PROYECTO DE ACUERDO NO.

POR MEDIO DEL CUAL SE ESTABLE LOS LINEAMIENTOS PARA
LA FORMULACION E IMPLEMENTACION DE LA POLITICA
PUBLICA DE MEDICINA ALTERNATIVA, TERAPIAS ALTERNATIVAS
Y COMPLEMENTARIAS DEL MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI
DENOMINADA “CUERPO, MENTE Y ESPIRITU AL SISTEMA DE
SALUD DE CALY”

EXPOSICION DE MOTIVOS

Es un principio fundante desde el Predmbulo de la Constitucién Politica de
1991, el fortalecer y asegurar la vida de sus integrantes, es por eso que
encontramos como base del marco juridico de nuestro Estado Social de
Derecho el respeto por la dignidad humana (art. 1° C.P) y se constituyé como
uno de los fines esenciales del Estado (art. de 2° C.P), el deber que concibe el
ente estatal por servir y asegurar a la comunidad el efectivo cumplimiento de

esos principios, derechos y deberes consagrados por la Constitucién Politica.

En concordancia, la Carta Mayor, refiere articulos especificos a la proteccién
de la vida en condiciones dignas, reconociendo sin discriminacion alguna la
primacia de los derechos inalienables de la persona, entre ellos la vida, el cual
fue enmarcado dentro del acépite de derechos fundamentales (arts. 5,11 y 13
C.P), igualmente en los articulos 46, 48, 49 y 366, el Estado se obliga en la
organizacion, direccion y reglamentacion en cabeza de entidades pdblicas o
privadas, bajo los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, la
prestacidon efectiva de los servicios publicos de salud como parte integral de la
seguridad social de los colombianos, la cual fue reglamentada por la Ley 100

de 1993 y su modificacion la Ley 1122 de 2007.

En este sentido, Constitucionalmente la salud en conexidad con la vida es un

principio y un derecho fundamental en poder del Estado, constituido como un



servicio publico obligatorio, que permite y honra a los colombianos en la

existencia de una vida digna.

Bajo estas competencias el Congreso de la Republica expidié la Ley 1164 de
2007, denominada “ley del talento hurmano’, como una ley complementaria
a la prestacién de los servicios de salud y un mejoramiento en la calidad del
servicio a cargo del Estado, en ella permite a los ciudadanos la calidad e
integralidad en la prestacion de los servicios de salud y la inclusion del ejercicio

de la Medicina Alternativa, Terapias Alternativas y complementarias.

La Medicina Alternativa, Terapias Alternativas y complementarias, son
aquellas técnicas, procedimientos y conocimientos que basados en las leyes
naturales, tienen por objeto promover, prevenir, tratar y rehabilitar la salud
de la poblacién desde un pensamiento holistico, la Ley 1164 de 2007 considera
como medicinas alternativas, entre otras, la medicina tradicional Ching,
medicina Adyurvéda, medicina Naturopdtica y la medicina Homeopatica y
dentro de las terapias alternativas y complementarias se consideran entre

otras: la herbologia, acupuntura, terapias manuales y ejercicios terapéuticos.

La medicina en Colombia comienza a nutrirse de dos mundos: uno, moderno,
que trata sobre genética, trasplantes, células madre y clonacién. Otro,
milenario, al que los sistemas de salud colombiano se acercan con prudencia,
que plantea soluciones a través de acupuntura, homeopatia, terapia neural,
osteopatia, naturopatia, terapia ortomolecular, etc. O la misma fe, por la

inseparable conexién entre la mente y el cuerpo.

Un hecho bien llamativo es que mientras la medicina convencional (cientifica,
biomédica o alopética), se prepara, por una parte, para la clonacién y el
trasplante de células madre con fines terapéuticos, por la otra perfecciona el
conocimiento y admite la practica de medicinas complementarias o
alternativas. La medicina convencional que antes rechazaba abiertamente las

llamadas "medicinas alternativas” decidié abrir la puerta y desarrollar



programas médicos con esas técnicas. En Estados Unidos, seglin estudios del
Centro Nacional de Medicina Alternativa y Complementaria (NCCAM), uno
de cada tres usuarios de servicios de salud recibe tratamientos considerados
"no convencionales" y un nimero importante de facultades de medicina posee
departamentos de medicina complementaria. Actualmente existen once
Centros de Investigacion en los Estados Unidos para desarrollar protocolos de
investigacion en torno a diversos temas a ser tratados como medicina
alternativa o complementaria en materia de céancer, sida, manejo del dolor,
asma, dependencia de sustancias, rehabilitaciones neurolégicas, etc. En el
mismo sentido, las Universidades de Harvard, Stanford, Maryland vy
Minnesota, entre otras, han desarrollado centros especializados en ofrecer

estas modalidades de tratamiento.

