octubre de 2022, segln resolucién MD 2423 del 16
de septiembre de 2022.

De usted Cordialmente,

JOBERT RISCANEVO
UTL Representante Oscar Sanchez

Se adjunta resolucién o
CO7 “r W PHIML - ..
ChMar A DE Reri

28 SEP 222

A3 an
EsTlher

¥

REsoLucioN Ne MD- 2 4 13 DE 2022

MRS Cconcreso

16 SEP 2022

CONSIDERANDO

|| DE LA REPUBLICA
' DECOIOMBIA

“POR LA CUAL SE AUTORIZA UNA COMISION OFICIAL A UN HONORABLE REPRESENTANTE A LA
CAMARA"

LA MESA DIRECTIVA DE LA CAMARA DE REPRESENTANTES

En uso de sus facultades legales y en especial las que le confiere la Ley 52 de 1992, y

Que el numeral 8° del articulo 41 de la Ley 53 de 1992, faculta a la Mesa Directiva de la Cdmara de
Representantes, para autorizar Comisiones Oficiales de Congresistas fuera de la sede del Congreso
siempre que no impliquen utilizaclén de dineros del erario publico.

Que, el Representante a la Camara, doctor OSCAR HERNAN SANCHEZ LEON, mediante oficio de
fecha §eptlembre 14 de 2022, solicita ante la Mesa Directiva de la Corporacidn, autorizacién de
comision oficial para asistir en calidad de miembro del Parlamentario Andino a la seslén ordinaria
de esa organizacién internacional, a realizarse del 26 de septiembre al 03 de octubre del presente
afio, en la ciudad de Lima ~ Perii, Por tales motivos el Representante Sanchez Leén solicita el
permiso para toda la actividad congresual que se llegare a convocar del dia veintisiete (27) de
septiembre al tres (03) de octubre de 2022,

Que la Mesa Directiva de la Corporacién considera importante, conferir comisién oficial al
Representante a la Cdmara, dactor OSCAR HERNAN SANCHEZ LEON para que asista al evento
referido en el considerando anterior.

Que, en mérito de lo expuesto,

RESUELVE
ARTICULO PRIMERO: Conferir Comisién Oficial al Honorable Representante a la Cémara,
doctor OSCAR HERNAN SANCHEZ LEON, para que, en su calidad de
Representante elegida por esta Corporacién ante el Parlamento Andino,
participe de la seslon ordinaria del dia veintisiete (27) de septiembre al

tres (03) de octubre de 2022 en Lima - Perl, de conformidad con lo
expuesto en la parte motiva de la presente resolucién.

PARAGRAFO: La aslstencia por parte del Honorable Representante comisionado, no
genera el reconocimiento y pago de pasajes aéreos, alojamlento,
alimentacion y vlat{cos, salvo el salario y las prestaciones soclales
propias de su condicién congresual,

ARTICULO 20: La pi Fi rige a partir de la fecha de su expedicién.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE
Dada en Bogotd D.C.,

ETO
Vicepresiden?a?

—
JAIME LUYS LACOUTURE PENALOZA
Secretario General

ATIANA SANCHEZ PINTO
Segunda Vicepresidenta

CLAUDIA OYUELA HUFO; /
SECRETARIA GENERAL

RER concreso

Illll"l DE LA REPUBLICA

CAMARADERBAESINTANTES.

-

EDUARD | prers

SARMIENTO HIDALGO | =MAMFR=2S
Representante a la Camara

HR-EGSH-037-2022
(Cite este nimero para cualquier consulta o respuesta)

Bogotd D.C., 28 de septiembre de 2022

PARA: AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO
Secretaria Comisién Primera — Cadmara de Representantes

DE: EDUARD SARMIENTO HIDALGO
Representante a l[a Cdmara por Cundinamarca

Asunto: Excusa de inasistencia.

Cordial saludo,

A través de la presente me permito presentar excusa a la sesién de Comisién
Primera a desarroliarse el dia de hoy 28 de septiembre de 2022 toda vez
que asistiré a una invitacién realizada por el Concejo de Bogoté en donde se
realizard una audiencia publica sobre el proyecto de Acuerdo que crea la
Regién Metropolitana Bogota-Cundinamarca. Esta situacién impacta de forma
negativa la descentralizacién del departamento de Cundinamarca y sus
municipios.

Cordialmente,

FlL—TS.

EDUARD SARMIENTO HIDALGO
Representante a la Cdmara por Cundinamarca

Proyecté: Hernan Darfo ==

Anexo: Pleza de convocatoria en un (01) folio
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EL CONCEJO DE BOGOTA te invita a participar en la AUDIENCIA PUBLICA

REGION

SEPTIEMBRE | ="
o

‘O CONCEJO de BOGOTA  #AudienciaBogotéRegion

LISTADO DE VOTACION

FECHA Hhraneales Seoh 28\
[ S

H.R. MIEMBROS DE LA COMISION PRIMERA CONSTITUCIONAL 2022 - 2026
APELLIDOS Y NOMBRES FILIAC. SIL ! NO SI ' NO SI_! NO
ALBAN URBANO LUIS ALBERTO Comunes 15 Al |
ARBELAEZ GIRALDO ADRIANA CAROLINA __|Cambio Radical g : H
ARDILA ESPINOSA CARLOS ADOLFO Partido Liberal P4 e !
BECERRA YANEZ GABRIEL Pacto Histérico AX X 1
CADAVID MARQUEZ HERNAN DARIO! Centro Democratico .t 7 !
CAMPO HURTADO OSCAR RODRIGO Cambio Radical - MIRA A !
ICASTILLO ADVINCULA ORLANDO Consejo Comunitario del Rio Naya X< i
CASTILLO TORRES MARELEN Liga de Gobernantes Anticorrupcién i i
CAICEDO ROSERO RUTH AMELIA Partido Conservador I
CORREAL RUBIANO PIEDAD Partido Liberal = j
ICORTES DUENAS JUAN MANUEL Liga de Gobernantes Anticorrupcion I
[COTES MARTINEZ KARYME ADRANA Partido Liberal Pdard i
D[AZ MATEUS LUIS EDUARDO Partido Conservador X, !
[GARCIA SOTO ANA PAOLA Partido de la U X3 1
GOMEZ GONZALEZ JUAN SEBASTIAN Juntos por Caldas A i
ISAZA BUENAVENTURA DELCY ESPERANZA |Partido Conservador / ' |
JIMENEZ VARGAS ANDRES FELIPE Partido Conservador i
JUVINAO CLAVIO CATHERINE Alianza Verde d V4 )
LANDINEZ SUAREZ HERACLITO Pacto Histérico X 1
LOZADA VARGAS JUAN CARLOS Partido Liberal e B
MENDEZ HERNANDEZ JORGE Cambio Radical e T
Consejo Comunitario Mayor de [ '
MOSQUERA TORRES JAMES HERMENEGILDO| 0722 (R TUATe M X i
IMUNERA MEDINA LUZ MARTA Pacto Histérico X ] e
OCAMPO GIRALDO JORGE ALEJANDRO Pacto Histérico N | H
OSORIO MARIN SANTIAGO Pacto Histérico y Verdes X g |
PENUELA CALVACHE JUAN DANJEL Partido Conservador X : ,;7x' ;
Consejo Comunitario Fernando Rios
POLO POLO MIGUEL ABRAHAM Hidalu’g /]/ /'i |
Asociacion de Familias Desplazadas
QUINTERO AMAYA DIOGENES e Hacarl - ASOFADHACA :x< Ve . *.*
Partido Liberal - Colombia Justa T T T
QUINTERO OVALLE CARLOS FELIPE L bres \< S i
|RUEDA CABALLERO ALVARO LEONEL Partido Liberal NG H
SANCHEZ ARANGO DUVALIER Alianza Verde < |
[SANCHEZ LEON OSCAR HERNAN Partido Liberal e oo S H
SANCHEZ MONTES DE OCA ASTRID. Partido de la U N !
SARMIENTO HIDALGO EDUARD GIOVANNY _|Pacto Histérico F~ Y 1
[SUAREZ VACCA PEDRO JOSE Pacto Histérico A INE )
TAMAYO MARULANDA JORGE ELIECER Partido de a U ~
[TOVAR TRUJILLO VICTOR ANDRES Cambio Radical =4 < |
TRIANA QUINTERO JULIO CESAR Cambio Radical 7
URIBE MUROZ ALIRIO Pacto Histdrico S
USCATEGUI PASTRANA JOSE JAIME Centro Democratico 7 7
[WILLS OSPINA JUAN CARLOS Partido Conservador [ 1
TOTAL

7. (l{, t‘rx-‘ii,n I:
MARELEN
CASTILLO
UTL-064-2022

Bogoté D.C,, 27 de septiembre de 2022

et el con
oser T
JUAN CARLOS WILLS OSPINA 2 1 SEP z“,lz
Presidente

Comisién Primera
Cémara de Representantes
Ciudad

REF:  Solicitud retiro Ponencia de Archivo.Proyecto de Ley Estatutaria No.
006 de 2022- Camara:
“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo lo modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones” (EUTANASIA)

Reciba un cordial saludo, Sefior Presidente:
De manera atenta, en mi calidad de ponente del proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de
2022, me permito solicitar retiro de la Ponencia de archivo, presentada ante dicha Comisién

en dias pasados.

De igual manera manifiesto que me uno a la ponencia NEGATIV,
Representante JOSE JAIME USCATEGUI PASTRANA. N Juat

présentada por el
edua

Cordialmente,

.Repre;séntante ala Camara

i oo
T eV § ¢ Ny pEEE
=R 020G 2 ii b
LISTADO DE VOTACION
TR, MIEMBROS DE LA COMISION PRIMERA CONSIITUCIO!
APELLIDOS Y NOMBRES [FILIAC. St 1 W SI NO SI_! NO
ALBAN URBANO LUIS ALBERTO Comunes A 1
ARBELAEZ GIRALDO ADRIANA CAROLINA __[Cambio Radical 14 4 ;
[ARDILA ESPINOSA CARLOS ADOLFO Partido Liberal IS . H
BECERRA YANEZ GABRIEL Pacto Historico HES oY N
[CADAVID MARQUEZ HERNAN DARIO Centro Democrético 1K ~ '
CAMPO HURTADO OSCAR RODRIGO Camblo Radical - MIRA [ | I
CASTILLO ADVINCULA ORLANDO Consejo Comunitario del Rio Naya N4 ~E :
CASTILLO TORRES MARELEN Liga de Gobernantes Anticorrupcién 1< Y H
CAICEDO ROSERO RUTH AMELIA Partido Conservador ~ X
CORREAL RUBIANO PIEDAD Partido Liberal Pl ~
CORTES DUENAS JUAN MANUEL Liga de Gobernantes Anticorrupcién A
COTES MARTINEZ KARYME ADRANA Partido Liberal ;
DIAZ MATEUS LUIS EDUARDO Partido Conservador T K ~ !
GARCIA SOTO ANA PAOLA Partido de la U pd
GOMEZ GONZALEZ JUAN SEBASTIAN Juntos por Caldas SR
ISAZA BUENAVENTURA DELCY ESPERANZA _|Partido Conservador O
)IMENEZ VARGAS ANDRES FELIPE Partido Conservador X <
UVINAO CLAVIJO CATHERINE Alianza Verde ~C i~
LANDINEZ SUAREZ HERACLITO Pacto Histérico > e
LOZADA VARGAS JUAN CARLOS Partido Liberal X T X
MENDEZ HERNANDEZ JORGE Cambio Radical T
onsejo Comunitario Mayor de i :
MOSQUERA TORRES JAMES HERMENEGILDO ﬁwit;_ cocoman Y N 12X
MUNERA MEDINA LUZ MARIA Pacto Histérico / 7
OCAMPO GIRALDO JORGE ALEJANDRO Pacto Histérico IS B4
OSORIO MARIN SANTIAGO Pacto Historico y Verdes NE
PENUELA CALVACHE JUAN DANIEL Partido Conservador ~ X
OLO POLO MIGUEL ABRAHAM g?;as!?: Comunitario Fernando Rios /‘( )
4 Asociacién de Familias Desplazadas T
QUINTERO AMAYA DIOGENES et - ASOrADHACA | 1 )( I)(
Partido Liberal - Colombia Justa !
QUINTERO OVALLE CARLOS FELIPE | tbres '\( R4 :
RUEDA CABALLERO ALVARO LEONEL Partido Liberal 4 :
SANCHEZ ARANGO DUVALIER Alianza Verde X A
SANCHEZ LEON OSCAR HERNAN Partido Liberal e gOSPY
SANCHEZ MONTES DE OCA ASTRID Partido de la U = T
FSARMIENTO HIDALGO EDUARD GIOVANNY _|Pacto Histérico 4 AT
SUAREZ VACCA PEDRO JOSE Pacto Histdrico X e
[TAMAYO MARULANDA JORGE ELIECER Partido de la U N XX
TOVAR TRUJILLO VICTOR ANDRES Cambio Radical pd
[TRIANA QUINTERO JULIO CESAR Cambio Radical X <
URIBE MUNOZ ALIRIO Pacto Histérico - P T
USCATEGUI PASTRANA JOSE JAIME Centro Democratico > [ '
[WILLS OSPINA JUAN CARLOS Partido Conservador X T |
] TOTAL B
recin S Rered ey %QDVU’\,\ 27 28 S\
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Bogotd, D. C., 27 de septiembre de 2022
Doctor

JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comisién Primera
Cémara de Representantes

Asunto: Impedimento
Respetado Sefior presidente,

Con fundamento en lo contemplado en la Ley 5ta de 1992 y normas concordantes,
declaro que me encuentro impedido para participar en fa discusién y votacién del
proyecto ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cémara “Por medio de la cual se regula el
acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modaiidad de muerte
médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”, por cuanto potencialmente
beneficiaria a familiares que se encuentran en el primer y segundo grado de
consanguinidad al ejercer la profesién de médicos

Jjggaéﬁazz\nsﬁra{

Representante a la Cdmara, A_x;chTﬁ'Ego de San Andrés,
Providencia y-Santa Catalina
Partido Cambio Radica

Atentamente,

TOMISION PRIMERA,

NEGADO

-
GAMARA DE

24 SEP 2022
929 avi

. HORA:EI
FIRMA:

acTane (S |

[P e
»LOS TOLIMENSES
B

Bogota D.C,, 28 de septiembre de 2022

Doctor

JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comision Primera
Camara de Representantes

Asunto. Impedimento

Con fundamento en lo contemplado en la Ley 5 de 1992 y normas concordantes, declaro que
me encuentro impedida para participar en la discusién y votacién Proyecto de Ley Estatutaria
No. 006 de 2022 Camara “Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a
la muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones” por cuanto potencialmente beneficiaria a familiares que se encuentran en el
primer y segundo grado de consanguinidad al ejercer la profesion de médicos.

NECABS

o= 28 - 98 SEP 20
__ lacTAa ne A8 |

& &
NLHEZ
#UnidosParaAvanzar

Bogota, 28 de septiembre de 2022
PROPOSICION

Agréguese dos Paragrafos y Modifiquese el articulo 3 def Proyecto de Ley Estatutaria
No. 006 de 2022 Cémara "Por medio de la cual se regula el acceso al derecho
fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se
dictan otras disposiciones”, el cual quedara asi:

Articulo 3. Definiciones. Para el cumplimiento de esta ley se tendran en cuenta las
siguientes definiciones:

3.1.  Derecho a morir dignamente. Es un derecho fundamental, compiejo, autonomo
e independiente, conexo con la dignidad humana, con la autonomia individual, con la
salud, con la intimidad personal y familiar, con el acceso a la informacién, con el libre
desarrolio de la personalidad y con la prohibicién de sufrir tratos crueles, inhumanos o
degradantes. Le permite a la persona tener control y tomar todas las decisiones, libres e
informadas, sobre el proceso de su muerte. Este derecho comprende todas las opciones
al final de la vida y el cuidado integral del proceso de la propia muerte. Eso incluye los
cuidados paliatives; la adecuacion o suspension del esfuerzo terapéutico y fa muerte
médicamente asistida.

3.2.  Muerte médicamente asistida. Es una de las modalidades constitucionalmente
reconocidas para el ejercicio del derecho a morir dignamente. Es un procedimiento
médico mediante el cual un profesional de la medicina induce la muerte de manera
anticipada a una persona que asi lo ha solicitado. La solicitud emana de la decision libre,
expresa, autbnoma, especifica, clara, informada, inequivoca y reiterada de la persona en
atencion a que padece intolerables sufrimientos fisicos o psiquicos relacionados con una
enfermedad grave e incurable o con una lesion corporal.

3.3. Documento de Voluntad Anticipada-DVA, Es un documento con valor juridico
y cuyo contenido debe ser acatado y respetado. En este documento ia persona en forma
anticipada manifiesta de manera libre, expresa, auténoma, especifica, clara, consciente,
inequivoca e informada su voluntad y consentimiento respecto del acceso al derecho a
morir dignamente. Ello puede incluir sus deseos respecto del acceso a cuidados
paliativos, a la interrupcién o adecuacion de los esfuerzos terapéuticos y a la muerte
médicamente asistida. También puede adoptar decisiones respecto de temas
econdmicos, patrimoniales y relacionadas con otros asuntos de su vida personal para
que sean ienidos en cuenta una vez haya muerto.

El contenido de los documentos de voluntad anticipada puede ser modificado, sustituido
o revocado por su suscriptor en cualquier momento, pero su contenido sera de obligatorio
cumplimiento una vez la persoha no se encuentre en capacidad de decidir ni de
manifestar su voluntad y se acredite el cumplimiento de los requisitos legales para ejercer
el derecho a morir dignamente.

3.4. Enfermedad incurable avanzada: Aquella enfermedad o condicion patoldgica
cuyo cursa s progresivo y gradual, con diversos grados de afectacion. Se caracteriza
por la generacion de sufrimiento fisico o psiquico y por tener una respuesta variable a
los tratamientos especificos y por conducir de manera probable, a la muerte de quien la
padece.

3.5. Enfermedad terminal: Enfermedad médicamente comprobada avanzada,
progresiva e incontrolable, que se caracteriza por la ausencia de posibilidades
razonables de respuesta al tratamiento, por la generacion de sufrimiento fisico o psiquico
a pesar de haber recibido el tratamiento disponible y cuyo pronéstico de vida es inferior
a seis (6) meses.

3.6. Adecuacion de los esfuerzos terapé ticos: La decision de la persona de
adaptar, suspender, interrumpir, retirar o no iniciar el plan de tratamiento terapéutico
cuando este no cumpla con |os principios de proporcionalidad terapéutica, o la persona
no lo considera Util para sus intereses conforme a su condicion médica o a su criterio de
vida digna.

3.7. Participantes en la aplicacion de la muerte médicamente asistida. Para los
efectos de esta ley se tendran por participantes en el proceso que conduce a la aplicacién
de la muerte médicamente asistida a los siguientes sujetos o actores: el solicitante para
recibir la muerte médicamente asistida, la familia del solicitante, el profesional de la
medicina designado para aplicar la muerte médicamente asistida, la entidad promotora
de salud del solicitante, la institucion prestadora de salud encargada de aplicar el
procedimiento de la muerte médicamente asistida y las personas que integren el Comité
cientffico interdisciplinario para morir dignamente.

3.8. _Comité Cientifico Interdisciplinario_para Morir Dignamente. Para los efectos
de esta ley el Comité Cientifico interdisciplinario para Morir Dignamente se entenderan
por aquellos conformados para evaluar la solicitud, aprobar o denegar la eutanasia, asi
como Vigilar y acompariar el trémite del procedimiento verificando que, en cada paso se

cumpla con los requisitos, el consentimiento de [a persona enferma v la reiteracion de la
voluntad.