Recientes encuestas a nivel internacional realizadas por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) en el afio 2002, en el dmbito nacional y local
ponen de manifiesto que una proporciéon del 40% de la poblacién colombiana
recurre a medicinas y métodos terapéuticos no convencionales, en paralelo
con la medicina alopdtica y que por lo tanto, no seria pertinente seguir
ignorando esta realidad, por esta razén la academia de nuestro pais se ha
dejado seducir por este fenébmeno, pues importantes instituciones como: la
Universidad Nacional de Colombia, el SENA, la Universidad Cooperativa de
Colombia, entre otras han incluido dentro de su oferta programas e

investigaciones relacionadas con la Medicina Alternativa.

La opinién cada vez més extendida, incluso dentro de la profesién médica, es
que los diferentes métodos de tratamiento e incluso diferentes enfoques de la
salud y de la enfermedad no se excluyen mutuamente, sino que por el
contrario, pueden utilizarse de forma alternativa y complementaria, es decir,
que la medicina alopética, cientifica y convencional no es excluye la medicina

milenaria y natural denominada Medicina Alternativa, pues entre ellas existe



un acercamiento intimo como quiera que las dos tienen por objeto la salud y

el bienestar del ser humano.

Claramente en Colombia se ha producido una evolucién positiva con la
aprobacién de normas nacionales que reglamentan el ejercicio de las Terapias
Alternativas, desde la expedicién de la Resolucién nidmero 002927 del 30 de
Julio de 1998, el Ministerio de Salud (hoy Ministerio de la Proteccién Social),
reglamenté la practica de Terapias Alternativas en la prestacion de servicios
de salud, establecié normas técnicas, cientificas y administrativas y se dictaron
otras disposiciones. Aceptando Las Terapias Alternativas definidas en ella
como formas de prestacién de servicios en salud, en el Sistema General de
Seguridad Social; hasta la reglamentacion del ejercicio de la Medicina

Alternativa, Terapias Alternativas y complementarias en la Ley 1164 de 2007.

En el marco juridico a nivel nacional, el Estado ha permitido el desarrollo
integral en la prestacion de los servicios piblicos de salud, pues ha reconocido
el legitimo ejercicio y la convivencia de la medicina alopética y la Medicina
Alternativa, asi mismo, por mandato del articulo 49 de la Constitucién
Politica, la Ley 715 de 2001, conforme a lo consagrado por la Ley 136 de 1993,
establecié la competencias para que los municipios dirijan y coordinen el
sector salud y en general la seguridad social de su jurisdicciéon designando las

siguientes funciones:

“.. 44.1.1. Formular, ejecutar y evaluar planes, programas y proyectos en salud, en

armonia con las politicas y disposiciones del orden nacional y departamental...”

“..44.1.3. Gestionar y supervisar el acceso a la prestacion de los servicios de salud para

la poblacion de su jurisdiccion.”

“44.1.4. Impulsar mecanismos para la adecuada participacion social y el ejercicio
pleno de los deberes y derechos de los ciudadanos en materia de salud y de seguridad

social en salud”



“..44.2.1. Financiar y cofinanciar la afiliacion al Régimen Subsidiado de la poblacion

pobre y vulnerable y ejecutar eficientemente los recursos destinados a tal fin...”

“44.2.2. Identificar a la poblacion pobre y vulnerable en su jurisdiccion y seleccionar a
los beneficiarios del Régimen Subsidiado, atendiendo las disposiciones que regulan la

materia.”

“.. 44.3.1. Adoptar, implementar y adaptar las politicas y planes en salud puablica de
conformidad con las disposiciones del orden nacional y departamental, asi como

formular, ejecutar y evaluar el Plan de Atencion Basica municipal...”,

Siendo una responsabilidad de los municipios la eficacia en la
implementacién de las politicas que permitan acceder a los beneficios de
salud de acuerdo con los lineamientos nacionales, fue oportuno que en el
Municipio de Santiago de Cali, se aprobara el Acuerdo Municipal No. 0237 de
2.008, por medio del cual se adoptd el Plan de Desarrollo del Municipio de
Santiago de Cali, en su Capitulo Il, CALI SALUDABLE Y EDUCADORA,

articulo 8, estableciendo como proceso, formular la politica piblica de
medicina alternativa y complementaria de Cali, dentro del Macro-

proyecto Comprometidos con la Vida del Programa General Cali Saludable y
Educadora cuyo objetivo general es buscar que el Estado y los actores sociales
y comunitarios adnen esfuerzos para construir un Municipio integrado a partir
del sentido del aprendizaje colectivo, de los valores democraticos y del respeto
por la vida; mejorando asi las condiciones de trabajo, educacién, salud,
recreacién, deporte y cultura, estableciendo una relacién arménica con el
medio ambiente fisico y natural, que contribuya al mejoramiento del cuerpo,
mente y espiritu, bajo una relacién equilibrada entre cobertura y calidad de

los servicios.