Paragrafo 1. Podran considerarse como participantes seglin sea el caso y dentro de los
limites fijados en la jurisprudencia, los reglamentos y esta ley, estara conformado por
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tres personas, un médico con especialidad en |a patologia que sufra el paciente, diferente
al medico tratante, un Abogado y un Psiquiatra o Psicélogo clinico dentro la entidad

prestadora del servicio de salud.

Parégrafo 2, El Gobierno Nacional a través del Ministerio de Salud reglamentara dentro
de los seis (6) meses siquientes a [a expedicién de la presente ley, los aspectos
esenciales de conformidad con sus competencias constitucionales v reglamentarias.

la-Rrocuraduria-Ges -deda-Nacidn_la-Def {a-del-RPueblo--ia-St i d ia-d
T 7 P EEREa-&
Salud-las-S raunicipales—v-distrital de-salud—yvel-Mini io—de—Salud—,
g (id Y et
Prat, i5n-Sacialol tidad ave-hag SUS-\
€ 12gan-sds-v S

A@J(E‘&'\NC%EZU oméi/ﬁgng‘s

H. Representayfte por el Chocéd

= {—;ANI}'\R}-\ DE REPRESENTANTES

24 SEP 2022
0.4,

#UnidosPargfvanzar
Bogota, 28 de septiemibre de 2022

PROPOSICION

Agréguese un Pararafo v Modifiguese ¢l articulo 8 del Proyecto de Ley Estatutaria No.

008 de 2022 Camara “Por medic de la cual se regula el acceso al derecho fundamental
a la muerie digna bajo la modalicad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”, el cual guedara asi:

Articulo 8. Al del por parte del ministerio pdblico y ia
Superintendencia de Salud. La Superintendencia de Salud, o la entidad que haga sus
veces, en gjercicio de sus competencias debera velar por que las empresas, entidades
¢ instituciones del sector salud, en especial las instituciones prestadoras de salud y las
entidades promotoras de salud, cumplan las disposiciones contenidas en la presente ey
v garahticen el ejercicio del derecho a morir dignamente, en particular en fa modalidad
de muerte médicamente asistida. La entidad debera intervenir cuando advierta que ello
no ocuira, & través de los mecanismos previstos para ello,

La Defensorfa del Pueblo instruira, orientaré y asesorara a los habitantes del territorio
nacional y a los colombianos en el exierior en el ejercicio y defensa de su derecho
fundamental a morir dignamente ante las autoridades competentes o entidades de
caréacter privado. La Defensoria del Pueblo también promovera y divulgard el contenido
de la presente Ley y los requisitos, condiciones y modalidades para ejercer el derecho a
morir dignamente en particular en la modalidad de muerte médicamente asistida.

Pardgrafo. La Superintendencia de Salud v la Procuradurfa General de la Nacion o la
entidad que hada sus veces garantizaran dentro de sus competencias legales el correcto
cumplimienta de las disposiciones contenidas en la presente le!
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PROPOSICION

Modifiguese el articulo 13 del Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara “Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones’, el cual
quedara asi:

Articulo 13. Derechos de la familia de la persona que pretende ejercer su derecho
a morir dignamente. Las personas denfro del cuarto grado_(4°)segunde de
consanguinidad, afinidad y quienes mantuvieron un vinculo afectivo de quien pretende
ejercer su derecho a morir dignamente tienen derecho a gozar de acompafiamiento
médico, social, espiritual y psicoldgico para contener o manejar los efectos o
consecuencias negativas que podrian derivarse tanto de la decision de solicitar el
procedimiento de acceso a la muerte digna, como del propio deceso del paciente.
Gozaran de este derecho antes, durante y después de que su familiar acceda a los
servicios contemplados en cualquiera de las modalidades reconocidas para ejercer el
derecho a morir dignamente.
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Bogota, 28 de septiembre de 2022
PROPOSICION

Modifiouese el articulo 16 del Proyecto de Ley Estatutaria No.-006 de 2022 Camara "Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”’, el cual
quedara asi:

Arifculo 16. Participantes. Seran participantes en el proceso para acceder a la muarte
médicamente asistida en mayores de edad:
1. Elsolicitante mayor de edad que desea recibir la muerte médicamente asistida;

. las personas hasta dentro del cuarto grado_(4°)segunde de consanguinidad,
afinidad y guienes mantuvieron un vinculo afectivo del solicitante;
el profesional de la medicina designado para aplicar la muerie médicamente
asistida;
|z entidad promotora de salud del soficitanie;
. la institucién prestadora de salud encargada de aplicar el procedimiento de la

muerte médicamente asistida;

e e

il

8. quienes testifiquen en el proceso de formalizacion del consentimiento y;
7. las personas que integren el Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir
Dignamente.
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PROPOSICION

Modifiguese el articulo 25 del Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara "Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan ofras disposiciones”, el cual
quedara asi:

Articulo 25, Del consentimiento sustituto. El consentimiento sustituto sera valido y
juridicamente vinculante para acceder a la muerte médicamente asistida como una forma
extraordinaria y excepcional de manifestacion del consentimiento. Operaré cuando la
persona se encuentre en estado vegetativo o esté imposibilitado para expresar su
voluntad. Se requerira un concepto médico basado en elementos objetivos para acreditar
el estado vegetativo o la imposibilidad de expresar el consentimiento.

El consentimiento sustituto podra ser expresado por parte de una persona dentro de los
cuarto grado (4°)segunde de consanguinidad, afinidad y quienes mantuvieron un vinculo
afectivo o _de quien sea el potencial receptor de la muerte médicamente asistida. La
persona encargada de manifestar el consentimiento sustituto debera considerar, a partir
de la informacion médica disponible, la decisién que persiga la mejor condicidn para la
persona que no puede expresar directamente su voluntad y la posicién que expresaria
esa persona en caso de estar consciente o habilitada para hacerlo.

En los casos en gue se pretenda hacer valer el consentimiento sustituto como medio
para acceder a la muerte meédicamente asistida el Comité Cientifico Interdisciplinario
para Morir Dignamente debera realizar un examen mas estricto del cumplimiento de los
ofros fres requisitos contenidos en el articulo 17 de la presente ley para acceder a la
muerte médicamente asistida.

ASTRID SANC] ﬁ DE oca
H. Representantg por el Chocé
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Bogota, 28 de septiembre de 2022
PROPQSICION

Modifiquese el articulo 27 del Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara "Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”, el cual
quedara asi:

Articulo 27, Del tramite de la solicitud. El Ministerio de Salud y Proteccién Social o la
entidad que haga sus veces reglamentara en un término de seis (6) meses, contados a
partir de la entrada en vigor de la presente ley, el tramite de la solicitud de acuerdo con
los previsto en las disposiciones de la presente ley y atendiendo a los siguientes
pardmetros:

1s La solicitud de la muerte medicamente asistida podra presentada de manera

verbal o escrita por medio de documento escrito, video, audio, otros medios

tecnoldgicos y en otros sistemas de comunicacion, siempre y cuando sea posible
comprobar la autoria e identificaciéon de quien realiza la solicitud y sea posible
establecer el contenido y sentido de la solicitud.

Se dispondra de un formato Unico para la solicitud, en caso de ser escrita.

3. Se contara con un proceso de doble verificacion o reiteracion de la voluntad del
solicitante y de los requisitos establecidos en la presente ley.

4. El profesicnal médico que reciba la solicitud y el Comité—Comité Cientifico
Interdisciplinario para Morir Dignamente seran los encargados de realizar las
correspondientes valoraciones y certificaciones del cumplimiento de los requisitos
para acceder a la muerte médicamente asistida.

5. Se determinara la forma en la cual se realizara el proceso asistencial para verificar
el cumplimiento de requisitos para acceder a la muerte médicamente asistida por
parte de los equipos médicos. Se sugerirdn, a los profesionales médicos, a las
Empresas Promotoras de Salud y a las Instituciones Prestadoras de Salud,
protocolos para realizar tales valoraciones.

6. La verificacion de que el consentimiento que se pretende hacer valer cumple con
los requisitos exigidos por |a presente ley debera realizarse dentro de los diez (10)
dias siguientes a la recepcion de la solicitud.

Z. Las valoraciones f 'J: diaite-las-cual ificard-elcumpliriiento-de-os
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realizarse dentro de Ios diez (10)d

el consentimiento cumple con los requisitos exigidos en la presente ley y en sus
normas reglamentarias.

8. La reiteracion del consentimiento, en-les-cases-en-qu , debera darse
dentro de los diez (10) dias calendario siguientes a la reallzamon de las
valoraciones # :H verifisara en cumplimiento de los
requisitos médicos para acceder a la muerte médicamente asistida.

9. El agendamiento de la aplicaciéon de la muerte médicamente asistida se
programara dentro de los quince (15) dias calendario siguientes a la fecha en que
se reitere el consentimiento o siguientes a la fecha en que se acredite el
cumplimiento de |a totalidad de requisitos para acceder a la muerte médicamente
asistida cuando no sea exigible |a reiteracion del consentimiento.

10.  El procedimiento de muerte médicamente asistida se programaré atendiendo al
interés y voluntad de la persona solicitante. Si asi lo desea la persona que solicita
la muerte médicamente asistida, ese servicio se le prestara en su domicilio. El
Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente vigilara que el
prooedlmlento se realice en la fecha ¥ hora que la persona determine.

11. A-eldaberde-inf - El profesional médico debera informar a
la persona solicitante su condicion medlca y las distintas opciones de tratamiento
a las que puede acceder, entre ellas el cuidado paliativo, la adecuacién o
suspension del esfuerzo terapéutico, la muerte médicamente asistida, entre otras.
La recepcion de dichos tratamientos no podré ser obligatoria, ni tampoco podra
entenderse como un requisito para solicitar la muerte médicamente asistida o
como limitante de la autonomia del paciente.

12, Se contara con un sistema de reporte de las actuaciones realizadas por parte del
equipo médico y del Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente
respecto de la verificacion de requisitos y de la aplicacién del procedimiento de la
muerte médicamente asistida. El sistema podra ser consultado por las autoridades
que ejerzan vigilancia y control del sistema de salud en caso de que se reporte
algin cuestionamiento sobre el cumplimiento de lo previsto en la presente ley.
De igual manera, todas estas actuaciones deberan registrarse en |a historia clinica
de quien solicita la muerte médicamente asistida desde el momento en el que se
recibe Ja solicitud. La informacion reportada respetara las normas vigentes en
materia de proteccion de datos personales y la confidencialidad de la historia
clinica.

13.  Se creard un sistema de informacion pdblico administrado por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social en el que las Entidades Promotoras de Salud deberan
reportar, de acuerdo con la informaciéon que le reporten las Instituciones
Prestadores de Salud, cada solicitud de acceso a muerie médicamente asistida

las-glales s

que realicen y cada procedimiento que culmine con el gjercicio a la muerte digna
del solicitante.

La informacién reportada respetara las normas vigentes en matetia de proteccion
de datos personales y la confidencialidad de la historia clinica. Solo™ contendra
informacion respecto de la enfermedad grave e incurable o lesidn que causé los
intensos sufrimientos fisicos y psiquicos, el medicamento administrado para asistir
en la muerte a la persona y el municipio o distrito en que se realizé el
procedimiento. No podré incluirse informacion que permita la individualizacion o
identificacion de la persona que ejercié o solicitd el ejercicio del derecho a morir
dignamente en fa modalidad de muerte médicamente asistida.

14.  Se dispondra de un procedimiento para los casos de rechazo de |a solicitud o para
cuando se requiera una segunda valoracion médica en cada una de las etapas
del tramite de la solicitud. Entede-gase;

15.  Las segundas valoraciones deberan hacerse dentro de los tiempos previstos en
los numerales 8, 7, 8 y 9 del presente articulo.

16.  Toda persona tendré derecho a ser informada sobre las razones por las cuales
fue aprobada o rechazada la realizacion del procedimiento de la muerte
médicamente asistida y podra pedir una segunda valoracién de los requisitos que
deberd ser realizada por personas diferentes a quienes realizaron la primera,

17.  Se dispondra de un procedimiento para solicitar la adecuacion del esfuerzo
terapéutico.

Paragrafo, El Ministerio de Salud y Proteccion Social o la entidad que haga sus veces
en conjunto con la Superintendencia de Salud, en el marco de sus funciones de
inspeccion, vigilancia y control, podran verificar si los procedimientos realizados por una
determinada institucion prestadora de salud o entidad promotora de salud para garantizar
el acceso al derecho a morir dignamente fueron idéneos y se cumplieron los requisitos
determinados en la presente ley. El documento en el cual se consignen esas
conclusiones debera ser remitido a la Procuraduria General de la Nacion.

Uy deo

Aleri L/g\ANCHE Mo s DE OCA

H. Representgnte por el Choco

‘*‘EP 7?2?




Pégina 34

Lunes, 31 de octubre de 2022

GACETA DEL CONGRESO 1357

#Un/dosParaAvanzar

. Bogota, 28 de septiembre de 2022
PROPOSICION

Modifiquese el articulo 30 del Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara "Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones’, el cual
quedara asi:

Articulo 30. Aplicacién de la muerte médicamente asistida. Verificada la validez del
consentimiento, el cumplimiento de todos los requisitos legaimente exigidos para acceder
a la muerte médicamente asistida, reiterado el consentimiento y verificada su validez en
los casos en que tal accion sea exigible se agendard la aplicacion de la muarte
meédicamente asistida.

La programacion de la muerte médicamente asistida debera darse dentro de los quince
(15) dias calendaric siguientes a fa fecha en que se reitere el consentimiento cuando ese
requisito sea exigible o dentro de los quince (15) dias calendario siguientes a la fecha en
que se acredita el cumplimiento de la totalidad de requisitos para acceder a la muerte
médicamente asistida cuando ne sea exigible la reiteracién del consentimiento.

Entre el momento en que la persona radique la solicitud y la prestacion del servicio de la
muerte médicamente asistida no podran pasar mas de cuarenta y cinco (45) dias
calendario siempre y cuando se acredite el correcto cumplimiento de todos los requisitos
legales y reglamentarios para acceder a la muerte médicamente asistida.
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PROPOSICION

Modifiguese el pardgrafo 1 del articulo 33 del Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de
2022 Camara "Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la

muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”, el cual quedara asi:

Articulo 33. Participantes. Seran participantes en el proceso para acceder a la muerte
médicamente asistida en nifios, nifias y adolescentes: el nifio, nifia o adolescente entre
los seis (6) y los dieciocho (18) afios que sea potencial receptor de la muerte
médicamente asistida, las personas hasta dentro del cuarto grado (4°) de
consanguinidad o afinidad del nifio, nifia o adolescente, quienes ejerzan la
representacion legal debrifie—nifia-o-adol te-entre-losseis{8)y-les-diecioche-{48)
afios-gue—sea—petensial del menor receptor de la muerte médicamente asistida, el
profesional de la medicina designado para aplicar fa muerte médicamente asistida, la
entidad promotora de salud del niffo, nifia o0 adolescente, la institucion prestadora de
salud encargada de aplicar el procedimiento de la muerte médicamente asistida, las
personas que integren el Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente,
quienes testifiquen en el proceso de formalizacion del consentimiento y el defensor de
familia.

J ol ‘;,& Lo
ASTRID SANCHE MONTES DE OCA
H. Representante por el Chocd
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PROPOSICION

Modifiguese el paragrafo 1 del articulo 36 del Proyacio de Ley Estatutaria No. 006 de

2022 Camara "Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la
muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”, el cual quedara asi:

Paragrafo 1. De manera extraordinaria y excepcional séra admisible el consentimiento
sustituto. La declaracion de voluntad anticipada como medio para manifestar el
consentimiento podra ser suscrita tnicamente por los nifios, nifias y adolescentes entre
los doce (12) y los dieciocho (18) afios siempre que se cumplan los requisitos previstos
en la presente ley para esos mecanismos de expresion del consentimiento.

Los padres y quienes ejerzan la representacion legal del nifio, nifia o adolescente no
podran suscribir declaraciones de voluntad anticipada sobre la eventual aplicacién de la
muerte médicamente asistida ni del ejercicio del derecho a morir dignamente de ningln
nifie, nifia o adolescente.

Siempre se deberd exigir la concurrencia de voluntades y consentimientes a os que hace
referencia el presente articulo. El nifio, nifia o adolescente que suscriba una declaracion
de voluntad anticipada deberd actualizarla al momento de cumplir los dieciocho arios, Si
no lo hace la declaracion suscrita cuando era menor de edad diecioshe-afias-perdera
toda validez. En ninglin caso se podran exigir ambos requisitos (consentimiento sustituto
y documento de voluntad anticipada) pues con uno de lfos dos, sumado a la manifestacion
de voluntad de'los padres, o de quienss ejerzan su representacion legal, basta.
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PROPOSICION

Modifiquese el articulo 42 del Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara “Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”, el cual
quedara asf:

Articulo 42. Del consentimiento sustituto. El consentimiento sustituto sera valido y
juridicamente vinculante para acceder a la muerte médicamente asistida como una forma
extraordinaria y excepcional de manifestacion del consentimiento. Operara
exclusivamente cuando el nifio, nifia o adolescente potencialmente receptor de la muerte
meédicamente asistida se encuentre en estado vegetativo o esté imposibilitado para
expresar su voluntad. Se requerira un concepto médico e interdisciplinario basado en
elementos objetivos para acreditar el estado vegetativo o ia imposibilidad de expresar el
consentimiento.

El consentimiento sustituto podra ser expresado por parte de una persona dentro del
cuarto grado (4°)segunde de consanguinidad, afinidad y quienes mantuvieron un vinculo
afectivo evidente de quien sea el potencial receptor de la muerte médicamente asistida.
La persona encargada de manifestar el consentimiento sustituto debera considerar a
partir de la informacién médica disponible la decision que persiga la mejor condicion para
el nifio, nifio o adolescente que no puede expresar directamente su voluntad y la posicién
que expresaria ese nifio, nifia o adolescente en caso de estar consciente o habilitada
para hacerlo,

En los casos en que se pretenda hacer valer el consentimiento sustituto como medio
para acceder a la muerte médicamente asistida todo el proceso debe darse en presencia
de un defensor de familia. El Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente
deberd realizar un examen mas estricto del cumplimiento de los ofros requisitos
contenidos en el articulo 34 de la presente ley, salvo el contenido en el numeral 6 para
acceder a la muerte médicamente asistida.

Paragrafo 1. Respecto del consentimiento sustituto de los padres o de quienes ejerzan
la representacion legal del nifio, nifia o adolescente potencialmente receptor de la muerte
médicamente asistida operaran fas reglas previstas en el articulo 24 de la presente ley.

Quienes den el consentimiento sustituto de los padres o de quienes ejerzan la
representacion legal del nifio, nifia o adolescente deberan ser personas dentro del cuarto
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PROPOSICION

Modifiquese el articulo 48 del Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara “Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”, el cual

-ado (4° it ; . -
grado_(4°)segundo de consanguinidad, o afinidad de consanguinidad o afinidad de los quedara asi:

padres o de quienes sjerzan la representacion legal del nifio, nifia o adolescente.

Articulo 48. Del Comité Cientifico Interdisciplinario. Las Entidades Promotoras de
Salud-EPS deberan contar dentro de las Instituciones Prestadoras de Salud ~IPS con un
Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente.

‘Q_’!&J\ /z/d/(}/w El Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente, o quien haga sus veces,
1D SANCY{EZ MONTES DE 0CA sera quien desde una perspectiva médica verifique el cumplimiento de los requisitos
fijados en la presente ley para la autorizacion y programacion del procedimiento para
hacer efectivo el derecho a morir dignamente bajo ia modalidad de muerte médicamente
asistida. En ningtin caso el Comité Clentifico Interdisciplinario para Morir Dignamente
podra evaluar la pertinencia y conveniencia de la manifestacién del consentimiento de la
persona solicitante y tampoco podran exigir el cumplimiento de requisitos adicionales.

H. Represgntante por el Choco

Las Entidades Promotoras de Salud-EPS tendran un deber de coordinacién de los
Comités Interdisciplinarios que se encuentren creados en Instituciones Prestadoras de
Salud —IP$S vinculadas a su oferta de servicios. Esta coordinaciéon debera garantizar
" siempre la continuidad de la prestacién del servicio y el ejercicio de los derechos de las
74 SEP 2822 personas solicitantes. Para garantizario deberan tener una instancia de coordinacion la
cual sera la dependencia encargada de gestionar, coordinar y garantizar la prestacion se
los servicios relacionados con el derecho a morir dignamente bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida.

Paragrafo primero. El Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente tendra
la obligacion de reportar cualquier posible irregularidad, falta, o delito con ocasion dei
cumplimiento de las disposiciones contenidas en la presente ley--Para-tal-fin-pondra-su

porte-en del-Ministericde-Salud vy Proteccién-Social—asicome-de-la
Superintendencia-de Salud,dela Rrocuraduria G | de la-Nacién,de-la-Def
dal-Pyebl la-Fi lia-G ¥ | de-la-Na i'nl las- tarh listrital o-muri " } )
salud-y- demis autoridad que-sean petent

Paragrafo segundo. La participacion de los integrantes del Comité Cientifico
Interdisciplinario para Morir Dignamente es personal e indelegable. No obstante, por
razones de fuerza mayor, caso fortuito o por existencia de conflictos de interés, Ia

— . Bogotd, D. C., 27 de septiembre de 2022

Doctor
lnstltur_:lon Prestadora de Salud debera _deslgnar‘ de manera inmediata, a los JUAN CARLOS WILLS OSPINA
profesionales que deban ocupar las plazas disponibles. Presidente Comisién Primera

« s P L Cémara de Representantes
Paragrafo tercero. En caso de que un solicitante de la muerte médicamente asistida se

encuentre dentro de los cuatro grados de consanguinidad o afinidad de algin integrante
del Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente ese integrante del Comité
se encontrara incurso en una casual de conflicto de interés.

Asunto: Proposicion de modificacién

Respetado,
El integrante del Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente incurso en el
conflicto de lpte‘res debera repoﬂ‘arlp por escrito anFe el Comite dentro de las veinticuatro ante la Comisidn Primera de la Cdmara de Representantes, proposicién de modificacién del
(24) horas siguientes y no podré ejercer sus funciones en el caso concreto. El medicd articulo 3 al proyecto ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara "Por medio de /a cual se reguia
debera ser sustituido de forma inmediata por un integrante ad hoc que integrara el Comité el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente
Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente respecto de ese caso concreto. _ asistida y se dictan otras disposiciones”. El cual quedara asi:

Con fundamento en lo contemplado en la ley 5ta de 1992 y normas concordantes, se presenta

Articulo 3, Definiciones. Para el cumplimiento de esta ley se tendran en cuenta las siguientes
definiciones:

3.1. Derecho a morir dignamente. Es un derecho fundamental, complejo, auténomo e
: L fo et o o

ASTRID SANGHEZ MONTES DE OCA personal-y-familiar < informacion,-coret rolto
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H. Repregentante por el Chocd : conl I3 v con la ia_individual.

r
Le permite a la persona tener control y tomar todas las decisiones, libres e informadas,
sobre el proceso de su muerte. Este derecho comprende todas las opciones al final de la
vida y el cuidado integral del procesc de la propia muerte. Eso incluye los cuidados
paliativos; la adecuacion o suspension de! esfuerzo terapéutico y la muerte médicamente
asistida.
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Atentamente,

=
_
GE MENDEZ HERNANDEZ

Rl presentan{e a la Cdmara, Ar de San Andrés,
Providencia y Santa Catalina
Partido Cambio Radical
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Mediante la presente se solicita la eliminacién de la expresién “(...) conexo con la dignidad
humana, con la autonomia individual, con la salud, con la intimidad personal y familiar, con
el acceso a la informacion, con el libre desarrollo de la personalidad y con la prohibicién de
sufrir tratos crueles, inhumanos o degradantes (...)", ello, teniendo en cuenta que la Corte
Constitucional en varias sentencias ha definido al derecho a morir dignamente como un
derecho auténomo, al dejar esta expresién se entiende que el mismo no goza de
independencia y autonomfa; por el contrario, por encontrarse conexo con otros derechos
fundamentales como lo son {a vida, la saludo, el libre desarrollo de la personalidad, entre
otros, requiere de la vulneracién de estos Gltimos para su garantia. Esto es lo que se conoce
como la teoria de la conexidad de los derechos fundamentales estudiada por la Corte
Constitucional.

La teoria de la Conexidad de los derechos fundamentales implicé en el constitucionalismo
colombiano la vulneracién de determinado derecho o derechos para garantizar otros no
encontrados en el titulo de derechos fundamentales de la Carta Magna. Asi, en el caso de
presentar una accién de tutela por vulneracién al derecho a la salud (derecho social),
correspondia al accionante presentar que este se encontraba en conexidad con el derecho
fundamental a la vida, esta era la Unica forma que tenfa el juez para tutelar el derecho a la
salud.

Ahora bien, esta teoria fue reevaluada por la Corte mediante sentencia T-227 de 2003
expresando: “los derechos fundamentales son aquelios que (i) se relacionan funcionalmente
con la realizacién de la dignidad humana, (ii) pueden traducirse o concretarse en derechos
subjetivos y (iii) encuentran consensos dogmaticos jurisprudenciales o de derecho
internacional, legal y reglamentario sobre su fundamentalidad”. Linea jurisprudencia que se
ha mantenido a dia de hoy, siendo la dignidad humana el nicleo esencial para delimitar la
fundamentalidad de un derecho en Colombia. }

En suma, se sugiere la eliminacién del aparte tachado por tres razones: 1) para no revivir
teorias desechadas por la Corte Constitucional desde hace mds de una década, esto es, los
derechos fundamentales por conexidad; 2) Evitar la imposicién de barreras en el acceso al
derecho a morir dignamente y 3) para que se entienda que el derecho a morir dignamente es
fundamental en si mismo.

Uy, L. L., £/ UE SEPUEMDIe ae ZU2Z

Doctor

JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comision Primera
Cémara de Representantes

Asunto: Proposicion de modificacion
Respetado,

Con fundamento en lo contemplado en la ley 5ta de 1992 y normas concordantes, se presenta
ante la Comision Primera de la Cémara de Representantes, proposicion de modificacién del
articulo 12 al proyecto ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara "Por medio de /a cual se regula
el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la d de muerte médi ite
asistida y se dictan otras disposiciones”. El cual quedard asi:

[Articulo 12. Monitoreo a las acciones para garantizar la accesibilidad. Cada actor del sistema
de salud, como resultado del ejercicio de identificacin de barreras del que trata el articulo
anterior, deberd entregar al Ministerio de Salud y Proteccién Social y a la Superintendencia
de Salud un informe detallado sobre los hallazgos encontrados en el término de un (1) mes
luego de realizado el ejercicio.

En el términc de siete (7) meses luego de entregado el informe del que trata el inciso
anterior, cada actor del sistema de salud deberd entregar al Ministerio de Salud y Proteccién
Social y a la Superintendencia de Salud un informe reportando las acciones adoptadas para
desmontar las barreras identificadas.

El Ministerio de Salud y la Superintendencia de Salud, dentro del marco de sus
competencias, podran ordenar la adopcién de medidas adicionales y corroborar la adopcién
de las medidas reportadas.

Pardgrafo nuev las entidades promotoras de salud las _institucione:
re: loras de salud dentro del infor: eberan incluir el niimero de acciones de
tutela en las cuales se vinculen como la parte i relaci con_temas

uacién o suspensién del esfuerzo terapéutico y la

dicamente asistida.

s,

JORGE MENDEZ HERRANDEZ

Representante a la Cdmara, Archipiélago de Sap
Providencia y- Santa B

Partido Cg

de cuidados paliativos, 1a a,
restacién de servicios para la muerte

Atentamente,

70 GEP W2
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MOTIVACION

Frente a la prestacidn de servicios para la muerte medicamente asistida se han presentado
irregularidades, como lo son las dilaciones injustificadas, impidiendo a los nacionales
colombianos acceder a este derecho fundamental. De alll, que la accién de tutela se haya
convertido en el medio frecuentado para acceder al derecho en mencién y en algunas
ocasiones, resolviendo la Corte Constitucional en sede de revisién, re victimizando a quienes
solicitan dicho procedimiento por las largas esperas, es por eso que a la fecha la fuente de
este derecho se encuentra en la jurisprudencia; verbigracia, sentencias T-970-14, T-060-20,
entre otras.

Entendiendo que fo buscado en los articulos 10, 11 y 12 del proyecto de ley estatutaria 006
de 2022 Cémara es establecer un sistema de control con relacién a la aplicacién de
procedimientos de muerte digna, se sugiere que dentro del informe requerido para las IPS y
EPS se incluya el nimero de acciones de tutelas en las cuales son vinculadas como accionadas
por irregularidades en los procesos de muerte asistida, cuidados paliatives. Ello con el
proposito de [levar un monitoreo en el cual se pueda determinar si los métodos utilizados por
aquelias estan funcionado en pro de desmontar las barreras de acceso al sistema de salud
que impidan el goce efectivo del derecho fundamental a la muerte digna.

v ) Bogotd, D. C., 27 de septiembre de 2022

Doctor

JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comisién Primera
Cémara de Representantes

Asunto: Proposicién de modificacion
Respetado,

Con fundamento en lo contemplado en la ley Sta de 1992 y normas concordantes, se presenta ante la
Comisién Primera de la Cémara de Representantes, proposicion de modificacién del articulo 15 al
proyecto ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara "Por medio de /a cual se regula el acceso al derecho
fundamental @ la muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”. El cual quedara asi:

Articulo 15. Medidas pedagégicas y educativas. El Ministerio de Educacion Nacional debera garantizar]
la incorporacién al proceso educativo de los nifios, nifias y adolescentes la ensefianza del valor de Ia|
vida y su relacién con [a responsabilidad social, la libertad, la autonomia de la persona, la dignidad|
humana y el libre desarrollo de la personalidad.

El Ministerio de Educacién Nacional, en asocio con el Ministerio de Salud y Proteccién Social y con las|
secretarias distritales y municipales de salud o las entidades que hagan sus veces deberan garantizar
la capacitacién de los actores del sistema de salud sobre el alcance, contenido, importancia |
modalidades de ejercicio del derecho fundamental a la muerte digna. También lo harén respecto del
contenido de la presente ley y de los deberes, derechos y obligaciones que les asisten en relacién con
las disposiciones contenidas en la presente ley y en las normas que la reglamenten.

El Ministerio de Educacién Nacional, en asocio con el Ministerio de Salud y Proteccién Social y con lasi
instituciones publicas y privadas de educacién superior deberd garantizar la capacitacion de los
estudiantes de-medicita que_cursan relacionadas con las ciencias _de la salud, sobre el
alcance, contenido, importancia y modalidades de ejercicio del derecho fundamental a la muerte digna.|
También lo harén respecto del contenido de la presente ley y de los deberes, derechos y obligaciones|
que les asisten en relacién con las disposiciones contenidas en la presente ley y en las normas que la
reglamenten.

Pardgrafo 1. Las medidas de las que trata el presente articulo deberdn realizarse al menos con

? e
—JORGE MENDEZ H

frecuencia anual.

Atentamente,

Providencia y'Santa Catalina
Partido Cambio Radical
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Con la presente se propone eliminar la expresién medicina y en su lugar agregar |a expresion “que
cursan carreras relacionadas con las ciencias de la salud,” considerando que dentro de esta ciencia no
se encuentra de manera exclusiva la carrera de medicina, también se puede observar la enfermeria,
fisioterapia, atencién prehospitalaria, entre otras, las cuaies estarfan exceptuadas de las capacitaciones
con relacion a la entrada en vigor del proyecto de ley 006 de 2022 Camara, En tal sentido, se sugiere
ser mas amplios en el uso de los términos y asi no dejar por fueras carreras de gran importancia en fa
implementacién del derecho fundamental bajo estudio.

Bogotd, D. C., 27 de septiembre de 2022

I

Doctor

JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comisién Primera
Cémara de Representantes

Asunto: Proposicién de modificacién
Respetado,

Con fundamento en lo contemplado en la ley Sta de 1992 y normas concordantes, se presenta
ante la Comisién Primera de la Cdmara de Representantes, proposicién de modificacion del
articulo 22 al proyecto ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cdmara "Por medio de /a cual se regula
el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente
asistida y se dictan otras disposiciones”. El cual quedara asi:

Articulo 22. Posibilidad de retracto. En cualquier momento del trémite de la muerte
médicamente asistida la persona solicitante podra retirar su consentimiento y desistir de su
solicitud y/o optar por otras alternativas en el marco del derecho a morir dignamente. El
desistimiento debera consignarse en la historia clinica d aciente por parte del
rofesional médico gue preste atencién a la persona solicitante.

Atentamente,

MENDEZ H NDEZ

Representante a la Cdmara, Afchipiélago de San Andrés,
Providencia-y Santa Catalina
Partido Cambio Radical

MOTIVACION

La historia clinica es el régistro obligatorio de las condiciones de salud del paciente y contiene
los datos de los pacientes de acuerdo con |a Ley 23 de 1981, por la cual se dictan normas en
materia de ética médica y de acuerdo con el articulo 34 “La historia clinica es el registro
obligatorio de las condiciones de salud del paciente. Es un documento privado sometido a
reserva que (nicamente puede ser conocido por terceros previa autorizacién del paciente o
en los casos previstos por la Ley”. Esto implica que [a historia clinica es un documento privado
en el cual se registran todos los datos sobre salud del paciente, de alli la importancia de
plasmar en ella el retracto de una persona solicitante respecto al derecho a morir dignamente.

Bogotd, D. C., 27 de septiembre de 2022

I

Doctor

JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comision Primera
Cémara de Representantes

Asunto: Prop
Respetado,

Con fundamento en lo contemplado en la ley 5ta de 1992 y normas concordantes, se presenta
ante la Comisién Primera de la Cdmara de Representantes, proposicién de eliminacién del
articulo 29 al proyecto ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cédmara “Por medio de la cual se regula
el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente
asistida y se dictan otras disposiciones”.

T P e A PRTRTAN) "y Seth
reuth - isth P =1 FE dicarmen
istida—puede—desist tod nto~—de—su—seficiud—Eldesistimiento—deberd

i’ 4 1. i & } 4 deb 3
for de—la—misma—maner A formatizd—elconsentirmiento—y—deberd
i I tdaiskowl ot det H to dol ! o 1Y
AsigRar A-ta-histeria-clinica—delpi PO det-profest 3 que-prest
) a-personas
Atentamente,

Representante a la Camara, Archipiélago de San Andrés,
Providencia y-Santa Catalina
Partido Cambio Radical
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El proyecto de ley estatutaria 006 de 2022 Cémara en su articulo 22 establece lo siguiente:

“Articulo 22. Posibilidad de retracto. En cualquier momento del trdmite de la muerte
médicamente asistida la persona solicitante podrd retirar su consentimiento y desistir
de su solicitud y/o optar por otras alternativas en el marce del derecho a morir
dignamente.”

Es decir, consagra el derecho al retracto en materia del tramite de muerte médicamente
asistida, por lo que el solicitante podra desistir de su consentimiento en cualquier momento.

Ahora bien, el articulo 29 del proyecto de ley de la referencia preceptia lo que se transcribe
a reglon seguido:

“Artfculo 29, Desistimiento de la solicitud. La persona que solicitd la muerte
médicamente asistida puede desistir en todo momento de su solicitud. El desistimiento
deberd formalizarse de la misma manera en que se formalizé el consentimiento y
deberd consignarse en la historia clinica del paciente por parte del profesional médico
que preste atencion a la persona,”

Lo anterior, también trata sobre el derecho al retracto cuando se ha dado el consentimiento
respecto a la aplicacién de la muerte medicamente asistida.

Entonces, se puede concluir que existe una duplicidad de normas entre los art‘iculos 22y 29,
por lo que se propone la eliminacion de este ultimo a fin de evitar confusién en la aplicaciéon
del derecho al retracto.

CARLOS FELIPE!

» QUINTERO OVALLE KEEIIEITIEY

PROPOSICION MODIFICATIVA

PROYECTO DE LEY ESTATUTARIA NO. 006 DE 2022
CAMARA,

"“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte
digna bajo la lidad de muerte médic asistida y se dictan otras
disposiciones”,

Modifiquese el articulo 1 al proyecto de ley, el cual quedard asi:

Articulo 1. Objeto. Esta ley estatutaria tiene por objeto regular ¢l acceso al
derecho fundamental a la muerte digna en la modalidad de muerte médicamente
asistida y garantizar la seguridad juridica de los participantes las—personas
involucradas en el procedimiento por medio del cual se aplica la muerte
médicamente asistida.

De los Honorables Representantes

e E—

N i
CARLOS *ELIPE QUINTERO OVALLE
Representante a la Cédmara

Departamento de Cesar

CARLOS FELIPE!

. QUINTERO OVALLE
PROPOSICION MODIFICATIVA

PROYECTO DE LEY ESTATUTARIA NO. 006 DE2022
CAMARA,

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte
digna bajo la modalidad de muerte asistida y se dictan otras
disposiciones”,

Eliminese el inciso 2 del articulo 18 al proyecto de ley, el cual quedard asi:

Articulo 18. Del intenso sufrimicnto y/o dolor fisico o psiquico. La
determinacion del grado de intenso sufiimiento y/o dolor fisico o psiquico
producto de una enfermedad grave ¢ incurable o de una lesion corporal serd
estrictamente subjetiva. Debera prevalecer y ser respetado el criterio subjetivo
de la persona solicitante del procedimiento de muerte médicamente asistida para
determinar si presenta un intenso sufrimiento fisico o psiquico.

Podrén emplearse criterios objetivos propios de la ciencia y la medicina para
determinar la refacién-de-les el nexo causal entre los intensos suftimientos
fisicos y psiquicos con una enfermedad grave e incurable o con una lesién
corporal. El estudio y determinacion del nexo de causalidad deberd
realizarse en cumplimiento de los términos del articulo 27 de la presente
ley.

De los Honorables Representantes
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CARLOS FELIPE QUINTERO OVALLE
Representante ala Camara
Departamento de Cesar

CARLOS FELIPE]

QUINTERO OVALLE KEEiiNEIETTE

PROPOSICION MODIFICATIVA

PROYECTO DE LEY ESTATUTARIA NO. 006 DE 2022
CAMARA,

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte
digna bajo la modalidad de muerte mé asistida y se dictan otras
disposiciones”,

Eliminese el inciso pardgrafo vnico y modifiquese el articulo 24 del proyecto
de ley, el cual quedard asi:

Articulo 24. Manifestacién previa del consentimiento, El consentimiento
podré ser previo a la ocurrencia de la enfermedad grave e incurable o de |a lesién
corporal que le genere intensos sufrimientos fisicos o psiquicos a la persona. No
se requerird la reiteracién del consentimiento en el caso en que la persona
solicitante hubiese manifestado su consentimiento de-tanera—persistente y
posteriormente se encuentre ante la imposibilidad de reiterar su decision.

4 fo-1-—P foets del stieulo-delb: 4 s
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De los Honorables Representantes

CARLOS FELIPE QUINTERO OVALLE
Representante a Ja Cdmara
Departamento de Cesar
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PROPOSICION MODIFICATIVA

PROYECTO DE LEY ESTATUTARIA NO. 006 DE2022
CAMARA,

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte
digna bajo la modalidad de muerte médi asistida y se dictan otras
disposiciones”,

Modifiquese el pardgrafo 4 del articulo 26 al proyecto de ley, el cual quedard
asi:

Articulo 26. Del consentimiento mediante ¢l Documento de Voluntad
Anticipada. Bl Documento de Voluntad Anticipada es un mecanismo vélido y
Jjuridicamente vinculante para manifestar el consentimiento y voluntad
individual y personalisima respecto de las condiciones de acceso al derecho a

morir dignamente.