Siendo este el danimo Constitucional y legal, me permito con las atribuciones
conferidas por la Constitucién a los concejos municipales en el articulo 313

numeral 1, conforme a la Ley 136 de 1993, al Reglamento Interno de esta



Honorable Corporacion y por las razones expuestas, pongo en su consideracion
el estudio del presente proyecto de acuerdo para que con su aporte el
Municipio de Santiago de Cali pueda brindar a sus habitantes la garantia de
un cuerpo, mente y espiritu sano, pues “La politica es mds una guia de accion
que un resultado especifico’, es necesario en el avance y desarrollo de la
medicina que el Estado por iniciativa de sus concejales brinde el apoyo y la
voluntad para asegurar la salud de manera integral como un Derecho
Fundamental en conexiéon con la vida de acuerdo a lo establecido en la

Constitucion Politica de Colombia.

Atentamente,

EDISON BIOSCAR RUIZ VALENCIA

CONCEJAL



ANTECEDENTES

Con el impresionante incremento de la demanda de alternativas terapéuticas
ajenas en conceptos y prdcticas al modelo cientifico biomédico, la medicina
alternativa se encuentra enmarcada hoy en dia en un contexto que hace
apenas algunos anos no existia. Prueba de ello es el notable crecimiento de
algunos de sus recursos en paises industrializados, el cual ha wvenido
acompanado por cambios en la composicion de la oferta de servicios
terapéuticos, formas distintas de entender la salud y la enfermedad asi como
la utilizacién combinada de muchas de estas formas terapéuticas. (Eisenberg y
cols. 1.998, Wearn y cols. 1.978)

Esta participacion ha sido reconocida por organizaciones internacionales de
salud como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) de quienes han emanado intentos de apoyo
y promocién de politicas dirigidas a ensayar formas distintas de articulacién de
esta medicina con los sistemas oficiales de salud, enfocadas primordialmente
en la Atencién Primaria en Salud. De igual forma, algunas organizaciones
civiles (ONGs) trabajan apoyando la medicina tradicional a diferentes niveles
en varios paises de la regién y sin embargo existen mdiltiples dificultades que
impiden la consolidacién de estos programas (Smith-Nonini S, 1998. Barret B,

1996, Heggenhougen HK, 1984)

La Comisién Andina de Salud Intercultural, conformada por los paises Bolivia,
Chile, Colombia, Ecuador, Per y Venezuela, en respuesta al mandato de los
ministros de salud se ha establecido como objetivo general del Plan Andino
promover un enfoque intercultural de la salud orientado a la incorporacién en
nuestros paises de los conceptos de la interculturalidad en la politica de salud,
a reconocer e incorporar aspectos culturales de la medicina tradicional en el

proceso de atencién a la salud y a promover una perspectiva que busca



articular las practicas de la medicina tradicional y la medicina occidental,

disminuyendo las brechas de acceso a los servicios y programas de salud.

Muchos consultorios o centros que ofrecen estas terapias han tenido un
crecimiento sin precedentes en nuestro pais, en especial en la ciudad de Cali.
Hoy son visibles en la zona céntrica urbana de la ciudad de Cali, asi como en
centros comerciales y areas residenciales. También figuran en diversos medios

publicitarios en los que anuncian sus servicios.

La Medicina Alternativa también cuenta con secciones especificas en los
programas académicos universitarios de varias instituciones formadoras del
talento humano, y ganan adeptos con rapidez en la sociedad colombiana y
en la de Cali. En el resto de paises de Europa y en Estados Unidos sucede lo
mismo, pero adn con mayor intensidad y desde hace mucho mas tiempo,
incluso existe una directriz de la OMS en la cual se insta a los Estados
Miembros a la promocién de politicas dirigidas a la reglamentacién de las
perspectivas holisticas de la Medicina, tales como la Homeopatia, la Medicina
Tradicional Ching, la Medicina Naturopdética y la Medicina Ayurvédica y a
ensayar formas distintas de articulacién de estas medicinas con los sistemas

oficiales de salud.

Con todo, dia a dia las evidencias de crecimiento de estas practicas se hacen
mads comunes. En consecuencia, el espacio privilegiado de prdacticas
alternativas y su proceso de crecimiento sigue siendo el sector privado. No se
conoce cudnto de este gasto se hace en medicina alternativa y terapias
alternativas y complementarias o si siquiera lo incluye, pero la estructura de
este segmento del mercado y la forma en que se paga a los proveedores hace

pensar que su participacién deberia ser significativa.

Con este mayor reconocimiento del uso creciente de las terapias alternativas,

la Secretaria de Salud de Cali, en el afno 2004, dio el primer paso en la



aplicacién de la Medicina Alternativa y Complementaria (MAC) al lograr que

el Concejo Municipal de la ciudad le aprobara, mediante Acuerdo No. 0127
de 2004 “estimular la préactica de medicinas alternativas, pero
siempre en cabeza de profesionales de la salud”. Este lineamiento

politico quedéd incorporado dentro del Plan de Desarrollo Municipal como uno
de los elementos fundamentales para cumplir con el objetivo de “Equidad

Social” que se propuso el gobierno municipal.