()

Paragrafo 4. Para la formalizacion del Documento de Voluntad Anticipada, asi
como para su modificacion, sustitucion o revocacion, basta que se dé ante el
meédico tratante o ante dos (2) testigos. El médico tratante deberd incorporar el
Documento de Voluntad Anticipada, asi como toda modificacion, sustitucion o
revocacion que la persona haga a ese documento, en la historia clinica de la
persona. En caso que el documento de voluntad anticipada sea.ante dos
testigos, la_manifestacién de voluntad prevista en ¢l pardgrafo tercero
deberi allegarse a la entidad donde repose la historia clinica de la persona,

De los Honorables Representantes

Representante'a la Camara
Departamento de Cesar

CARLOS FELIPE]

QUINTERO OVALLE NZEStEmtIig T

CARLOS FELIPE/

QUINTERO OVALLE FZBSiTRIEIEY
PROPOSICION ADITIVA
PROYECTO DE LEY ESTATUTARIA NO. 006 DE 2022
CAMARA,

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte
digna bajo la modalidad de muerte médi asistida y se dictan otras
disposiciones”,

Adicionese un paragrafo al articulo 25 al proyecto de ley, el cual quedard asi:

Articulo 25. Del consentimiento sustituto. El consentimiento susfituto serd
valido y juridicamente vinculante para acceder a la muerte. médicamente
asistida como una forma cxtraordinaria y excepcional de manifestacién del
consentimiento. Operard cuando la persona se encuentre en estado vegetativo o
esté imposibilitado para expresar su voluntad. Se requerira un concepto médico
basado en clementos objetivos para acreditar el estado vegetativo o la
imposibilidad de expresar el consentimiento.

()

Pardgrafo Nuevo: Excepcionalmente en los casos que el potencial receptor

de la muerte medicamente asistida no cuente con personas dentro de los

dos grados de_consanguinidad o_afinidad, el consentimiento sustituto
odrd ser dado por el cuidador o tutor que demuestro mas de cinco (5
afios a cargo del potencial receptor.

De los Honorables Representantes

Representante a la Comara
Departamento de Cesar
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PROPOSICION
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ALEJANDRO
OCAMPO

Modif’quese el titulo del PROYECTO DE LEY ESTATUTARIA N°006 DE 2022
CAMARA, “Por medio de /a cual se regula el acceso al derecho fundamental a
la muerte digna bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se
dictan otras disposiciones”, El cual quedara asi:

“Por medio de la cual se regula la modalidad de muerte medlcamente as:snda
vy se dictan otras dtsposrctones .

R. A)./EJA}I\‘J/DR DCAMPO GIR. LDQ
epresentaite a la Cdmara
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digna-baje, Ia modalidad- de muerte médicamente asistida y se dictan otras
dlsposmlones

Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. modificativa
Sesién de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comision lo siguiente:

1- El articulo 2.1 quedara asi:

Articulo 2. Principios orientadores del derecho a morir dignamente en la lmodalidad de _rnuene
médicamente asistida. La aplicacion e interpretacion del derecho a morir d!gngfnente mediante la
modalidad de muerte médicamente asistida debe guiarse por los siguientes principios:

2.1 Prevalencia de la autonomia de la persona. Los medicos prefesionales-de-la-medicina
y-demas intervinientes en el praceso y en la aplicacion de la muerte médicamente asistida
deberan analizar las solicitudes relativas a este procedimiento atendiendo siempre a la

oluntad de la persona.

ADRIANA CARGLINA ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comisién primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. modificativa
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracién al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones’., solicito se someta
a consideracién de la comision lo siguiente:

1- El articulo 3.% quedara asi:

34 Documento de Voluntad Anticipada-DVA. Es un documento con valor
juridico y cuyo contenido debe ser acatado y respetado. En este documento
la persona en forma anticipada manifiesta de manera libre, expresa,
autonoma, especifica, clara, consciente, inequivoca e informada su voluntad
y consentimiento respecto del acceso al derecho a morir dignamente. Ello
puede incluir sus deseos respecto del acceso a cuidados paliativos, a la
interrupcion o adecuacidén de los esfuerzos terapeutlcos y a la muerte
medlcamente aSISUda Fambie p" de—-adopt to—-de
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El contenido de los documentos de voluntad anticipada puede ser
modificado, sustituido o revocado por su suscriptor en cualquier momento,
pero su contenido seré de obligatorio cumplimiento una vez la persona no se

encuentre en capacidad de decidir ni de manifestar su voluntad y se acredite
el cumplimiento de los requisitos legales para ejercer el derecho a morir
dignamente.

ADRIANA CAROLINA ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicién No. modificativa
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comision lo siguiente:

1- El articulo 3.7 quedara asi:

3.7  Participantes en la aplicacién de la muerte médicamente asistida.
Para los efectos de esta ley se tendran por participantes en el proceso
que conduce a la aplicacion de la muerte médicamente asistida a los
siguientes sujetos o actores: el solicitante para recibir la muerte
medicamente asistida, la familia del solicitante, el médico profesional
de—la—medisina designado para aplicar la muerte médicamente
asistida, la entidad promotora de salud del solicitante, Ia institucion
prestadora de salud encargada de aplicar el procedimiento de la
muerte médicamente asistida y las personas que integren el Comité
cientifico interdisciplinario para morir dignamente.

Podran considerarse como participantes segtin sea el caso y dentro
de los limites fijados en esta ley la Procuraduria General de la Nacién,
la Defensoria del Pueblo, la Superintendencia de Salud, las

Secretarias municipales y distritales de salud y el Ministerio de Salud
y Proteccién Social o las entidades que hagan sus veces.

o
ADRIANACAROLINAARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicién No. Aditiva
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracién al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte medicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comision lo siguiente:

1--El articuio 11 quedara asi (paragrafo nuevo):

Articulo 11. Medidas para la accesibilidad. Los diferentes actores del sistema de
salud, -incluyendo las entidades publicas con competencia en la materia, las
entidades promotoras de salud y las instituciones prestadoras de salud-, estan
obligadas a desmontar las barreras de acceso al sistema de salud que impidan el
goce efectivo del derecho fundamental a la muerte digna y en particular que obstan
para el acceso a la muerte médicamente asistida.

Los diferentes actores del sistema de salud, -incluyendo las entidades puiblicas con
competencia en la materia, las entidades promotoras de salud y las instituciones
prestadoras de salud-, tendran seis (6) meses a partir de la entrada en vigor de la
presente ley para identificar las barreras que, dentro del ambito de sus
competencias, dificultan o impiden el goce efectivo del derecho a morir dignamente,
en particular mediante la modalidad de muerte médicamente asistida.

Esta evaluacion debera repeétirse“al“ménos ‘cadatres (3) anos tomando como
referencia la fecha de entrada en vigor de la presente ley con la finalidad identificar
si siguen existiendo, o si se crearon nuevas barreras frente al goce efectivo de este
derecho. De la misma forma, tendrén seis (6) meses siguientes a la realizacion de
la referida evaluacion para adoptar los correctivos correspondientes que permitan
su desmonte.

Paragrafo 1. Los diferentes actores del sistema de salud, -incluyendo las entidades
publicas con competencia en la materia, las entidades promotoras de salud y las
instituciones prestadoras de salud-, tendran un (1) afio tras la entrada en vigor de la
presente ley para ajustar sus protocolos y las normas reglamentarias para garantizar
el cumplimiento de las disposiciones de la presente ley y el goce efectivo del
derecho a morir dignamente, particularmente en relacidon con la muerte
médicamente asistida. Los ajustes normativos deberan considerar los hallazgos
encontrados como resultado del ejercicio del que trata el presente articulo.

Paragrafo 2, Los diferentes actores del sistema de salud, -incluyendo las entidades
ublicas con competencia en la materia, las entidades promotoras de salud y las
instituciones prestadoras de salud-, tendrén un (1) afio tras la entrada en vigor de la

presente ley para implementar un registro previo de objeciones de conciencia, con
eso, de antemano_se podré designar un médico para realizar el procedimiento.

ADRIANA CAROLINA ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.

Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comisién primera - Cadmara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. Aditiva
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan ofras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comisién lo siguiente:

1- El articulo 15 quedara asi:

Articulo 15. Medidas pedagégicas y educativas. El Ministerio de
Educacion Nacional debera garantizar la incorporacion al proceso educativo
de los nifios, nifias y adolescentes, la ensefianza del valor de la vida y su
relacién con la responsabilidad social, la libertad, la autonomia de la
persona, la dignidad humana y el libre desarrollo de la personalidad.

El Ministerio de Educacion Nacional, en asocio con el Ministerio de Salud y
Proteccion Social y con las secretarias distritales y municipales de salud o
las entidades que hagan sus veces deberan garantizar la capacitacion de los
actores del sistema de salud sobre el alcance, contenido, importancia y
modalidades de ejercicio del derecho fundamental a la muerte digna.
También lo haran respecto del contenido de la presente ley y de los deberes,
derechos y obligaciones que les asisten en relacién con las disposiciones
contenidas en la presente ley y en las normas que la reglamenten.

El Ministerio de Educacion Nacional, en asocio con el Ministerio de Salud y
Proteccion Social y con las instituciones publicas y privadas de educacién
superior debera garantizar la capacitacion de los estudiantes de medicina,
enfermeria._y _psicologia sobre el alcance, contenido, importancia y
modalidades de ejercicio del derecho fundamental a la muerte digna.
También lo haran respecto del contenido de la presente ley y de los deberes,
derechos y obligaciones que les asisten en relacién con las disposiciones
contenidas en la presente ley y en las normas que la reglamenten.

Paragrafo 1. Las medidas de las que trata el presente articulo deberan
realizarse al menos con frecuencia anual.

ADRIANA CAROLINA ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022,

Senora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. modificativa
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracién al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de Ia cual
se requla el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y-se dictan otras disposiciones’., solicito se someta
a consideracion de la comision lo siguiente:

1- El articulo 16 quedara asi:

Articulo 16. Participantes. Seran participantes en el proceso para acceder a la
muerte médicamente asistida en mayores de edad: el solicitante mayor de edad que
desea recibir la muerte médicamente asistida, las personas hasta dentro del
segundo grado de consanguinidad o afinidad del solicitante, el médico profesional
de-la-medicina designado para aplicar la muerte médicamente asistida, la entidad
promotora de salud del solicitante, la institucion prestadora de salud encargada de
aplicar el procedimiento de la muerte médicamente asistida, quienes testifiquen en
el proceso de formalizacion del consentimiento y las personas que integren el
Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente.

ADRIANA CAROLINA’ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.

Bogota DC, septiembre 27 de 2022,

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comisién primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. modificativa
Sesidn de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comision lo siguiente:

1- El articulo 26 quedara asi:

Articulo 26. Del consentimiento mediante el Documento de Voluntad
Anticipada. El Documento de Voluntad Anticipada es un mecanismo valido y
juridicamente vinculante para manifestar el consentimiento y voluntad individual y
personalisima respecto de las condiciones de acceso al derecho a morir
dignamente.

Toda persona capaz y en pleno uso de sus facultades legales y mentales, de forma
preventiva, -anticipando la posibilidad de que en el futuro no pueda tomar o reiterar
esa decision-, podra hacer uso del Documento de Voluntad Anticipada para
manifestar de manera libre, expresa, especifica, clara, consciente, inequivoca e
informada su voluntad y consentimiento respecto de los siguientes asuntos:

i) El acceso a cuidados paliativos.
i) Elacceso alos mecanismos de adecuacion o interrupcion del esfuerzo

terapéutico. Ello puede abarcar el inicio, interrupcion, desistimiento o
modificacién de procedimientos y

tratamientos para curar la enfermedad que puedan deteriorar la
calidad de vida sin producir directamente la muerte o que puedan ser
innecesarios, inocuos o ineficaces para curar la enfermedad.

iii) El acceso a la muerte médicamente asistida.

Las decisiones contenidas en los Documentos de Voluntad Anticipada podran incluir
tanto la voluntad de la persona de acceder a cualquiera de los servicios listados.en
el inciso anterior como a no acceder a ellos.
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Paragrafo 1. El contenido de los Documentos de Voluntad Anticipada podra ser
modificado, sustituido o revocado por la persona en cualquier-momento mientras
tenga pleno uso de su capacidad de decidir y de manifestar su voluntad. Las
voluntades expresadas por medio de un Documento de Voluntad Anticipada son de
obligatorio cumplimiento y deberan ser respetadas una vez la persona no se
encuentre en capacidad de decidir ni de manifestar su voluntad y cumpla las
condiciones legalmente previstas para acceder a cualquiera de las modalidades
reconocidas para ejercer el derecho fundamental a morir dignamente.

Paragrafo 2. Si la persona se encuentra en capacidad para expresar su voluntad
durante el proceso de acceso a la muerte médicamente asistida debera reiterar el
consentimiento y el sentido de su voluntad consignado en el Documento de
Voluntad Anticipada que pretenda hacer valer. Lo anterior, de conformidad con lo
previsto por los articulos 24 y 28 de la presente ley.

La persona estara exceptuada de la reiteracion del consentimiento si se cumplen
los supuestos de hecho previstos en el articulo 24 de la presente ley.

Paragrafo 3. Se tendran como validas las manifestaciones de voluntad contenidas
en documentos escritos, de video, audio y otros medios tecnoldgicos y en otros
sistemas de comunicacion, siempre y cuando la persona que manifiesta la voluntad
esté acompariiada de dos testigos que sean plenamente identificables; sea posible
comprobar la autoria e identificacion de quien manifiesta la voluntad y sea posible
establecer el contenido y sentido de la voluntad y el consentimiento de la persona.

Paragrafo 4. Para la formalizacion del Documento de Voluntad Anticipada, asi como para
su modificacion, sustitucion o revocacion, basta que se dé ante el médico tratante o ante
dos (2) testigos. El médico tratante debera incorporar el Documento de Voluntad Anticipada,

asi como toda modificacion, sustitucion o revocacion que la persona haga a ese documento,
en la historia clinica de la persona.

ADRIANA CAROLINA ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Camara de Representantes
Congreso de la Reptblica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. aditiva
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracién al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte medicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comisién lo siguiente:

1- El articulo 28 quedaré asi (paragrafo nuevo):

Articulo 28. Reiteracién del consentimiento. Dentro del proceso para acceder a
la muerte médicamente asistida la persona debera manifestar su consentimiento de
manera inicial y luego debera reiterarlo como condicion para que se le practique la
muerte meédicamente asistida. La reiteracion del consentimiento debera darse
dentro de los diez (10) dias calendario siguientes a las valoraciones médicas
mediante las cuales se verificara el cumplimiento de los requisitos médicos para
acceder a la muerte médicamente asistida. Acreditada la reiteracion del
consentimiento se dara paso a la programacion del procedimiento de muerte
medicamente asistida en el menor tiempo posible.

La aplicacién de la muerte médicamente asistida debera darse en un maximo de quince (15)
dias calendario contados desde la reiteracion de la decision. La persona solicitante podra
elegir la fecha y hora dentro de ese rango de dias.

Paragrafo: En el caso en el cual se solicite la muerte medicamente asistida y no se pueda
reiterar el _consentimiento por imposibilidad médica, primard el deseo de solicitar el

procedimiento realizado inicialmente
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ADRIANA-«t{ARouNA"ARQELAEz
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022,

Serfiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicién No. aditiva
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comision lo siguiente:

1- El paragrafo 2 del articulo 36 quedara asi:

Paragrafo 2. Para que el consentimiento del nifio o nifia entre los seis (6) y los doce
(12) afios sea valido se debera acreditar que alcanza un desarrollo neurocognitivo
y psicolégico excepcional que le permite tener la capacidad de abstraccidn para
comprender en su totalidad el concepto de la muerte. Esto es, que todo el mundo,
incluso uno mismo va a morir y que se trata de un asunto irreversible, universal e
inexorable y que comprende que la muerte médicamente asistida le causaria su

propia muerte.

La acreditacion de ese nivel de desarrollo neurocognitivo y psicologico y de la
comprension del alcance del procedimiento se debera hacer con el
acompafiamiento de un profesional médico, de un psicélogo y_un psiquiatra infantil
y de un defensor de familia.

ADRIANAICAROLINA ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.

Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comisién primera - Camara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. supresiva
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan ofras disposiciones”., solicito se someta
a consideracién de la comision lo siguiente:

1- El articulo 43:quedara asi:

Articulo 43. Del consentimiento mediante el Documento de Voluntad
Anticipada. El Documento de Voluntad Anticipada es un mecanismo valido y
juridicamente vinculante para manifestar el consentimiento y voluntad individual y
personalisima respecto de las condiciones de acceso al derecho a morir
dignamente.

Toda nino, nifia o adolescente mayor de doce (12) afios en pleno uso de sus
facultades mentales y de sus desarrollos psicologicos, emocionales y cognitivos, de
forma preventiva, -anticipando la posibilidad de que en el futuro no pueda tomar o
reiterar esa decision-, puede hacer uso del Documento de Voluntad Anticipada para
manifestar de manera libre, expresa, especifica, clara, consciente, inequivoca e
informada su voluntad y consentimiento respecto de los siguientes asuntos:

i) El acceso a cuidados paliativos.

ii) El acceso a los mecanismos de adecuacién o interrupcién del
esfuerzo terapéutico. Ello puede abarcar el inicio, interrupcion,
desistimiento o modificacién de procedimientos y tratamientos para
curar la enfermedad que puedan deteriorar la calidad de vida sin
producir directamente la muerte o que puedan ser innecesarios,
inocuos o ineficaces para curar la enfermedad.

iii) El acceso a.la muerte médicamente asistida.
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Las decisiones contenidas en los Documentos de Voluntad Anticipada pueden
incluir tanto la voluntad del nifio, nifia o adolescente mayor de doce (12) afios de
acceder a cualquiera de los servicios listados en el inciso anterior como a no
acceder a ellos.

El-niflo—nifa-o-adolescente-mayorde-doce{12)-afos-también-podra-incluirea-les
Dosumentos-de-Voluntad-Anticipada-sus—deseos-o-decisiones-respecto-de-otros
asuntos-de-su-vida-personal-para-que-sean-tenides-en-cuenta-

Paragrafo 1. El contenido de los Documentos de Voluntad Anticipada puede ser
modificado, sustituido o revocado por el nifio, nifia o adolescente mayor de doce
(12) afios en cualquier momento mientras tenga pleno uso de sus facultades
mentales y de sus desarrollos psicolégicos, emocionales y cognitivos.

E! nifio, nifia o adolescente que suscriba una declaraciéon de voluntad anticipada
debera actualizarla al momento de cumplir los dieciocho (18) afios. Sino lo hace, la
declaracion suscrita cuando era menor de dieciocho (18) afos perdera toda validez.
En ningln caso se podran exigir ambos requisitos (consentimiento sustituto y
documento de voluntad anticipada) pues con uno de los dos, sumado a la
manifestacion de voluntad de los padres, o de quien ejerza la representacion legal,
basta.

Paragrafo 2. Las voluntades expresadas por medio de un Documento de Voluntad
Anticipada son de obligatorio cumplimiento y deben ser respetadas siempre y
cuando concurra el consentimiento y voluntad de los padres, o de las personas que
ejerzan la representacion legal del nifio, nifia o adolescente suscribiente del
Documento de Voluntad Anticipada y una vez el nifio, nifia o adolescente no este
en capacidad de manifestar su voluntad y cumpla las condiciones legalmente
previstas para acceder a cualquiera de las modalidades reconocidas para ejercer el
derecho fundamental a morir dignamente.

Paragrafo 3. Si el nifio, nifa o adolescente mayor de doce (12) se encuentra en
capacidad para expresar su voluntad durante el proceso de acceso a la muerte
médicamente asistida debera reiterar el consentimiento y el sentido de su voluntad
consignado en el Documento de Voluntad Anticipada que pretenda hacer valer. Lo
anterior, de conformidad con lo previsto por los articulos 41 y 45 de la presente ley.

El nifio, nifia o adolescente estara exceptuado de la reiteracion del consentimiento
si se cumplen los supuestos de hecho previstos en el articulo 41 de la presente ley.

Paragrafo 4. Se tendran como vélidas las manifestaciones de voluntad contenidas
en documentos escritos, de video, audio y otros medios tecnolégicos y en otros
sistemas de comunicacion, siempre y cuando el nifio, nifia o adolescente que

manifiesta la voluntad esté acompanada de dos testigos que sean plenamente
identificables; sea posible comprobarla autoria e identificacién de quien manifiesta
la voluntad y sea posible establecer el contenido y sentido de la voluntad y el
consentimiento del nifio, nifia o adolescente.

Paragrafo 5. Para la formalizacion del Documento de Voluntad Anticipada, asi como
para su modificacion, sustitucion o revocacion, bastara que se dé ante el médico
tratante o ante tres (3) testigos. Uno de los testigos debera ser defensor de familia.
El médico tratante debera incorporar el Documento de Voluntad Anticipada, asi
como toda modificacién, sustitucion o revocacion que el nifio, nifia o adolescente
haga a ese documento, en la historia clinica del nifio, nifia o adolescente.

Paragrafo 6. Los padres o quienes ejerzan la representacion legal del nifio, nifia o
adolescente no podran suscribir declaraciones de voluntad anticipada sobre la eventual
aplicacion de la muerte médicamente asistida ni del ejercicio del derecho a morir dignamente
de ninguin nifio, nifia 0 adolescente.

ADRIANA CAROLINA-ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefora: :

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Camara de Representantes
Congreso de la Replblica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. aditiva
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comision lo siguiente:

1- El numeral 11 del articulo 44 quedara asi:

11.Se garantizard el deber de informacion. El profesional médico debera
informar al nifio, nifa y adolescente, asi como a sus padres o personas que
ejerzan su representacion legal sobre su condicion médica y las distintas
opciones de tratamiento a las que puede acceder, entre ellas el cuidado
paliativo, la adecuacion o suspension del esfuerzo terapéutico, la muerte
médicamente asistida, entre otras. La recepcion de dichos tratamientos no
podra ser obligatoria, ni podra entenderse como un requisito para solicitar la
muerte médicamente asistida o como limitante de la autonomia del nifio, nifia
o adolescente.

La informacién entregada al nifio, nifia o adolescente debera precisar y
explicar de manera pedagodgica y accesible el concepto de la muerte, el
alcance de las diversas opciones de tratamiento médico a disposicion y las
implicaciones de cada una. Los contenidos y formas empleadas para
transmitir esta informacion deberan ser diferenciales considerando los
desarrollos psicolégicos y neurocognitivos correspondientes a las diferentes
edades en que se encuentre el potencial receptor de la muerte médicamente
asistida. Para esto, el personal médico debera hacer uso y apoyarse en
profesionales de otras disciplinas y estar en compaiiia del defensor de
familia. :

En el caso de los nifios y nifias entre los seis (6) y los doce (12) afios el deber
de informacién se entiende como un deber reforzado. La informacién
entregada debera hacerse por parte de un psicélogo y un psiquiatra infantil y
en compania del defensor de familia y debera incluir en su totalidad el
concepto de la muerte. Esto es, informacion que le permite al nifio o nifia
comprender que todo el mundo, incluso uno mismo va a morir y que se trata
de un asunto irreversible, universal e inexorable y que la muerte
médicamente asistida le causaria su propia muerte.

ADRIANA CAR LINA ARBELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.
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Bogota DC, septiembre 27 de 2022.

Sefiora:

AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO

Secretaria comision primera - Cadmara de Representantes
Congreso de la Republica de Colombia

Bogota D. C.

Proposicion No. aditiva
Sesion de fecha: 27 de septiembre de 2022.

En consideracion al proyecto de Ley Estatutaria 006 de 2022, “Por medio de la cual
se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la modalidad de
muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”., solicito se someta
a consideracion de la comisién lo siguiente:

1- El articulo 45 quedara asi:

Articulo 45. Reiteracion del consentimiento. Dentro del proceso para acceder a
la muerte médicamente asistida el nifio, nifia o adolescente potencialmente receptor
de la muerte médicamente asistida, asi como sus padres, o quienes ejerzan su
representacion legal, deberan manifestar su consentimiento de manera inicial y
luego deberan reiterarlo como condicion para que se le practique la muerte
médicamente asistida.

La reiteracién del consentimiento debera darse dentro de los diez (10) dias
calendario siguientes a las valoraciones médicas mediante las cuales se verificara
el cumplimiento de los requisitos médicos para acceder a la muerte médicamente
asistida. En el caso de los nifios y nifias entre los seis (6) y doce (12) arios se debera
prestar especial atencion al cumplimiento de lo exigido por el articulo 34.6 de la
presente ley. Acreditada la reiteracion del consentimiento se dara paso a la
programacion dei procedimiento de muerte médicamente asistida en el menor
tiempo posible.

La aplicacién de la muerte médicamente asistida debera darse en un maximo de
quince (15) dias calendario contados desde la reiteracién de la decision. El nifio,
nifia o adolescente potencialmente receptor de la muerte médicamente asistida de
comun acuerdo con sus padres o con quienes ejerzan su representacion legal podra
elegir la fecha y hora dentro de ese rango de dias.

Paragrafo. En el caso en el cual el nifio, nifia 0 adolescente solicite la muerte medicamente

asistida y no se pueda reiterar el consentimiento por imposibilidad médica, primaré el deseo

de solicitar el procedimiento realizado inicialmente por estos siempre y cuando coincidan
con los de los padres o quienes ejerzan su representacion legal.

P4

ADRIANA ﬁA%LINA%BELAEZ
Representante a la Camara por Bogota
Cambio Radical.

PROPOSICION

Modifiquese el articulo 25 del proyecto de ley estatutaria No. 006 de 2022 Cémara, “Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundemental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”, el cual quedaré
asi:
Articulo 25. Del consentimiento sustituto. El consentimiento sustituto serd valido y
jurfdicamente vinculante para acceder a la muerte médicamente asistida como una
forma extraordinaria y excepcional de manifestacién del consentimiento. Operara
cuando la persona se encuentre en estado vegetativo o esté imposibilitado para
expresar su voluntad. Se requerird un concepto médico dei
! sciplinatio_para Morir Diznamente, basado en elementos objetivos para
acreditar el estado vegetativo o fa imposibilidad de expresar el consentimiento.

El consentimiento sustituto podra ser expresado por parte de una persona dentro
de los dos grados de consanguinidad o afinidad civil de quien sea el potencial
receptor de la muerte médicamente asistida. La persona encargada de manifestar el
consentimiento sustituto deberd considerar, a partir de la informacién médica
disponible, la decisién que persiga la mejor condicion para la persona que no puede
expresar directamente su voluntad y la posicion que expresaria esa persona en caso
de estar consciente o habilitada para hacerlo,

En los casos en que se pretenda hacer valer el consentimiento sustituto como medio
para acceder a la muerte médicamente asistida el Comité Cientffico
Interdisciplinario para Morir Dignamente deberd realizar un examen mas estricto del
cumplimiento de los otros tres requisitos contenidos en el articulo 17 de la presente
ley para acceder a la muerte médicamente asistida.

Atentamente.

)

i
PA RCIA sqTO [wora:__ /7.3
Representante a la Cdmara \év’i?ﬁ:_@:?z_h

Departamento de Cérdoba

RSN

PROPOSICION

Modifiquese el articulo 31 del proyecto de ley estatutaria No. 006 de 2022 Camara, “Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”, el cual quedara
asi:

e en [a modalidad

Articulo 31. Reconocimiento del derecho a la morir dig
de muerte médicamente asistida a los nifios, nifias y adolescentes. Los nifios, nifias
y adolescentes son titulares del derecho a morir dignamente. Los nifios, nifias y
adolescentes entre los seis (6) y los dieciocho (18) afios pueden acceder a la muerte
médicamente asistida en los términos previstos en la presente ley y en las normas
que la reglamenten. Los nifios y nifias entre los cero (0) y los seis (6) afios podrdn
ejercer su derecho a morir dignamente mediante la adecuacién o suspensién del
esfuerzo terapéutico o mediante el acceso a cuidados paliativos, siempre v ¢
se les parantice, en lo, posible no padecer dolor.

Impedir o negar la aplicacidn de la muerte médicamente asistida a los nifios, nifias y
adolescentes con base en criterios diferentes a los contemplados en la presente ley
implica una violacion al principio del interés superior de estos individuos y podrfa
ser causal de la comision de tratos crueles, inhumanos y degradantes en su contra
que por lo deméds afectan su dignidad humana.

Las condiciones de ejercicio del deracho fundamental a morir dignamente y de
acceso a la muerte médicamente asistida en nifios, nifias y adolescentes serén
diferenciales respecto del resto de la poblacién. El Ministerio de Salud y Proteccién
Social, asi como las Entidades Promotoras de Salud y las instituciones Prestadores
de Salud, o quienes hagan sus veces, deberdn adoptar medidas diferenciales,
especialmente en lo refacionado con el consentimiento y la manifestacién de
voluntad. Esas normas deberén estar alineadas con las disposiciones contenidas en

la presente ley.

Atentamente.

2 SEP 22

Representante a la CAmara
Departamento de Cérdoba
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PROPOSICION
PROPOSICION

Modifiquese el articulo 20 del proyecto de ley estatutaria No. 006 de 2022 Cdmara, “Por
medio de la cual se regula el acceso af derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistido y se dictan otras disposiciones”, el cual quedard

Modifiquese el articulo 21 del proyecto de ley estatutaria No. 006 de 2022 Cémara, “Por
medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna bajo la
modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras disposiciones”, el cual quedara

asi:
asi:
Articulo 20. Formalizacién del consentimiento. Para la formalizacion del .
consentimiento de la persona basta con que lo haga frente al profesional médico y Articulo 21. Prevalencia del consentimiento final. Si existen, por partede la persona
frente a dos testigos, uno_de los cuales deberd ser profesional de fa salud. El solicitante de la muerte médicamente asistida, distintas manifestaciones del
profesional médico deberd dejar registro de la expresion y forma de manifestacion consentimiento y estas se contradicen entre si, prevalecera fa-Gltima la negacidn del
del consentimiento v su reiteracion en la historia clinica del solicitante. consentimietto al procedimiento.
Atentamente. Atentamente.
L
CIA s§TO
Representante a la Cdmara Represenitante a'la CAmara

Departamento de Cérdoba

Departamento de Cérdoba

: 95 SEP 222
\ 77 Bbant,
Lo
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Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 C4mara
goran o - 1_"1 fe i 3 § satael i ¥ Hade-det
“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna ajustes—se—deberdn—desmontar—y—prevenir—ue-s tbuyan—t qut
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras ,wmulmmﬁfmo—delﬂﬁecheﬂmmxgﬁmwmﬁ bajo-ta
disposiciones” modalidad-denuerte-médicamente-asistidar

La aplicacién de la muerte médicamente asistida y del derecho a morir
dignamente se debe garantizar en condiciones de igualdad formal y material

Modifiquese el numeral 2.4 y el numeral 2.7 del articulo 2 del wearecso i i para todas las personas litulares del derecho. No se puede impedir el acceso a

7 P édica isti riterd i gl et v
Quedaran asi: la muerte médicamente asistida con crilerios diferentes a los que esta ley

establezca. En ningln caso podran imponerse barreras o distinciones

24 Imparcialidad. Bos—profestorates—de—ta—satid—y—demés—intervinientes—Las arbitrarias basadas en el géncro, la orientacion sexual, la raza o etnia, la

Entidades Promotoras de salud EPS deberan ser neutrales en la aplicacién de los condicion econdmica, las creencias religiosas, y las concepciones politicas de
procedimientos orientados a hacer efectivo ¢l derecho a morir dignamente. No las personas involueradas—en-el receptoras del procedimiento de la muerte
podrin-sebreponersus-posiciones-per les-sean-clas-de-contenido-ttico moral-o médicamente asistida
teligiosofremte-alreconoeimiento-y—matertalizacién—del-dereche: En todo caso se

respetard la objecion de conciencia de las personas naturales y de las Instituciones

estadoras de Sal PS, en atencion al derecho de libre asociac libertad de
expresion, y en atencién al derecho alalibertad de conciencia de las personas que
se asocian o trabajan en la IPS.

EC’
Oc.mmou TR
CAMARA DE R\:Px\kbENTANTES

27 SF:P %22

2.7 Accesibilidad y no discriminacion. Los bienes, servicios, profesionales y centros
de atencién en salud relacionados con la aplicacién de la muerte médicamente
asistida deberdn ser accesibles en términos geograficos, (isicos y econdmicos para

oo " < . 5 HORA:
toda la poblacién, cspecialmente para las personas sujetas de especial proteccién —
constitucional. CARLOS ARDILA ESPINOSA

Representante a la Camara
Las awtoridades—y—personas—juricicas—ecompetentes,—segtm—sea—el—ease, Departamento d,el Putumayo

Entidades Promotoras de Salud EPS, deberdn garantizar la prestacion del
servicio a través de una Institucién Prestadora de Salud IPS especializada, .
que no_sea_objetora de conciencia y cuente con unidad de servicios X 7/

nd/}&‘fs 7

G

‘vt Y

paliativos y de muerte médicamente asistida. adeenmrta-infraestreeturatos
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Justificacién.

Proponemos un enfoque en el que la garantia de prestacién del servicio y la
neutralidad de que habla este articulo recaiga en las EPS, mas no en las IPS ni en las
personas naturales.

Proponemos que no se obligue a ninguna IPS a realizar ¢l procedimiento, sino que
sera la EPS la que deberd garantizar la prestacién del procedimiento, y coordinar con
la IPS especializada que cuente con una unidad de cuidados paliativos y de
eutanasia, y esté convencida y dispuesta a realizar el procedimiento.

No es conveniente obligar a ninguna IPS. Por ejemplo, no es conveniente ni
constitucionalmente aceptable obligar a los hospitales religiosos a realizar el
procedimiento.

Con nuestra propuesta se evita litigiosidad, sc evita una proliferacién de objecioncs
de conciencia de cientos de IPS y de personas naturales que laboran y se reinen
alrededor de una IPS con el propésito de prestar servicios médicos bajo cierta
cosmovisién y principios éticos, morales o religiosos y se eliminan barreras de
acceso.

Vale la pena resaltar que la objecién de conciencia no es tanto una institucion
juridica, sino una situacién féctica, en la que la persona simplemente desobedece la
norma que considera injusta o inmoral.

Es por esta raz6n que no tiene sentido “prohibir la objecién de conciencia”, pues la
persona o entidad que objeta conciencia simplemente la objeta y punto, es una
situacion de facto, no de iure, y por cso la persona que objeta conciencia esta
dispuesta a asumir las multas, sanciones y penas que sec le impongan con tal de no
actuar en contra de sus intimas convicciones.

Asi lo muestra el ejemplo de vida y el trabajo de Henry Thoreau, quien se negé a
pagar seis afios de impuestos atrasados por su oposicién a la esclavitud y a la guerra
entre México y los Estados Unidos, y fue apresado por ello, para luego salir de la
cércel en contra de su voluntad, lucgo de que su tia pagara los impuestos.

Manifestaba Thoreau que “bajo un gobiemo que encarcela injustamente a
cualquiera, el hogar de un hombre honrado.es la cércel” y su obra “Ensayo sobre la
resistencia al gobierno civil” es una de las fuentes que nos explica que la objecidn de
conciencia o la desobediencia civil no se pueden prohibir mediante el derecho
formal, pues son expresién factica e inapelable de la libertad.

Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
. bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el numeral 3.7 del articulo 3 del Proyecto de Ley. Quedara asi:

Participantes en la aplicacién de la muerte médicamente asistida. Para los
efectos de esta ley se tendran por participantes en el proceso que conduce a la
aplicacion de la muerte médicamente asistida a los siguientes sujetos o actores:
el solicitante para recibir la muerte médicamente asistida, la familia del
solicitante, el profesional de la medicina designado para aplicar la muerte
médicamente asistida, la entidad promotora dc salud del solicitante, la
institucion prestadora de salud especializada encargada de aplicar el
procedimiento de la mucrte médicamente asistida y las personas que integren

el Comité cientifico interdisciplinario para morir dignamente.

Cordialmente,

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara
Departamento del Putumayo

Justificacion.

En linea con la propuesta enfocada en las EPS como encargadas de coordinar y
garantizar la prestacion del servicio a través de una IPS especializada, y no a través
de todas las TP’S, se adiciona la expresién “especializada” en el numeral 3.7 del
articulo 3 del proyecto de ley.
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Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cimara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 8 del proyecto de ley estatutaria. Quedara asi:

Articulo 8. Alcance del acompafiamiento por parte del ministerio publico y la
Superintendencia de Salud. La Superintendencia de Salud, o la entidad que haga
* sus veces, en ejercicio de sus competencias deberd velar por que-tas-empresas;
entidadesc-instituciones—elsectorsatudremrespecial-das-instituciones prestadoras
de-satud-y las entidades promoloras de salud, cumplan las disposiciones contenidas
en la presente ley y garanticen ¢l cjercicio del derecho a morir dignamente, en
particular en la modalidad de mucrte médicamente asistida. La entidad dcberd
intervenir cuando advierta que ello no octura, a través de los mecanismos previstos

para ello,

La Defensoria del Pueblo instruira y orientard a los habitantes del territorio nacional
y a los colombianos en el exterior en el cjercicio y defensa de su derecho
fundamental a morir dignamente ante las autoridades competentes o entidades de
caracter privado. La Defensorfa del Pucblo también promoverd y divulgard el
contenido de la presente ley y los requisitos, condiciones y modalidades para ejercer
el derecho a morir dignamente en particular en la modalidad de muerte

médicamente asistida.

La Procuraduria General de la Nacién o la entidad que haga sus veces podra
intervenir dentro de sus competencias cuando lo considere para garantizar el

correcto cumplimiento de las disposiciones contenidas en la presente ley.

Cordialmente,

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara
Departamento del Putumayo

Justificacion

En concordancia con nuestra propuesta y enfoque en que sean las EPS las
encargadas de garantizar la prestacién del servicio a través de una IPS especializada,
y no a través cl(_ fa imposicién de obligaciones a todas las IPS, proponemos ehmmal
la expresion “ P entidades-e-instituci del-seetorsaluden-espeeial
-l-zs—mshtuexmles—pfeﬁl—aéﬂraﬁ—dﬂahﬁi—y’—— de manera que sean sélo las EPS las
encargadas de prestax cl servicio a través de una IPS especializada.

Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cadmara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 11 del proyecto de ley. Quedard asi:

Articulo 11. Medidas para la accesibilidad. Les-diferentes-actores-del-sistema—de
salued—ineluyende las entidades publicas con competencia en la materia, las
entidades promotoras de salud y las instituciones prestadoras de salud
especializadas en la prestacién de los servicios de muerte médicamente asistida,
estan obligadas a desmontar las barreras de acceso al sisterna de salud que impidan

cl goce efectivo del derecho fundamental a la muerte digna y en particular'que

obstan para el acceso a la muerte médicamente asistida.

Los-diferentes—actores-delsistemade-satud—meltyendeo-las entidades publicas con

competencia en la materia, las entidades promotoras de salud y las instituciones
prestadoras de salud especializadas en la prestacién de los servicios de muerte
médicamente asistida, tendran seis (6) meses a partir de la entrada en vigor de la
presente ley para identificar las barreras que, dentro del dmbito de sus competencias,
dificultan o impiden el goce efectivo del derecho a morir dignamente, en particular

mediante la modalidad de muerte médicamente asistida.