En este acto administrativo quedé plasmada la voluntad del Concejo
Municipal de Cali de abrir definitivamente el camino para el cumplimiento de
las expectativas por las que el sector de la Medicina Alternativa y
Complementaria, en este sentido, lleva tantos afos trabajando. Proyectd
ademads una serie de lineamientos de politica que le han permitido a la
Secretaria de Salud de Cali desarrollar un marco de referencia para la
implementacién de la Medicina Alternativa y Complementaria. Esta ha sido

considerada como la primera fase y es para este proceso un paso muy

importante.

Con el propésito de establecer este marco de referencia que le permitiera a la
Secretaria de Salud de Cali clarificar posiciones y situar en contexto la
importancia de otros enfoques para la preservacién de la salud se establecidé

contacto con la Mesa $ectorial de $alud, conformada por el Servicio

Nacional de Aprendizaje SENA para participar en el trabajo que esta venia
desarrollando en torno a la Medicina Alternativa y Terapias Complementarias
y para recibir la asesoria, apoyo y motivaciéon de sus integrantes quienes en
representacién de diferentes actores del Sistema General de Seguridad Social
en Salud y de la Academia, han venido realizando un trabajo fundamental

para el desarrollo y generalizacion de la Medicina Alternativa de Colombia.



Con base en la directriz del Concejo Municipal de Cali y con las orientaciones
de la Mesa Sectorial de Salud y la OPS, la Secretaria de Salud de Cali
comenzdé a tomar medidas rdpidamente para el establecimiento de una
politica pulblica que permita la articulacion de estas practicas al Sistema de
Seguridad Social en Salud de Cali. Proceso que se viene adelantando de una
forma abierta, promoviendo una actuacién articulada, no solo de los distintos
actores que hacen parte de la prestacion de servicios publicos y privados de
medicina alternativa y complementaria, sino de otros sectores, como la
academia, las empresas aseguradoras, los reguladores, las organizaciones
comunitarias y de usuarios y las entidades vinculadas con la investigacién y el

desarrollo.

En una segunda fase La Secretaria de Salud de Cali establecié un marco de

referencia para la elaboracién de los lineamientos de una Politica Pdblica que
le permitiera, antes de finalizar el afo 2006, elaborar una propuesta
consensuada entre los diferentes actores de este sector que oriente la
implementaciéon de la Medicina Alternativa y Complementaria en el Sistema
de Salud de Cali.

Se establecié6 como primera medida una recopilacién de informacién técnico-
juridica, nacional e internacional, sobre la Medicina Alternativa vy

Complementaria, su reglamentacion y aplicaciéon a los servicios de salud.

Se llevé a cabo también un intercambio formal de informacién, estudios,
experiencias, ponencias, discursos, entrevistas y opiniones de los actores del
Sistema de Salud desde el nivel mundial (OMS-OPS) hasta el nivel local
(Asociaciones de Profesionales de la MAC en Cali). Esto permitié identificar la
temdtica a desarrollar durante todo el proceso a manera de identificar el

contexto de la politica. Se identificaron como temas centrales los siguientes:

1. Entorno Internacional



Politica Pablica y Reglamentaria (Entorno Juridico)
Entorno Organizacional

Modelo de Salud Alternativa

Comunidad Cientifica y Académica

Entorno Ocupacional, Profesional y Educacional

N o v s W N

Preparaciones Farmacéuticas y demas Insumos

El establecimiento de estos temas permitié estructurar el disefio y
planeamiento de un evento de trabajo multidisciplinario e interinstitucional
con aportes y sugerencias de entidades territoriales, academia, gremios,
instituciones prestadoras de servicios de salud publica y privada llamado

“Primer Encuentro Nacional de Medicina Alternativa. Culturas al
servicio de la $alud”, el cual se realizé los dias 3 y 4 de Noviembre del

2006. Este espacio de didlogo le permitié a la Secretaria de Salud de Cali
enriquecer, ajustar y articular esfuerzos conjuntos para avanzar en la

elaboracién del Modelo de $alud Altermative como parte del abordaje

incluyente del sistema de salud de Cali. El programa cientifico del evento
incluyé exposiciones y ponencias a cargo de importantes, y reconocidos
nacional e internacionalmente, profesionales de la Medicina Alternativa de

Colombia.

Como resultado de este evento y de todo este proceso que viene adelantando
la Secretaria de Salud de Cali se elaboré un proyecto de establecimiento de
una Politica Pablica Municipal para la articulacién de la Medicina Alternativa
vy Complementaria en el sistema de salud del municipio de Cali, que le ha
posibilitado constituirse como la primer Secretaria de Salud en Colombia en

adoptar, adecuar y aplicar este tipo de Medicinas.

Con esta propuesta la Autoridad Sanitaria Municipal de Cali intenta

establecer un marco de accidén que permita garantizar la generalizacion y el



desarrollo de la Medicina Alternativa y Complementaria en el municipio de
Cali.

Por tal motivo, antes de finalizar el afio 2007, la Secretaria de Salud Pdblica
Municipal de Cali presenté a la Administracién Municipal de Cali la propuesta
para realizar la oficializacién y socializacién de la Politica Pablica de MAC

denominada “Cuerpo, Mente y Espiritu al Sistema de $alud” para lo

cual propuso generar un didlogo nacional con los sectores implicados para
generar opciones distintas de articulacion de estos sistemas médicos
alternativos al Sistema General de Seguridad Social en Salud, enfocadas

primordialmente en la Atencién Primaria a la Salud.

Por esta razén la Secretaria de Salud de Cali programé para el mes de
Noviembre de 2007 un Evento Nacional de trabajo multidisciplinario e
interinstitucional que se llamé “$egundo Encuentro Nacional de
Medicina Alternativa y Complementaria” denominado “Cuerpo,
Mente y Espiritu al Sistema de $alud” que posibilité la indagacién a
diferentes actores para enriquecer y ajustar la normatividad vigente, para la
elaboracién de una clasificacién méas amplia de los recursos de atencién a la
salud que utiliza la poblacion calefia, para evaluar cudles podrian ser
incorporados como parte de un cuerpo de informacién dtil en la eleccién de
servicios de salud alternativos, en el disefio de estrategias gerenciales y en la

dotacion de servicios diversos de atencién a la salud.

Consideramos que en materia juridica la medicina alternativa encuentra su

apologiaq, entre otros, en los siguientes argumentos:

La medicina alternativa ha sido objeto de reglamentacién por parte del

Estado, las ultimas normas responden a las resoluciones niimeros 5078 de 1992



y 2927 de 1998, expedidas por el Ministerio de Salud (hoy de la proteccion

Social) con base en facultades otorgadas por la ley 10 de 1990.

Con base en la Autonomia Universitaria establecida en la Constitucion politica
y en la Ley 30 de 1992, algunas universidades vienen abordando la ensefanza
de la medicina alternativa, entre ellas, mencionamos a la Universidad
Nacional de Colombia que para el afio 2008 aprobé un programa en esta

materia al nivel de Maestria.

Las normas sobre el Sistema General de garantia de Calidad de Servicios de
Salud contenidas en el Decreto No. 1011 de 2006 vy la Resolucién No. 1043 del
mismo ano, establecen los requisitos minimos requeridos para la prestacion de

servicios en medicina alternativa.

En la formulacién de la Politica Nacional de Prestacién de Servicios de Salud
fue fundamental el acuerdo sobre los principios orientadores de la politica, los

cuales reconocen la heterogeneidad del pais, la descentralizacion, la
posibilidad de diferentes modelos de prestacién de servicios, la

rendicion de cuentas, la atencién centrada en el usuario, la participacion

ciudadana y la salud como objetivo final del sistema.

La Ley 1164 del 2007 en materia del desarrollo del Talento Humano en Salud
consagra un acdpite dirigidoa una reglamentacion de la medicina

alternativa y terapias alternativas y complementarias.

La Ley 715 de 2001 otorga competencias en materia de salud pdblica a los

municipios.

El Acuerdo Municipal No. 0237 de 2.008, por medio del cual se adopté el Plan

de Desarrollo del Municipio de Santiago de Cali, establecié como proceso,



formular la politica pablica de medicina alternativa y
complementaria de Cali, del dentro del Macro-proyecto Comprometidos

con la Vida del Programa General Cali Saludable y Educadora.
Todo esto por supuesto abre definitivamente el camino para el cumplimiento
de las expectativas por las que la colectividad de la Medicina alternativa lleva

tantos anos trabajando.

Atentamente,

EDISON BIOSCAR RUIZ VALENCIA

CONCEJAL



PROYECTO DE ACUERDO NO.

POR MEDIO DEL CUAL SE ESTABLE LOS LINEAMIENTOS PARA
LA FORMULACION E IMPLEMENTACION DE LA POLITICA
PUBLICA DE MEDICINA ALTERNATIVA, TERAPIAS ALTERNATIVAS
Y COMPLEMENTARIAS DEL MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI
DENOMINADA “CUERPO, MENTE Y ESPIRITU AL SISTEMA DE
SALUD DE CALI”

El Concejo de Santiago de Cali, en uso de sus facultades constitucionales y
legales, en especial las conferidas en su articulo 313, numeral 1, la Ley 100 de
1993, La Ley 1164 de 2007, la Ley 715 de 2001, el Acuerdo No. 0237 de 2008
“POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA EL PLAN DE DESARROLLO 2008-2011
PARA VIVIR LA VIDA DIGNAMENTE” y en conformidad con el Reglamento
Interno del Concejo de Cali,

ACUERDA:

TITULO |

DEFINICION, OBJETO, NATURALEZA Y ALCANCE DE LA POLITICA
PUBLICA

Articulo 1°. Definicion. La Politica Puablica de Medicina Alternativa,
Terapias Alternativas y complementarias del Municipio de Santiago de Cali
denominada “cuerpo, mente y espiritu al sistema de salud de Cali” debe
considerarse como un sistema médico con una perspectiva holistica del ser
humano, con un referente conceptual y metodolégico natural y diferente de
la medicina convencional. Su construccion se caracteriza por una vasta red de
interacciones de personas, normas, procedimientos, practicas, recursos,
tecnologias, modelos, teorias entre otros, cuyas caracteristicas fundamentales
son la organizacion y la institucionalizacion.