Esta evaluacién deberd repetirse al menos cada tres (3) afios tomando como
referencia la fecha de entrada en vigor de la presente ley con la finalidad identificar
si siguen existiendo, o si se crearon nuevas barreras frente al goce efectivo de este
derecho. De la misma forma, tendran scis (6) meses siguientes a la realizacién de la
referida evaluacion para adoptar los correctivos correspondientes que permitan su
desmonte.

Pardgrafo 1. Les-diferentes—actores-delsistenta—ce-satud,—incluyende las entidades
piiblicas con competencia en la materia, las entidades promotoras de salud y las

instituciones prestadoras de salud especializadas en la prestacién de los servicios
de muerte médicamente asistida, tendran un (1) afio tras la entrada en vigor de la

presente ley para ajustar sus protocolos y las normas reglamentarias para garanlizar
el cumplimiento de las disposiciones de la presente ley y el goce efectivo del derecho
a morir dighamente, particularmente en relacién con la muerte médicamente
asistida. Los ajustes normativos deberan considerar los hallazgos encontrados como

resultado del ejercicio del que trata el presente articulo.

Cordialmente,

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara
DLpartamcnto del Putumayo

Justificacion.

En linea con la plopucsh expucsta y con las demds proposiciones, se climina Ja
expresion Fos-difer 4 £ -y se agrega la
expresion especializadas en la prestacidn de los servicios de muerte médicament
asistida, de manera lal que solo las entidades publicas, las EPS y las 1PS
especializadas, scan las destinatarias de la norma.
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Proposiciéon
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cidmara
“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna

bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 12 del proyecto de ley. Quedara asi:

Articulo 12. Monitoreo a las acciones para garantizar la accesibilidad. €adaactor
del—sistema—de—salud, Las Entidades Promotoras de Salud y las Instituciones

Prest; as de Sal ializ: en 1 ui aliativ
muerte médicamente asistida, como resultado del cjercicio de identificacién de Justificacién

barreras del que trata cl articulo anterior, deberan entregar al Ministerio de Salud y

Proteccién Social y a la Superintendencia de Salud un informe detallado sobre los Se adapta cl texto del articulo 12 a nuestro enfoque de IPS especializada y EPS como

hallazgos encontrados en el término de un (1) mes luego de realizado el cjercicio. gerantes de la prestacion del servicio.
Para ello se elimina la expresién “cada actor del sistema de salud” y se agrega la
expresion Las Entidades Promotoras de Salud y las Instituciones Prestadoras de

Salud especializadas en los servicios de cuidados paliativos y muerte médicamente
ida,

En el término de siete (7) meses luego de entregado cl informe del que trata el inciso

anterior, cada actor del sistema de salud debera entregar al Ministerio de Salud y

Proteccién Social y a la Superintendencia de Salud un informe reportando las

acciones adoptadas para desmontar las barreras identificadas.

El Ministerio de Salud y la Superintendencia de Salud, dentro del marco de sus
competencias, podrén ordenar la adopeién de medidas adicionales y corroborar la

adopcidn de las medidas reportadas.

Cordialmegnte, HAL
ANTES

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara
Departamentp del Putumayo

Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No, 006 de 2022 Cimara

“Por medio de Ia cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

w4 —

Modifiquese el articulo 15 del proyecto de ley. Quedara asi: CAR BILA ESPINOSA

Representante a la Cdmara

Departamento del Putumayo

Articulo 15. Medidas pedagégicas y educativas. BElRMinisterio-de-EdueaciénNacional
ceberd—garantbrr—la—incorporreion—l-proceso-eductivo—de—los—nifios sy A et
1ol 4 BanEn-dal-val 2 5 laeid } Lilidad . ¢’/ }//
5 x ; - . 1S/ 7’/’%“"‘ 4
El Ministerio de Educacién Nacional, en asocio con el Ministerio de Salud y Justificacién

Proteccién Social y con las sccretarfas distritales y municipales de salud o las
" . . o ax e considera que obligar a las entidades privadas a ensefiar una determinad icid

entidades que hagan sus veces deberan garantizar la capacitacién de los actores del Se considera que obligar a las enti privadas a ensenar una determinadca posicion
; e 2 . oS politica o ética sobre la muerte digna, es algo iliberal, impositivo, y contraria a los
sistema de salud sobre el alcance, contenido, importancia y modalidades de ejercicio ) o Lo .
. o , N derechos de catedra, asociacion, autonomia universitaria, libertad de expresién, y de
del derecho fundamental a la muerte digna. También Jo harén respecto del contenido e L ) i L

conciencia de los multiples sectores sociales que pueden no compartir la practica de la

de la presente ley y de los deberes, derechos y obligaciones que les asisten en relacién

eutanasia.
con las disposiciones contenidas en la presente ley y en las normas que la
reglamenten. . La educacién sobre estos temas se debe limitar al contenido legal de la norma para los
actores del sistema de seguridad social en salud, y no se debe pretender imponer una
El Ministerio de Educacién Nacional, ¢n asocio con el Ministerio de Salud y . determinada postura frente a esle tema lan controversial y polémico entre los grupos
Proteccion Social y con las instituciones publicas y privadas de educacién superior sociales diversos que conforman nuestra nacién.

deberd garantizar la capacitacion de los estudiantes de medicina sobre el alcance,
contenido, importancia y modalidades de ejercicio del derecho fundamental a la
muerte digna. También lo hardn respecto del contenido de la presente ley y de los
deberes, derechos y obligaciones que les asisten en relacién con las disposiciones
contenidas en la presente ley y en las normas que la reglamenten.
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Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 16 del proyecto de ley. Quedara asi:

Articulo 16. Participantes. Seran participantes en el proceso para acceder a la muerte
médicamente asistida en mayores de edad: el solicitante mayor de edad que desea
recibir la muerte médicamente asistida, las personas hasta dentro del segundo grado
de consanguinidad o afinidad del solicitante, cl profesional de la medicina
designado para aplicar la muerte médicamente asistida, la entidad promotora de
salud del solicitante, la institucién prestadora de salud especializada encargada de
aplicar el procedimiento de la muerte médicamente asistida, quienes testifiquen en el
proceso de formalizacién del consentimiento y las personas que integren el Comité

Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente.

,/
Cordialmente, = ! -
— | uwm
CARLOS ARDILA ESPINOSA

Representante a la Camara
Departamento del Putumayo

Justificacion

Se agrega la expresion “especializada” de acuerdo a nuestra propuesta de enfocar la
prestacién del servicio en las EPS que deberdn coordinar con una IPS que desee
prestar el servicio y cuente con una unidad de cuidados paliativos y de eutanasia.

Proposicion
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquense los numerales 5 y 17 del articulo 27 del proyecto de ley. Quedaran
asi:

5. Se determinard la forma en la cual se realizara el proceso asistencial para
verificar el cumplimiento de requisitos para acceder a la muerte médicamente
asistida por parte de los equipos médicos. Se sugerirdn, a los profesionales
médicos, a las Empresas Promotoras de Salud y a las Instituciones

Prestadoras de Salud especializadas en cuidados paliativos y muerte
médicamente asistida, protocolos para realizar tales valoraciones.

17. El Ministerio de Salud y Proteccién Social o la entidad que haga sus veces en
conjunto con la Superintendencia de Salud, en el marco de sus funciones de
inspeccién, vigilancia y control, podran verificar si los procedimientos
realizados por wuna determinada institucion prestadora de  salud
especializadas en cuidados paliativos y muerte médicamente asistida_o
entidad promotora de salud para garantizar cl acceso al derecho a morir

dignamente fueron idéneos y sc cumplieron los requisitos determinados en la
presente ley. El documento en ¢l cual se consignen esas conclusiones debera
ser remitido a la Procuraduria General de la Nacion.

_

Cordialmente, S

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara
Departamento del Putumayo

Justificacién.

Se agrega la expresion especializadas en cuidados paliativos y muerte
médicamente asistida, en los numerales 6 y 17 para adaptar el texto a nuestro

enfoque en IPS especializadas.
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Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna

bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 29 del Proyecto de Ley. Quedara asi:

Articulo 29. Desistimiento de la solicitud. La persona que solicité la muerte

médicamente asistida puede desistir en todo momento de su solicitud. EI

desistimiento podra realizarse de cualquier modo deberé-formali de-ta-misma

manera-enqre-se—formalizé—el-consentimiento y deberd consignarse en la historia
clinica del paciente por parte del profesional médico que preste atencién a la
persona.

Cordialmente,

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Cimara

21 SEP WL
2 BRI L
Sereatmain

Departamento del Putumayo

i [ il
JE fimew e

Justificacion

No debe existir ninguna barrera formal para expresar el desistimiento de la solicitud.

Por ello se elimina la expresion deberd-formalizarse-deta-misma-mar t
formalizd-eleonsentimiente y se agrega la expresion “podrd realizarse de cualquier

modo”

Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cimara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 38 del Proyecto de Ley, Quedard asi:

Articulo 38. Prevalencia del consentimiento final. Sf existen por partc del nifio, nifia
o adolescente potencialmente receptor de la muerte médicamente asistida distintas
manifestaciones dcl consentimiento y estas se contradicen entre si, prevalecerdta
ddtimer se_entenderd gue el _consentimiento no cumple con el requisito_de ser
reiterado. Igual caso ocurrird respecto del consentimiento expresado por sus padres

0 por quienes ejerzan su representacion legal.
P!

Cordialmente,

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Cdmara

Departamento del Putumayo
/

A ﬁ;/'/}’,

Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cimara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
' disposiciones”

Eliminese el articulo 43 del Proyecto de Ley sobre consentimiento de nifios nifias y
adolescentes mediante Documento de Voluntad Anticipada.

Cordialmente,

CARLOS ARDILA ESPINOSA

Representante a la Camara

Departamento del Putumayo

Justificacién.

Se entiende que el nifio tenga derecho y se flexibilice el estdndar del consentimiento

pleno para ellos cuando estén padeciendo la enfermedad o el sufrimiento incurable.

Pero no es claro ni coherente en nuestro sistema juridico que un menor de edad no
tenga capacidad para comprar un inmueble, 0 no pueda ingresar a un juzgado, pero
sf pueda asistir a una notarfa a suscribir un documento de voluntad anticipada sobre

la eutanasia.

Es més, la norma es sumamente contradictoria al sefialar que, al cunmplirse los 18
afios, el documento perderd validez.

{Qué ocurre el dia del cumplearios 18 que obligue a que el supuesto consentimiento
entregado por menores de edad ya no sea vélido? Esto es solo muestra de los

defectos logicos de la norma.

Por eso proponemos eliminar el consentimiento mediante documento de voluntad
anticipada para los nifios niflas y adolescentes.
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Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Justificacion.

Se entiende que el nifio tenga derecho y se flexibilice el estindar del consentimiento

Modifiquese el articulo 46 del Proyecto de Ley. Quedara Asi.
pleno para ellos cuando estén padeciendo la enfermedad o el sufrimiento incurable.

Articulo 46. Desistimiento de la solicitud. El nifio, nifia o adolescente Pero no es claro ni coherente en nuestro sistema juridico que un menor de edad no
potencialmente receptor de la muerle médicamente asistida podra desistir en todo tenga capacidad para comprar un inmueble, 0 no pueda ingresar a un juzgado, pero
m ici [ 4di istida. E . g . s Sl
momento de su solicitud de acceso a la muerte médicamente asistida. El s{ pueda asistir a una notarfa a suscribir un documento de voluntad anticipada sobre
desistimienlo podri realizarse de cualquier modo deberi-formalizarse-detamisma .
= la eutanasia

en— £ 1 1 timiernto y deberd consignarse en la historia

clinica del nifio, nifia o adolescente por parte del profesional médico que preste , . R - X
., T s mas, la norma es sumamente contradictoria al sefalar que, al cunmplirse los 18
atencién al nifio, nifia o adolescente.
afios, el documento perderd validez.

Respecto del desistimiento del consentimiento de los padres o de quicnes cjerzan la

representacion legal del nifio, nifia o adolescente potencialmente receptor de la ¢Qué ocurre el dia del cumpleafios 18 que obligue a que el supuesto consentimiento

muerte médicamente asistida operaran las reglas previstas en el articulo 29 de la entregado por menores de edad ya no sea vélido? Esto es solo muesira de los

presente ley. defectos l6gicos de la norma.

Cordial te, Por eso proponemos eliminar el consentimiento mediante documento de voluntad

anticipada para los niftos nifias y adolescentes.

CARLOS ARDILA ESPINOSA

Representante a la Camara

Departamento del Pummayé
7

Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 48 del Proyecto de Ley, quedara asi:

Articulo 48. Del Comité Cientifico Interdisciplinario. Las Entidades Promotoras de
Salud-EPS deberdn contar dentro de su institucion les-tnstituciones-Prestad |
Sattted—HPS con un Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente.

Bl Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente, o quien haga sus
veces, sera quien desde una perspectiva médica y ética verifique el cumplimiento de

los requisitos fijados en la presente ley para la autorizacién y programacion del

procedimiento para hacer efectivo el derecho a morir dignamente bajo la modalidad
de muerte mddicamente asistida. Fn ningtin caso ¢l Comité Cientifico
Interdisciplinario para Morir Dignamente podrd evaluar la pertinencia y
conveniencia de la manifestacién del consentimicnto de la persona solicilante y

tampoco podrén exigir ¢l camplimiento de requisitos adicionales.

1 Entidades—P Ly Qat 3 B0 gas 3o Jelyasid NEH iSn-det
=as Fromotoras—ae-Satnd-tPotenaranun—deber—te-—coorchnacion-de-tes
Camitidn tutasdisaisli f Aesa Inckibuer Prastad
P €t ¥ P
Catueay _pwos o Iad forta—d Ho Eat =F L T )
Se—oartt—ir vHICtaaas—a—st—oterta—ae—S$ervittos—Esta—coorainacion—aebera

g

= 1 tet ara - < .‘ 2
2 erdta—dependenciaeneargade—degestonar—coordinar—y
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CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara

Departamento del Putumayo

ustificacién.

Todo lo que se elimina va orientado a adaptar ¢l proyecto de ley a la propuesta de

IPS especializada como prestadora del servicio.

El comité debe pertenecer a la EPS y noa la IPS, a fin de evitar conflictos de interds
tar el servicio.

de la IPS que, obviamente, esta siempre interesada cn pre

Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Camara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo lIa modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 49 del Proyecto de Ley, quedara asi:

Articulo 49. Objecién de conciencia. El profesional médico asignado para la
realizacion del procedimiento de la muerte médicamente asistida podrd ejercer su
derecho a la objecién de conciencia respecto de la realizacion del procedimiento por

considerarlo incompatible con sus convicciones personales.

La objecién de conciencia deberd comunicarse de manera escrita y debidamente
motivada a la persona solicitante del procedimiento y/o a las personas que se
encuentren dentro del segundo grado de consanguinidad o afinidad del solicitante,
al Comité Cientifico Interdisciplinaric para Morir Dignamente, a la Institucién
Prestadora de Salud Especializada en cuidados paliativos y muerte médicamente
asistida, y a la Entidad Promotora de Salud del solicitante de la muerte

médicamente asistida. buego-deobjetar-eoncienciaet Ningiin profesional médico ne

estard obligado a realizar el procedimiento.

Dentro de las 24 horas siguientes a la recepcién de la comunicacién de la objecion de
conciencia la Entidad Promotora de Salud — EPS a instancias del Comité Cientifico
Interdisciplinario para Morir Dignamente deberd disponer de otro profesional
médico que haga parte de la misma n_otra Institucion Prestadora de Salud
Especializada en cuidados paliatives y muerte médicamente asistida, para que este
realice la practica de la muerte médicamente asistida. La Entidad Promotora de
Salud -EPS y el Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente deben

consultar con el profesional médico suplente si objetaria conciencia. Debera asignar a

un profesional médico que manifieste que no objetard conciencia.

Pardgrafo 1. También podran objetar conciencia los profesionales médicos a cargo de
tramitar la solicitud de acceso al procedimiento de la muerte médicamente asistida,
La objecién de conciencia de esos funcionarios estara sujeta a las mismas reglas
contenidas en el presente articulo.

Pardgrafo 2. Los participantes en el trdmite de la solicitud deberdan manifestar, en
cada caso, los conflictos de interés que puedan afectar las decisiones que deban
adoptar. Estdn incursos en conflicto de interés quienes se encuentren hasta dentro
del cuarto grado de consanguinidad o afinidad de la persona solicitante de la muerte
médicamenle asistida.

i
Cordialmente,
N
¥
CARLOS ARDILA ESPINOSA

Representante a la Camara

Departamento del Putumayo
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Proposicién
Proyecto de Ley Estatutaria No. 006 de 2022 Cimara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo la modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Modifiquese el articulo 50 del Proyecto de Ley. Quedara asi:

Articulo 50. Objecién de conciencia institucional. En ningtin caso se tendrd como
vélida la objecién de conciencia institucional por parte de las Entidades Promotoras
de Salud - EPS. npi—de Las
especiali cuidados paliativos
asistida si podrdn hacerlo, en atencién al derecho de libre asociacién y libertad de
expresion, y en atencién al derecho a la libertad de conciencia de las personas que
se asocian o trabajan en la IPS.

Instituciones Prestadoras de Salud-IPS no

rocedimicntos de muerte médicamente

Para los efectos de la objecién de conciencia se tendrd como actor institucional al
Comité Cientifico Interdisciplinario para Morir Dignamente por lo que sus
integrantes no podran objetar conciencia.

—

Cordiglmente,

(n

g

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara
Departamento del Putumayo

€F : '/'L 4
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Justificacion.

Las IPS no especializadas en cuidados paliativos y muerte médicamente asistida se
constituyen en muchas ocasiones bajo la premisa de prestar sus servicios médicos de
acucrdo a dertos valores éticos, morales, politicos y religiosos. Tal es ¢l caso de los
hospitales regentados por érdencs religiosas,

Prohibir la objecién de conciencia a estas entidades es inconveniente, pero ademas

ineficaz y problemdlico para garantizar el acceso al servicio.

Una institucién confesional, que 1o esté de acuerdo con la eutanasia, simplemente va
a objetar conciencia una y otra vez, y ello implicard litigios, trdmites y barreras de
acceso que se supone gue csta norma trata de impedir. Recordemos que la objecién
de conciencia no es tanto una institucién juridica, sino més bien una situacién factica,

por lo que no tiene sentido una norma que “prohiba la objecién de conciencia”.

De otro lado, a las personas juridicas, y a las naturales que se asocian o laboran al
rededor de ésta, también les asiste el derecho de libertad de asociacion, de libertad

de expresion y de conciencia, donde los actos son una dimension de tales derechos.

Una medida encaminada a “prohibir” la objecién de conciencia de clinicas o [PS no
especializadas en cuidados paliativos y servicios de muerte médicamente asistida, es
ademads inconslitucional, pues no supera un test de proporcionalidad.

La medida podria tener justificacién constitucional de proteger el derecho a la vida y
muerte digna, podria ser idénea, pero es definitivamente desproporcional, pues
existen otras formas o mecanismos para garantizar el derecho a la vida y muerte
digna, sin necesidad de vulnerar el ndcleo esencial del derecho a la libertad de
asociacién, expresion, conciencia y oficio de las clinicas y personas naturales que

laboran o se asocian al rededor de ella.

Esa otra forma o mecanismo para garantizar el acceso a una cutanasia es justamente

la que proponemos: poner en cabeza de la EPS el deber de coordinar la prestacién

del servicio con una IPS especializada, que no tenga problemas de objecién de
conciencia en términos generales, y que cuente con una unidad de cuidados
paliativos y de muerte médicamente asistida. De esa manera sc garanliza
efectivamente la prestacion del servicio y se evita que el paciente sufra mas
problemas burocréticos, litigios y barreras de acceso, y al mismo Liempo se respeta
las convicciones de quicnes no comparten la cutanasia, sea a nivel personal o

institucional.