Los términos “alternativa” y “complementaria” (v a veces también “no
convencional” o “paralela”) se utilizan para referirse a un amplio grupo de



sistemas médicos que no forman parte de la tradicién de un pais, o no estdn
integradas en su sistema de salud prevaleciente.

Para efectos del presente Acuerdo, se reconocen como campos de practica de
la Medicina Alternativa y Terapias Alternativas y Complementarias (MA y
TAC) los sistemas médicos alternativos establecidos por las normas nacionales.

Articulo 2°. Del objeto de la Politica. La presente Politica Pdblica tiene
por objeto propiciar acciones para la inclusion, integracion y generalizacion en
el municipio de Santiago de Cali de la Medicina Alternativa, Terapias
Alternativas y Complementaria con enfoque sistémico, dindmico y abierto
que permita el desarrollo de un verdadero modelo de salud incluyente para
la poblacién beneficiaria de la prestacién de servicios de salud a cargo del
Municipio de Santiago de Cali.

Articulo 3°. De la naturaleza. La Medicina Alternativa y las Terapias
Alternativas y Complementarias (MA y TAC) deben considerarse como una
nueva perspectiva de lo humano con un referente conceptual y metodolégico
muy complejo, empirico e intuitivo, dialéctico y dialégico, humanista, singular
v no solo un conjunto de técnicas terapéuticas. Su construccién se caracteriza
por una vasta red de intersecciones que le devuelven al ser humano sus
potencialidades y capacidades de auto-curacion y le permite un
relacionamiento méas armoénico con su comunidad social y el universo.

Es de su esenciaq, el respeto integral por la vida y la dignidad del ser humano,
lo cual implica una responsabilidad social, ética, humanistica, legal,
disciplinaria segdn el caso.

ARTICULO 4°. Del Alcance. La Administracién Municipal a través de la
Secretaria de Salud Pdblica garantizara la implementacién y las acciones
necesarias para la incorporacion de la Medicina Alternativa, Terapias
Alternativas y complementarias al sistema de salud a cargo del Municipio de
Santiago de Cali, la cual beneficiard la poblacién a su cargo, debiendo
apropiar en el presupuesto los recursos necesarios para ello.

Debera facilitar, convocar e integrar la participacién de los diferentes gremios
dedicados al servicio de la prestacion de la Medicina Alternativa y Terapias
Alternativas y complementarias residentes en el Municipio de Santiago de
Cali.



TITULO Il
PRINCIPIOS ORIENTADORES

Articulo 5°. De los principios orientadores. Los principios generales que
guiardn la gestion de las acciones a realizar para cumplir con la Politica
Pablica Municipal de Medicina Alternativa y Terapias Alternativas y
Complementarias (MA y TAC), “Cuerpo, Mente y Espiritu al Sistema de Salud
de Cali”, asi como para la préctica y ejercicio de la Medicina Alternativa y
Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC) son:

a.

El Ser Humano, centro del desarrollo. Se trabajard por el ser
humano con una Vision Ecolégica, Holistica, Integral, Sistémica y
Humanista, sus derechos y bienestar.

Dignificacién de la vida. Se refiere al derecho y la posibilidad que
deben de tener toda persona o comunidad social o politica de explorar
sus propias potencialidades y capacidades y ejercer su derecho a una
vida digna, en la que la alegria se vuelva punto esencial y existencial.

El Ser es un todo, no es mente y cuerpo por separado, o los dos
interactuando; es mente y cuerpo al mismo tiempo y en todo
momento, como parte integral de una red universal integradora
(concepto holistico ecolégico de la medicina alternativa)

Calidad de vida. El reconocimiento de la salud desde una
perspectiva positiva como un proceso dindmico dialéctico, biolégico,
social, singular e interdependiente de percepcion individual del grado
de bienestar fisico, psicoldégico, social y espiritual, resultante de las
interacciones continuas entre una persona sana y un paciente y su
entorno.

Estilo de vida saludable. Definido un conjunto de patrones
conductuales o hdbitos que guardan una estrecha relaciéon con la
salud.

Salud holistica. Este enfoque de salud vislumbra las dimensiones
fisicas, mentales, sociales, emocionales y espirituales de manera
interdependiente e integrada en el ser humano, el cual funciona como
una entidad completa en relaciéon al mundo que le rodea.

Visiéon dindmica de la salud. Reconocimiento de la existencia de
diferentes verdades, modelos y aportes con respecto a la salud y la
enfermedad.



h. Modelo de salud incluyente. Con un enfoque sistémico,
intercultural, incluyente, integrativo, holistico y ecolégico que incluya
herramientas significativas para escuchar, aprovechar y establecer
aportes sinérgicos entre diversos modelos de atencién a la salud.

i. Singularidad interdependiente. Considerar la enfermedad mds
como una disfuncién de la persona como un ser total, y no como un
evento aislado. Mirar al enfermo como una singularidad y no como
una desviacion.

j. Auto-organizacion. Admitir la necesidad de que la medicina se
acerque al ser humano, como sistema de alta complejidad, con mucho
respeto, aceptando el desconocimiento, reconociendo la capacidad vy el
poder del otro e impulsando sus potencialidades de auto-organizacién.

k. Relacion solidaria médico-paciente. Entender esta relacién desde
el punto de vista alternativo, como un saludable didlogo en términos
de igualdad, donde el médico no impone sino mas bien trata de
ayudar al organismo en sus esfuerzos de curacion.

. Interculturalidad. Basada en el reconocimiento y el respeto por la
diversidad étnica y cultural propiciondo un encuentro de saberes y
conocimientos entre las concepciones propias del modo de vida
“occidental” y las formas y prdcticas de vida de nuestros pueblos
indigenas y los afro descendientes.

m. Humanismo. El reconocimiento de ser humano como unidad entera
y con una concepcion humanista.

TITULO Il

ESTRATEGIA GENERAL, OBJETIVOS GENERALES, EJES DE LA
POLITICA Y LINEAS DE ACCION

CAPITULO |
ESTRATEGIA GENERAL, OBJETIVOS GENERALES



Articulo 6°. Estrategia General. Promover actividades que apoyen el
mejor conocimiento de la Medicina Alternativa y Terapias Alternativas y
Complementarias (MA y TAC) y ayuden al desarrollo e implementacién de
politicas, planes y programas municipales que contribuyan a la organizacién y
prestacion de sistemas y servicios integrales y culturalmente apropiados en el
Sistema General de Seguridad Social en Salud de Cali.

Articulo 7°. Objetivos Generales. La Politica Pablica de Medicina
Alternativa y Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC) de Cali
“Cuerpo, Mente y Espiritu al Sistema de Salud de Cali”, se estructura
alrededor de los siguientes objetivos fundamentales:

Objetivo 1: Articulacion: Integrar los aspectos de la Medicina Alternativa y
Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC) en el Sistema de
Seguridad Social en Salud del municipio de Cali formulando, desarrollando e
implementando planes, programas y proyectos municipales de aplicacion.

Objetivo 2: Seguridad, eficacia y calidad: Fomentar la seguridad, la
eficacia y la calidad de la préctica de la Medicina Alternativa y Terapias
Alternativas y Complementarias (MA y TAC) facilitando orientacién sobre los
patrones de reglamentacion y de garantia de calidad.

Objetivo 3: Acceso: Incrementar el acceso, la asequibilidad y la
disponibilidad de la Medicina Alternativa y Complementaria, seglin sea
apropiado, enfatizando el acceso de la poblacién pobre y vulnerable del
Municipio de Santiago de Cali.

Objetivo 4: Uso Racional: Promover terapéuticamente el uso sélido y
racional de una Medicina Alternativa y Complementaria por parte de
proveedores y consumidores.

CAPITULO I

EJES ESTRATEGICOS Y LINEAS DE ACCION

ARTICULO 8°. Los ejes estratégicos de La Politica Pablica de Medicina
Alternativa y Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC) de Cali
“Cuerpo, Mente y Espiritu al $istema de $alud de Cali” se estructuran
enmarcados en los principios orientadores y los objetivos generales.

Articulo 9°. Eje Estratégico 1: Articulacion. Lineamientos. Los
lineamientos de politica que guiaran las acciones en procura de garantizar la



articulacién e integracion de la Medicina Alternativa y las Terapias
Alternativas y Complementarias en el Sistema de Seguridad Social en Salud
del municipio de Cali, son los siguientes:

1

Se promoverdn acciones dirigidas a ensayar formas distintas de
articulaciéon de la Medicina Alternativa y las Terapias Alternativas y
Complementarias (MA y TAC) en el Sistema General de Seguridad
Social en Salud, enfocadas primordialmente en la atencién primaria en
salud.

Entender la situacion de la Medicina Alternativa y las Terapias
Alternativas y Complementarias (MA y TAC) como un fenémeno
social y como actividad terapéutica.

Adelantar proyectos que ofrezcan mds opciones de atencién a la salud
vy aumenten la capacidad de los usuarios de elegir servicios de salud.

Caracterizar la factibilidad de prestacién de servicios de salud
alternativa y ofrecer informacién para la definicion de politicas de
salud en el campo de los modelos alternativos.

Contar con informacién que ayude a comprender la dindmica
econdmica de un fendmeno adn invisible para las estadisticas del
sector salud.

Aplicar politicas de salud que tienen como objetivo indicar opciones
para la dotacién de servicios de salud alternativa a los usuarios de las
instituciones prestadoras de servicios de salud del municipio.

Identificar estructuras organizacionales para la oferta de los modelos
alternativos para la salud, ademas de promover una adecuacién del
régimen de contratacion de acuerdo a la naturaleza de servicio de
salud otorgado y las condiciones generales de trabajo vigentes.