Proposicién
Proyecto de Ley Bstatutaria No. 006 de 2022 Cédmara

“Por medio de la cual se regula el acceso al derecho fundamental a la muerte digna
bajo Ia modalidad de muerte médicamente asistida y se dictan otras
disposiciones”

Articulo nuevo. Las instituciones prestadoras de salud especializadas en el servicio
de muerte médicamente asistida no podrén hacer publicidad dirigida a las personas
con enfermedades costosas, calastréficas, enfermedades con baja probabilidad de
recuperacion, incurables, terminales, ni de ningtn tipo, y su formas de promocién
deberdn guardar estindares éticos estrictos, que seran regulados por el Ministerio de
Salud y proteccién Social en coordinacién con la Superintendencia de Salud. Esta
Gltima entidad vigilara y sancionara la publicidad que vulnere los estandares éticos
de acuerdo a la normatividad sancionatoria pertinente.

Cordialmente,

CARLOS ARDILA ESPINOSA
Representante a la Camara
Departamento del Putumayo
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Justificacion.

Pacientes con cdncer que empiezan a investigar en la internet sobre su enfermedad
empiezan a recibir pauta comercial de entidades que ofrecen el servicio de eutanasia.
Esto es altamente problemadtico y élicamente cuestionable. Bsto ha ocurrido en
Colombia.

Los abogados, por ejemplo, tenemos prohibido hacer publicidad de cualquier forma,
de igual forma ocurre con miltiples profesiones, de acuerdo a las normas

Proyecto de Ley Estatutaria No. 056 de 2022 Camara “Por medio del cual se reglamentan
algunos aspectos de la Ley 1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para el acceso
efectivo al derecho a b salud, se fortalece el mecanismo de tutela en esta materia y se dictan
otras disposiciones

PROPOSICION ADITIVA No.

Articulo 2°. Comité Nacional de la Politica Piblica del Goce Efectivo del
derecho a la salud.

En desarrollo del articulo 7° de la Ley 1571 de 2015, crease el Comité Nacional de [a Politica
Publica del Goce Efectivo del Derecho a la Salud cuya funcién principal serd publicar una
evaluacion anual de las EAPB, IPS y EPS sobre los resultados de goce efectivo del derecho
fundamental a la salud, en funcion de los elementos esenciales de accesibilidad,
disponibilidad, aceptabilidad y calidad.

Dicho informe debera contener los objetivos y logros especificos en salud mental de
la poblacion colombiana,

Paragrafo 1°. Para la construccion de dicho informe el Comité podra recibir conceptos de
cualquier entidad u organizacion de la sociedad civil que para el efecto sean radicados en
el Ministerio de Salud y Proteccion Social. Con base en los resultados de dicha evaluacion

se emitiran recomendaciones que seran vinculantes para el Gobierno Nacional para disefiar
e implementar politicas publicas tendientes a mejorar las condiciones de salud de la
pobiacion. Paragrafo 2°. El Gobierno nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccion
Social en un plazo de cuatro (4) meses a partir de la entrada en vigencia de esta ley,
reglamentara el funcionamiento de este Comité.

disciplinarias y codigos de dtica. Lo propio debe suceder con las entidades que
ofrecen servicios de muerte médicamente asistida,

Esta proposicién podra y debera ajustarse para integrarse de manera mds sistematica
al compendio de normas sobre derecho sancionatorio para instituciones prestadoras
de salud, pero desde ya proponemos cste tema en ¢l centro de la discusion y
esperamos el apoyo de los colegas.

De los Honorables Representantes,

Represenlqpfe ala Camara
Departamento de Antioquia
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Partido Conservador

Proyecto de Ley Estatutaria No. 056 de 2022 Camara “Por medio del cual se reglamentan
algunosaspectos de la Ley 1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para el acceso
. efectivo al derecho ala salud, se fortalece el mecanismo de tutela en esta materia y se dictan
Proyecto de Ley Estatutaria No: 056 de.2022 Camara “Por medio del cual se reglamentan otras disposiciones
algunos aspectos de la Ley 1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para el acceso
efectivo al derecho a la salud, se fortalece el mecanismo de tutela en esta materia y se
dictan otras disposiciones

PROPOSICION ADITIVA No.

PROPOSICION ADITIVA No.

Articulo 4°. Sistema Nacional de Determinantes Sociales de la Salud. En desarrollo del
articulo 9° de la Ley 1571 de 2015, créase el Consejo Nacional de Determinantes Sociales
de la Salud fisica y mental, como drgano consultivo obligatorio para la formulacion de
politicas publicas dirigidas a lograr la reduccion de las desigualdades de los determinantes
sociales de la salud que inciden en el goce efectivo de este mismo derecho, promover y
garantizar el acceso al deporte entre otras medidas para contribuir al el mejoramiento
de la salud, prevenir la enfermedad y elevar el nivel de [a calidad de vida. Este mecanismo
identificara situaciones o politicas de oftros sectores que tienen un impacto directo en los
enfermedades de alto costo y trastornos mentales; h) Un (1) delegado de la Rama Judicial; resultados en salud y determinara los procesos para que las autoridades del sector salud
i) Un (1) delegado de las veedurias en salud; un (1) delegado del Observatorio de salud participen en la toma de decisiones conducentes al mejoramiento de dichos resultados.
Mental Dicho Cansejo seré integrado por las Facultades, Escuelas, Institutos, Departamentos de
Salud Publica y Salud Mental y/o instituciones de educacion superior que impartan
formacion de pregrado y posgrado y realicen investigacion en Salud Publica, Paragrafo. Ef
Gobierno nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccion Social en un plazo de cuatro
(4) meses a partir de la entrada en vigencia de esta ley, reglamentara el funcionamiento de
este Consejo.

Articulo 3°. Conformacion. El Comité estard conformado por: a) El Ministerio de Salud y
Proteccion Social, quien presidira; b) Un delegade de la Procuraduria Delegada para la
Salud, la Proteccién Social y el Trabajo Decente; ¢} Un (1) delegado de la Defensoria del
Pueblo; d) Un (1) delegado de las organizaciones sectoriales de personeros municipales;
e) Un (1) delegado de la Superintendencia de Salud; f) Tres (3) delegados de las
asociaciones de usuarios; g) Tres (3) delegados de organizaciones de pacientes con

De los Honorables Representantes,

De los Honorables Representantes,

Representante a la Camara
Departamento de Antioquia

ANDRES FI
Representante a la Camara
Departamento de Antioguia

Partido Conservador

Partido Conservador
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REPRESENTANTE A
LA CAMARA POR
T R

Bogota, veintiocho (28) de septiembre de dos mil veintidés (2022)

Honorable Representante

Dr. JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comisién Primera
Camara de Representantes

E.S.D.

Respetado Presidente:

ASUNTO: PROPOSICION

Sea esta la oportunidad de presentarle un atento saludo, y de formular la presente
proposicién, frente al proyecto de ley estatutaria No. 056 de 2022 Camara “POR
MEDIO DEL CUAL SE REGLAMENTAN ALGUNOS ASPECTOS DE LA LEY 1751
DE 2015 CON EL FIN DE ELIMINAR BARRERAS PARA EL ACCESO EFECTIVO
AL DERECHO A LA SALUD, SE FORTALECE EL MECANISMO DE TUTELA EN
ESTA MATERIA Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

Se propone adicionar el proyecto de ley asi:

Articulo 2. Comité Nacional de la politica Publica del Goce Efectivo del
derecho a la salud. En desarrollo del articulo 7 de la Ley 1571 de 2015, crease el
Comité Nacional de la Politica Publica del Goce Efectivo del Derecho a la Salud
cuya funcién principal sera publicar una evaluacion anual de las EAPB, IPS y EPS
sobre los resultados de goce efectivo del derecho fundamental a la salud, en funcion
de los elementos esenciales de accesibilidad, disponibilidad, aceptabilidad y
calidad. )

Paragrafo 1. Para la construccién de dicho informe el Comité podra recibir
conceptos de cualquier entidad u organizacion de la sociedad civil que para el efecto
sean radicados en el Ministerio de Salud y Proteccion Social. Con base en los
resultados de dicha evaluacion se emitiran recomendaciones que seran vinculantes
para el Gobierno Nacional para disefiar e implementar politicas plblicas tendientes
a mejorar las condiciones de salud de la poblacion,y a las EAPB, IPS y EPS para
gue tomen acciones de mejora frente a las prestaciones de los servicios de

salud en pro del beneficio de sus usuarios mientras se genera el disefio e
implementacion de las politicas publicas.

Paragrafo 2. El Gobierno Nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccion
Social en un plazo de cuatro (4) meses a partir de la entrada en vigencia de esta
Ley, reglamentara el funcionamiento de este Comiteé.

Cordialmente,

Representante a la Camara

A1 2.7 o

1o AR 4

i 20 SEP 18

Bogota, veintiocho (28) de septiembre de dos mil veintidés (2022)

Honorable Representante

Dr. JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comision Primera
Camara de Representantes

E.8iD.

Respetado Presidente:

ASUNTO: PROPOSICION

Sea esta la oportunidad de presentarle un atento saludo, y de formular la presente
proposicion, frente al proyecto de ley estatutaria No. 056 de 2022 Camara “POR
MEDIO DEL CUAL SE REGLAMENTAN ALGUNOS ASPECTOS DE LA LEY 1751
DE 2015 CON EL FIN DE ELIMINAR BARRERAS PARA EL ACCESO EFECTIVO
AL DERECHO A LA SALUD, SE FORTALECE EL. MECANISMO DE TUTELA EN
ESTA MATERIA Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES™”

Se propone adicionar el proyecto de ley asi:

Articulo 3. Conformacidn. El Comité estara conformado por:

a. El Ministerio de Salud y Proteccion Social, quien presidira;

b. Un delegado de la Procuraduria Delegada para la Salud, la Proteccion
Social y el Trabajo Decente;

¢. Un (1) delegado de la Defensoria del Pueblo;

d. Un (1) delegado de las organizaciones sectoriales de personeros
municipales;

e. Un (1) delegado de la superintendencia de salud;

f. Tres (3) delegados de las asociaciones de usuarios;

g. Tres (3) delegados de organizaciones de pacientes con enfermedades de
alto costo;

h. Un (1) delegado de la Rama Judicial;

i. Un (1) delegado de las veedurias en salud;
j._Tres (3) delegados de organizaciones de nifios con autismo y
enfermedades huérfanas.

Cordialmente,

Representante a la Camara
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PENUELA

EODFSENTANTE A1 A CALIARA POR NARIED

PROPOSICION:

MODIFICACION DEL TITULO DEL PROYECTO DE LEY NO. 056 DE 2022 “POR
MEDIO DEL CUAL SE REGLAMENTAN ALGUNOS ASPECTOS DE LA LEY 1751
DE 2015 CON EL FIN DE ELIMINAR BARRERAS PARA EL ACCESO EFECTIVO
AL DERECHO A LA SALUD, SE FORTALECE EL MECANISMO DE TUTELA EN
ESTA MATERIA Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”, EL CUAL QUEDARA
DE LA SEGUIENTE MANERA:

“Por medio del cual se reglamentan algunos aspectos de la Ley 1751 de 2015 para el

acceso efectivo al derecho a la salud, se crea el tipo penal por negativa, retraso u
obstaculizacion de acceso a servicios de salud, se fortalece el mecanismo de tutela

y se dictan otras disposiciones”

QOO0o0)
JUAN DANIEL PENUELA CALVACHE

Representante a 1a Cimara
Departamento de Narifio

~Juan Daniel

PENUELA

REPHESENTANTE A 1A CALIARA POR HERING

JUSTIFICACION:

El proyecto de ley No. 056 de 2022 Camara “ Por medio del cual se reglamentan algunos
aspectos de lo Ley 1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para cl acceso efectivo al
derecho a la salud, se fortalece el mecanismo de tutela en esta materia y se dictan otras
disposiciones” no establece dentro de su titulo una importante modificacion al Codigo
Penal, relacionado con la creacién del tipo penal “Negativa, retraso u
obstaculizacion de acceso a servicios de salud”, por tanto, en virtud de fortalecer el
argumento de unidad de materia del proyecto de ley, se propone la modificacién al
titulo incluyendo la referencia a la creacién de este tipo penal y se climina las
palabras “con el fin de eliminar barreras”, lo cual harfa mas extenso el titulo y podria
ir especificado en el objeto de Ia ley.

El principio de unidad de materia, se encuentra consagrado en el art. 158 de Ia
Constitucién Politica, el cual establece que “todo proyecto de ley debe referirse a una
misma maleria y serdn inadmisibles las disposiciones o modificaciones que no se relacionen
con ella”. Asi mismo, el articulo 169 constitucional, sefiala que “el ttulo de las leyes
deberd corresponder precisamente a su contenido”.

A partir de lo anterior, la Corte Constitucional en la C 133 de 2012, ha destacado
que el principio de unidad de materia se traduce en la exigencia de que en toda ley
debe existir correspondencia légica entre el titulo y su contenido normativo, ast
como también, una relacion de conexidad interna entre las distintas normas que la
integran’. En ese sentido, la Corte Constitucional establecio dos reglas juridicos a
que debe tener en cuenta el legislador: (i) definir con precision, desde el mismo
titulo del proyecto, cuales habrén de ser las materias de que se va a ocupar al expedir
la ley, y, simultaneamente, (ii) mantener una estricta relacién interna, desde una
perspectiva sustancial, entre las normas que hardn parte de la ley, de manera que
exista entre ellas coherencia tematica y una clara correspondencia l6gica con la
materia general de la misma, resultando inadmisibles las modificaciones respecto
de las cuales no sea posible establecer esa relacion de conexidad2

La Corte Constitucional ha reconocido que el Congreso actiia en contravia del
principio constitucional de unidad de materia, “cuando incluye canones especificos
que, o bien [no] encajan dentro del titulo que delimita la materia objeto de

! Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012, M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
? Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012, M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo

legislacién, o bien no guardan relacion interna con el contenido global del
articulado”3.

Es preciso mencionar la metodologia del juicio de constitucionalidad del principio
de unidad de materia que lleva a cabo la Corte Constitucional, con el fin de
demostrar la necesidad de la modificacién del ttulo del proyecto de ley: “destacando
que, inicialmente, (i) le corresponde al Juez constitucional entrar a determinar el alcance
material o contenido temdtico de la ley parcialmente demandada, para, posteriorniente,

(ii) proceder a verificar si la norma que ha sido cuestionada guarda con la materia de
la ley alguna relacién de conexidad causal, temitica, sistemdtica o teleoldgica, que

justifique su incorporacién al texto de la ley objeto de revision ™,

Teniendo clara la metodologia, es importante también resaltar que la Corte
Constitucional para realizar el anterior anélisis, acude a los siguientes insumos: “ (i)
0 los antecedentes legislativos, entendiendo por tal la exposicion de notivos del proyecto, Ins
diferentes ponencias, los debates en comisiones y plenarias y los textos originales y
definitivos; (ii) al propio titulo o epigrafe de la ley, donde se anuncia vy define la
temdtica a tratar; e igualmente, (iii) al contexto o contenido bdsico del ordenaniiento legal
que se examina”®. Para la Corte, la evaluacion y valoracion de tales elementos, ya sea
de forma conjunta o independiente, segtn lo determinen las circunstancias
particulares, “es lo que le permite al 6rgano de control constitucional entrar a definir si una
determinadn disposicion desarrolla o no la materia de la ley a ln cunl pertenece y, por tanto,
si la misma respetn el principio de unidad de materia previsto en los articulos 158 y 169 de
la Carta Politica™s.

* Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
¢ Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
® Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
¢ Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo

PENUELA

BERRESFRTANTY A YA DAMARA POR HASING

PROPOSICION:

MODIFICACION DEL ARTICULO PRIMERO DEL PROYECTO DE:LEY NGO: 056
DE 2022 “POR MEDIO DEL CUAL SE REGLAMENTAN ALGUNOS ASPECTOS
DE LA LEY 1751 DE 2015 CON EL FIN DE ELIMINAR BARRERAS PARA EL
ACCESO EFECTIVO AL DERECHO A LA SALUD, SE FORTALECE EL
MECANISMO DE TUTELA EN ESTA MATERIA Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”, EL. CUAL QUEDARA DE LA SEGUIENTE MANERA:

“Articilo 1. Objeto. La presente Ley tene por objeto reglamentar las
disposiciones de la Ley Estatutaria 1751 de 2015 encaminadas a g.arantiz?r el
goce efectivo del derecho a la salud, eliminar barreras administrativas,
fortalecer los mecanismos de vigilancia y control y penalizar la negativa,

retraso u obstaculizacién a servicios de salud.

Asimismo, se busca garantizar la aplicacion efectiva de los elementos y
principios del derecho fundamental a la salud establecidos en el articulo 6 de
la Ley Estatutaria de Salud”.

JUAN DANIEL PENUELA CALVACHE
Representante a Ja Cimara
Departamento de Narifio
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aJuan Daniel

PENUELA

BEPRESENTAMIE A 1L CAMARA OB HARIRO

JUSTIFICACION:

El proyecto de ley No. 056 de 2022 Camara “ Por miedio del cual se reglamenian algunos
aspectos de la Ley 1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para el acceso efectivo al
derecho a la salud, sc fortalece el mecanismo de tutela en esta materia y se dictan otyas
disposiciones” no establecc dentro de su objeto una importante modificacion al
Codigo Penal, relacionado con la creacion del tipo penal “Negativa, retraso u
obstaculizacion de acceso a servicios de salud”, por tanto, en virtud de fortalecer el
argumento de unidad de materia del proyecto de ley, se propone una modificacién
incluyendo “y penalizar la negativa, retraso u obstaculizacion a servicios de salud”
con el fin de dejar claro la conexidad que existe dentro del texto del proyecto de ley,
y que se asegure la existencia de la unidad de materia.

El principio de unidad de materia, se encuentra consagrado en el art. 158 de la
Constitucion Politica, el cual establece que “todo proyecto de ley debe referirse a una
misma materia y serdn inadmisibles las disposiciones o modificaciones que no se relacionen
con ell”. Ast mismo, el articulo 169 constitucional, sefala que “el titulo de las leyes
deberd corresponder precisamente a su contenido”.

A partir de lo anterior, la Corte Constitucional en la C 133 de 2012, ha destacado
que el principio de unidad de materia se traduce en la exigencia de que en toda ley
debe existir correspondencia l6gica entre el titulo y su contenido normativo, asi
como también, una relacién de conexidad interna entre las distintas normas que la
integran®. En ese sentido, la Corte Constitucional establecié dos reglas juridicos a
que debe tener en cuenta el legislador: (i) definir con precision, desde el mismo
titulo del proyecto, cuales habran de ser las materias de que se va a ocupar al expedir
la ley, y, simultdneamente, (ii) mantener una estricta relacién interna, desde una
perspectiva sustancial, entre las normas que haran parte de la ley, de manera que
exista entre ellas coherencia temdtica y una clara correspondencia l6gica con la
materia general de la misma, resultando inadmisibles las modificaciones respecto
de las cuales no sea posible establecer esa relacién de conexidad

La Corte Constitucional ha reconocido que el Congreso acttia en contravia del
principio constitucional de unidad de materia, “cuando incluye canones especificos

! Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
* Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo

que, o bien [no] encajan dentro del titulo que delimita la materia objeto de
legislacion, o bien no guardan relacién interna con el contenido global del
articulado”3.

Es preciso mencionar la metodologia del juicio de constitucionalidad del principio
de unidad de materia que lleva a cabo la Corte Constitucional, con el fin de
demostrar la necesidad de la modificacién del titulo del proyecto de ley: “destacando
que, inicialmente, (i) le corresponde al Juez constitucional entrar a determinar el alcance
material o contenido temdtico de la ley parcialmente demandnda, para, posteriormente,

(it) proceder a verificar si la norma que ha sido cuestionada guarda con la materia de
la ley alguna relacion de conexidad causal, temdtica, sistemdtica o teleolégica, que

justifique su incorporacién al texto de la ley objeto de revisidn”4.

Teniendo clara la metodologfa, es importante también resaltar que la Corte
Constitucional para realizar el anterior andlisis, acude a los siguientes insumos: “ (i)
a los antecedentes legislativos, entendiendo por tal la exposicion de niotivos del proyecto, las
diferentes ponencias, los debates en comisiones y plenarias y los textos originales i
definitivos; (ii) al propio titulo o epigrafe de la ley, donde se anuncia y define la
temdtica a tratar; e igualmente, (i) al contexto o contenido bisico del ordenamiento legal
que se examina”S. Para la Corte, la evaluacion y valoracién de tales elementos, ya sea
de forma conjunta o independiente, segtin lo determinen las circunstancias
particulares, “es lo que le permite al 6rgnno de control constitucional entrar a definir si una
determinada disposicion desarrolla 0 no In materia de la ley a la cual pertencce y, por tanto,
si la misma respeta el principio de unidad de materia previsto en los articulos 158 y 169 de
la Carta Politica”®.

En ese sentido, quiero dejar a manera de proposicion dentro de este debate en
comision, que dentro del objeto de la ley se encuentra crear el tipo de negativa,
retraso u obstaculizacion a servicios de salud, con el fin de sancionar aquellas
conductas que atenten contra el derecho a la salud.

? Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
“ Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
® Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo
© Corte Constitucional. Sentencia C 133 de 2012. M.P. Gabriel Eduardo Mendoza Martelo

e ] +
~Juan Daniel

PENUELA

REPRESFNTAUTE & | A CAMARA POR NARILY

PROPOSICION:

MODIFICACION AL LITERAL C DEL ARTICULO TERCERO DEL PROYECTO DE
LEY NO. 056 DE 2022 “POR MEDIO DEL CUAL SE REGLAMENTAN ALGUNOS
ASPECTOS DE LA LEY 1751 DE 2015 CON EL FIN DE ELIMINAR BARRERAS
PARA EL ACCESO EFECTIVO AL DERECHO A LA SALUD, SE FORTALECE EL
MECANISMO DE TUTELA EN ESTA MATERIA Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”, EL CUAL QUEDARA DE LA SEGUIENTE MANERA:

Articulo 3. Conformacién. El Comité estard conformado por:
a. El Ministerio de Salud y Proteccion Social, quien presidira;
b. Un delegado de Ia Procuraduria Delegada para la Salud, la Proteccién Social

y el Trabajo Decente;
c Un (1) delegado de la Defensoria Delegada para Derecho a la Salud y

Scguridad Social

d. Un (1) delegado de las organizaciones sectoriales de personcros municipales;
& Un (1) delegado de la superintendencia de salud;
f. Tres (3) delegados de las asociaciones de usuarios;
& Tres (3) delegados de organizaciones de pacientes con enfermedades de alto
costo;
h. Un (1) delegado de la Rama Judicial;
i Un (1) delegado de las veedurias en salud;
o

% ) ”)/-)
JUAN DANIEL PENUELA CALVACHE

Representante a la Camara
Departamento de Narifio

JUSTIFICACION:

El proyecto de ley No. 056 de 2022 Camara “ Por niedio del cual se reglamentan algunos
aspectos de la Ley 1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para el acceso efectivo al
derecho a la salud, se fortalece el mecanismo de tuteln en esta materia y se dictan otras
disposiciones” en el art. 3 numeral ¢, establece que el Comité Nacional de politica
publica del goce efectivo del derecho a la salud, estara conformado por el delegado
de la Defensoria, sin embargo, es necesario precisar que debera ser un de[egado de
la Defensorfa Delegada para Derecho a la Salud y Seguridad Social, teniendo en
cuenta que es la encargado institucionalmente en la Defensorfa del Pueblo para los
temas relacionados con el derecho a la salud.

En ese sentido, con esta modificacion, se tendré a los delegados de cada entidad que
manejen propiamente dentro de ellas los temas relacionados con el derecho a la
salud. Tal como bien lo hace el literal b del mismo articulo tercero, al mencionar que
de la Procuraduria Delegada para la Salud, la Proteccién Social y el Trabajo decente,
también deberd pertenecer un delegado al Comité.
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Proposicién

Adiciénese un pardgrafo al articulo 2° del Proyecto de ley 56 de 2022 “por medio
del cual se reglamentan algunos aspectos de la Ley 1751 de 2015 con el fin de
eliminar barreras para el acceso efectivo al derecho a la salud; se fortalece el
mecanismo de tutela en esta materia y se dictan otras disposiciones”, el cual
quedara asi:

Articulo 2°. Comité Nacional de la Politica Pablica del Goce Efectivo del derecho a
la salud.

[+ _

Pardgrafo 3. El Comité Nacional de la Politica Publica del Goce Efectivo del
Derecho a la Salud, a través del Ministerio de Salud y Proteccién Social, creara una
ventanilla tnica fisica y virtual, en la cual se recibiran todos los conceptos de que
trata el paragrafo primero del presente proyecto, asi como las solicitudes de la
sociedad civil en general, para que estas sean tenidas en cuenta en la evaluacion
anual que ordena el presente articulo.

Atentamente,

v '/\!@\' _

Juan'Sebastian Gémez Gonzales «
Representante a la Camara por Caldas i

“=_juan Daniel

PENUELA

REPRESEHTANTE & 14 CAMARA POR NARING

PROPOSICION

ELIMINACION DEL ARTICULO SEGUNDO DEL PROYECTO DE ACTO
LEGISLATIVO No. 066 DE 2022
“POR MEDIO DEL CUAL SE MODIFICAN LOS ARTICULOS 49, 287 Y 317 DE LA
CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA, SE REGULARARIZARA EL USO DE
CANNABIS PARA MAYORES DE EDAD Y SE ASIGNARAN TRIBUTOS A FAVOR DE
LOS MUNICIPIOS Y DEPARTAMENTOS” EL CUAL SE TRANSCRIBE A
CONTINUACION:

“ARTICULO 2.- Modifiquese el articulo 287 de la Constitucion Politica, el cual
quedara asf:

Articulo 287. Las entidades territoriales gozan de autonomia para la gestion de sus
intereses, y dentro de los limites de la Constitucion y Ia ley. En tal virtud tendran los
siguientes derechos:

1. Gobernarse por autoridades propias.

2. Ejercer las competencias que les correspondan.

3. Administrar los recursos y establecer los tributos necesarios para ¢l cumplimiento

de sus funciones.
4. Participar en las rentas nacionales.

5. Decretar y percibir tributos a favor del respectivo orden municipal o
deparlamental, por las distintas actividades relativas al cultivo, procesamiento,
distribucién y venta de cannabis para uso de adultos, de acuerdo a [a ley.

06

JUAN DANIEL PENUELA CALVACHE
Representante a la Camara
Departamento de Nariiio
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JUSTIFICACION:

El Proyecto de Acto Legislativo No. 066 de 2022 CAMARA “Por medio del cunl se
modifican los articulos 49, 287 y 317 de la Constitucion Politica de Colombia, se regularizari
el uso de cannabis para mayores de edad y se asignaran tributos a favor de los municipios y
departanentos”, en el articulo 2 que modifica el articilo 287 constitucional, al
adicionar el numeral 5 que establece respecto a los derechos de las entidades
territoriales “5. Decretar y percibir tribulos a favor del respectivo orden municipal o
departamental, por las distintas nctividades relativas al cultivo, procesarniento, distribucion
y venlta de cannabis para uso de ndultos, de acuerdo a In ley”, es importante resaltar que
el numeral 3! del articulo 287 constitucional ya establece la facultad de establecer los
tributos necesarios para el cumplimiento de sus funciones, es decir, la adicién del
numeral 5 al articulo 287 que propone el proyecto de Acto Legislativo 066 de 2022
NO ES NECESARIA por cuanto de manera general ya estéd establecida esa facultad
de los entes territoriales en cuanto a la adopcién de tributos previa autorizacion legal
en concordancia con el articulo 150 constitucional?.

Lo anterior significa, que constitucionalmente, ya las entidades territoriales tienen la
facultad de adoptar tributos previa autorizacion legal. Autorizacion legal que se
encuentra en el art. 150 constitucional, al establecer que el legislador mediante una
ley ordinaria debera autorizar los tributos y al menos sefialar algunos -elementos
tributarios esenciales para que posteriormente puedan ser adoptados por las
entidades territoriales, denominado principio de legalidad del tributo.

De acuerdo, a lo anterior propongo que sea eliminado el art. 2 del proyecto de Acto
Legislativo No. 066 de 2022 CAMARA, teniendo en cuenta los anteriores
argumentos.

! Constitucién Politica de Colombia. Art. 2971...) 3. Administrar los recursos y establecer los tributos necesarios
para el cumplimiento de sus funciones” {...)".

2 Constitucién Politica de Colombia, Art. 150 “(..}12. Establecer contribuciones fiscales y, excepcionaimente,
contribuciones parafiscales en los casos y bajo las condiciones que establezca la ley (...)".

% _Juan Daniel

PENUELA

REPAFSINTINTE A 17 CALIARA POR HAGIND

PROPOSICION:

MODIFICACION AL ARTICULO PRIMERO DEL PROYECTO DE ACTO
LEGISLATIVO No. 005 DE 2022 CAMARA “POR EL CUAL SE MODIFICA EL
ARTICULO 65 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA”
ACUMULADO CON EL PROYECTO DE ACTO LEGISLATIVO No. 019 DE 2022
CAMARA “POR EL CUAL SE MODIFICAN LOS ARTICULOS 45 Y 65 DE LA
CONSTITUCION POLITICA ESTABLECIENDO EL DERECHO FUNDAMENTAL
A LA ALIMENTACION Y A NO PADECER HAMBRE” ACUMULADO CON EL
PROYECTO DE ACTO LEGISLATIVO No. 051 DE 2022 CAMARA “POR MEDIO
DEL CUAL SE MODIFICA EL ARTICULO 65 DE LA CONSTITUCION POLITICA
DE COLOMBIA”, EL CUAL QUEDARA DE LA SEGUIENTE MANERA:

“ARTICULO 1. Modifiquese el articulo 65 de la Constitucién Politica, el cual
quedaré asi:

Articulo 65. El Estado garantizara el derecho a la alimentacion en
condiciones de disponibilidad, accesibilidad, adecuacién _y
sostenibilidad, nutricion adecuada y a no padecer hambre. Asi mismo
promovera condiciones de cumplimiento en los niveles de realizacién
del derecho: seguridad, autonomias y soberania alimentaria con un
enfoque territorial y étnico.

La produccion de alimentos gozarad de la especial proteccion del
Estado. Para tal efecto, se otorgara prioridad al desarrollo integral de
las actividades agricolas, agroecologicas, pecuarias, pesqueras,
forestales y agroindustriales, asi como también a la construccién de
obras de infraestructura fisica y adecuacién de tierras. El Estado
definirda una estrategia para el acompafiamiento de las cadenas de
produccion, distribucion y comercializacion nacional de alimentos.

De igual manera, el Estado promoverd la investigacion y la
transferencia de tecnologia para la produccién de alimentos y materias
primas de origen agropecuario, con el propésito de incrementar la
productividad, dando prioridad a las formas de produccién de
alimentos que estén acorde con una dieta saludable y que generen un
menor impacto ambiental.
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Paragrafo: El Gobierno Nacional incluird en el Plan Nacional de
Desarrollo las acciones que adelantara en coordinacién con los demés
organos del Estado, con el fin de hacer efectivo lo dispuesto en este
articulo.

Paragrafo Transitorio. Dentro de los 6 meses contados a partir de la
entrada en vigencia del presente acto legislativo, el gobierno nacional
presentard un proyecto de ley estatutaria que desarrolle y reglamente
las disposiciones relacionadas con el derecho a la alimentacién
saludable, la nutricién adecuada y a no padecer hambre. Este proceso
deberd contar con la participacion de los grandes, medianos y
pequefios productores de alimentos, ademdas de las organizaciones
sociales, campesinas y comunitarias que trabajen el tema con presencia
en el territorio nacional”.

QOO

JUAN DANIEL PENUELA CALVACHE
Representante a la Camara
Departamento de Narifio
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RECDESENTANTF ATA CAMARA FOR HARIO

JUSTIFICACION:

El proyecto de Acto Legislativo No. 005 de 2022 camara, acumulado con el proyecto
de Acto Legislativo No. 019 de 2022 camara, acumulado con el proyecto de Acto
Legislativo No. 051 de 2022 camara “Por medio del cunl se modifica el articulo 65 de ln
constitucidn politica de Colombia”, que pretende establecer el derecho a la alimentacion
debe tener en cuenta cuatro aspectos fundamentales: disponibilidad, accesibilidad,
adecuacion y sostenibilidad, establecidos en la Observacién General No. 12 del
Consejo Econémico y Social de las Naciones Unidas el 12 de mayo de 1999.

Respecto a la adecuacién, las Naciones Unidas sefiala que sirve para poner de relieve
una serie de factores que deben tenerse en cuenta al determinar si puede
considerarse que ciertas formas de alimentos o regimenes de alimentacién a las que
se tiene acceso son las mas adecuadas en determinadas circunstancias a los fines de
lo dispuesto en el articulo 11 del PIDESC.

En cuanto a la disponibilidad, se refiere a la disponibilidad de alimentos en
cantidad y calidad suficientes para satisfacer las necesidades alimentarias de los
individuos, sin sustancias nocivas, y aceptables para una cultura determinada.
Adicionalmente, las posibilidades que tiene el individuo de alimentarse ya sea
directamente, explotando la tierra productiva u otras fuentes naturales de alimentos,
o mediante sistemas de distribucién, elaboracién y de comercializacién que
funcionen adecuadamente y que puedan trasladar los alimentos desde el lugar de
produccion a donde sea necesario segtin la demanda.

La accesibilidad de alimentos, se refiere en formas que sean sostenibles y que no
dificulten el goce de otros derechos humanos. La accesibilidad comprende la
accesibilidad” econémica y fisica. La primera, se refiere a los costos financieros
personales o familiares asociados con la adquisicion de los alimentos necesarios para
un régimen de alimentacién adecuado deben estar a un nivel tal que no se vean
amenazados o en peligro la provisién y la satisfaccién de otras necesidades basicas..
Los grupos socialmente vulnerables como las personas sin tierra y otros segmentos
particularmente empobrecidos de la poblacién pueden requerir la atencién de
programas especiales.

La accesibilidad fisica, implica que la alimentacién adecuada debe ser accesible a
todos, incluidos los individuos fisicamente vulnerables, tales como los lactantes y

los nifios pequefios, las personas de edad, los discapacitados fisicos, los moribundos
y las personas con problemas médicos persistentes, tales como los enfermos
mentales. Sera necesario prestar especial atencion y, a veces, conceder prioridad con
respecto a la accesibilidad de los alimentos a las personas que viven en zonas
propensas a los desastres y a otros grupos particularmente desfavorecidos. Son
especialmente vulnerables muchos grupos de pueblos indigenas cuyo acceso a las
tierras ancestrales puede verse amenazado.

Por su parte, el concepto de sostenibilidad estd intimamente vinculado al concepto
de alimentacion adecuada o de seguridad alimentaria, que entrafia la posibilidad de
acceso a los alimentos por parte de las generaciones presentes y futuras

El significado preciso de "adecuacion” viene determinado en buena medida por las
condiciones sociales, econdmicas, culturales, climéticas, ecolégicas y de otro tipo
imperantes en el momento, mientras que el de "sostenibilidad" entrafia el concepto
de disponibilidad y accesibilidad a largo plazo.

En conclusion, una garantia efectiva e integral del derecho fundamental y humano
a la alimentacion implica que sea en condiciones de disponibilidad, accesibilidad,
adecuacion y sostenibilidad, de conformidad con el PIDESC que fue aprobado
mediante la Ley 74 de 1968 “Por la cual se aprueban los "Pactos Internacionales de
Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, de Derechos Civiles y Politicos, asi como el
Protocolo Facultativo de este dltinio, aprobados por la Asamblea General de las Nnciones
Unidas en votacién undninie, en Nueva York, el 16 de diciembre” y que de conformidad
con el art. 93 de la Constitucion Politica hace parte del ordenamiento juridico
colombiano.

Por tal razoén, es necesario incluir las condiciones fundamentales que se proponen
para la garantia integral del derecho a la alimentacion en el art. 65 de la Constitucién
Politica.

Bogotd, D. C., 27 de septiembre de 2022

Doctor

JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comisién Primera
Cémara de Representantes

Asunto: Impedimento
Respetado Sefior presidente,

Con fundamento en Jo contemplado en la Ley 5ta de 1992 y normas concordantes,
declaro que me encuentro impedido para participar en la discusién y votacién del
proyecto ley Estatutaria No. 056 de 2022 Camara “Por medio del cual se reglamentan
algunos aspectos de |a Ley 1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para el acceso
efectivo al derecho a la salud, se fortalece el mecanismo de tutela en esta materia y se
dictan otras disposiciones”, por cuanto potencialmente beneficiaria a familiares gue se
encuentran en el primer y segundo grado de consanguinidad al ejercer la profesién de
médicos ’

Atentamente,

%XMéndez Her

L 74
Representante a la Cdmara, erclﬁpiélago de San Andrés,
Providencia y-Santa Catalina
Partido Cambio Radica
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Representante

IMPEDIMENTO

Conforme al articulo 286 y 291de la Ley 5* de 1992, me
declaro impedido ante la Comisién Primera de la Camara de
Representantes para participar en la discusion y votacion del
Proyecto de Ley Estatutaria N° 056 de 2022 Camara “Por
medio del cual se reglamentan algunos aspectos de la Ley
1751 de 2015 con el fin de eliminar barreras para el acceso
efectivo al derecho a la salud, se fortalece el mecanismo
de tutela en esta materia y se dictan otras disposiciones”;
toda vez que, tengo familiares en los grados establecidos en la
ley que estan en tratamientos de céancer; y el proyecto podria

beneficiarlos.
/_ -
JORGE ELIECER TAMAYO MARULANDA

/ esentante a la Camara
%’Depa amento del Valle
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Bogota, catorce (14) de septiembre de dos mil veintidos (2022)

Honorable Representante

Dr. JUAN CARLOS WILLS OSPINA
Presidente Comision Primera
Camara de Representantes

ESiD;

Respetado Presidente:

ASUNTO: CONSTANCIA

Sea esta la oportunidad de presentarle un atento saludo y de dejar constancia
respecto a la situacion que se viene presentando en el Departamento de Santander,
especialmente en los municipios de La Paz y Albania, donde viene creciendo la
desercion escolar y como solucion la Secretaria de Educacion Departamental les
quita los pocos profesores que tienen las escuelas rurales, en lugar de plantear
estrategias para que los nifios vuelvan a las aulas de clase.

En el municipio de Albania la situacién es mas compleja, pues los nifios de una
escuela rural, solo han podido estudiar 2 meses en el presente afo, pues se
encuentran sin docentes, situacién que conoce la Secretaria de Educacion
Departamental, sin que se tomen medidas en pro de garantizar el derecho a la
educacion de nuestros nifios.

Por esto hago un llamado al Ministerio de Educacion y al Gobernador de Santander,
para que cumplan con su funcion y se tomen las medidas necesarias para erradicar
el fenomeno de la desercion escolar, no solo en mi departamento, sino a nivel
nacional y se cuente con el talento humano suficiente para no dejar a nuestros nifios
sin acceso a la educacion.
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