Aumentar el respaldo y el reconocimiento gubernamental de la
Medicina Alternativa y las Terapias Alternativas y Complementarias
(MA y TAC).

Apoyar la creacién de centros de desarrollo, formacién y capacitacién
de profesionales de la medicina alternativa

Articulo 10°. Eje Estratégico 2: Seguridad, eficacia y calidad.
Lineamientos. Los lineamientos de politica que guiardn las acciones en
procura de garantizar la seguridad, eficacia y calidad de la Medicina
Alternativa y las Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC) en el
Sistema de Seguridad Social en Salud del municipio de Cali, son los siguientes:



1. ldentificar los sistemas médicos alternativos y las terapias alternativas y
complementarias mds seguras y eficaces.

2. Difundir los conocimientos bdsicos sobre Medicina Alternativa y
Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC)

3. Fomentar el uso permanente por parte de los prestadores de servicios
de salud alternativa y entidades administradoras de planes de
beneficios que incluyan la Medicina Alternativa y Complementaria, de
los estandares de acreditacion y de las metodologias de auditoria.

4. Abrir cada vez mas espacios institucionales concretos en los cuales se
ofrezcan diferentes terapias de la Medicina Alternativa vy
Complementaria usualmente utilizadas, que sean evaluadas y
monitoreadas en su calidad, eficacia y seguridad y vayan abriendo el
camino hacia el nuevo paradigma de una practica médica holistica,
integral, interdisciplinaria e intercultural que integre institucionalmente
las opciones que se requieran de acuerdo con la cultura y los
padecimientos propios de la poblacion a atender y ejercida por
profesionales de la salud que garanticen su idoneidad.

Articulo 11°. Eje Estratégico 3: Acceso. Lineamientos. Los
lineamientos de politica que guiardn las acciones en procura de incrementar
el acceso, la asequibilidad y la disponibilidad de la Medicina Alternativa y las
Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC), seg(in sea apropiado,
enfatizando el acceso de la poblacién sin aseguramiento (pobre), son los
siguientes:

1. Hacer que la Medicina Alternativa y las Terapias Alternativas y
Complementarias (MA y TAC) estén disponibles y asequibles de
manera sustancial.

2. Llevar a cabo investigaciones cuantitativas para determinar los niveles
de acceso existentes (tanto econémicos como geogrdficos), ademas de
clarificar las limitaciones para la ampliacién de dicho acceso.

3. Enfocar las investigaciones en los tratamientos de aquellas
enfermedades que suponen la principal carga para las poblaciones
mas pobres.

Articulo 12°. Eje Estratégico 4: Uso racional. Lineamientos. Los
lineamientos de politica que guiaréan las acciones en procura de promover
terapéuticamente el uso sélido y racional de una Medicina Alternativa y
Terapias Alternativas y Complementarias (MA y TAC) por parte de
proveedores y consumidores, son los siguientes:



1. Proveer informacién veraz, adecuada y suficiente a la poblacién sobre
las diferentes practicas y sistemas médicos alternativos, como parte de
la responsabilidad del Estado de garantizar el derecho a la
informacién, y facilitar la apertura de espacios de atencién pablicos o
privados en donde se ofrezcan alternativas, con los criterios de
idoneidad y garantia antes sefialados.

2. Defender el uso racional de la Medicina Alternativa y las Terapias
Alternativas y Complementarias fomentando su uso basado en
evidencias.

3. Asegurar que los conocimientos, las cualificaciones y la formacién de los
proveedores de la Medicina Alternativa y Terapias Alternativas y
Complementarias sean adecuados.

4. Defender el uso correcto de productos de calidad asegurada para
reducir los riesgos asociados con los productos de la Medicina
Alternativa y Terapias Alternativas y Complementarias.

5. Propiciar una buena comunicacién entre proveedores de la Medicina
Alternativa y Terapias Alternativas y Complementarias, médicos
alopaticos y pacientes.

6. Asegurar que los proveedores de Medicina Alternativa y Terapias
Alternativas y Complementaria y los médicos alopdticos comprendan y
aprecien como se complementan los cuidados sanitarios que ofrecen.

7. Sensibilizar al pablico sobre cudndo es apropiado (costo-eficacia) el uso
de la Medicina Alternativa y Terapias Alternativas y Complementarias
y cudndo no es aconsejable, y por qué debe tenerse cuidado cuando se
utilicen productos de la Medicina Alternativa y Terapias Alternativas y
Complementarias.

8. Fomentar y contribuir con la formacién académica y universitaria del
profesional en Medicina Alternativa y Terapias Alternativas y
Complementarias.

Articulo 13°. Plan de Acciéon. La Administracién Municipal adoptaré las
medidas necesarias para favorecer la creacién, a nivel de un érea local, de un
programa piloto de accién donde se ofrezca servicios de medicina alternativa
y terapias alternativas y complementarias dentro de las unidades de salud del
municipio de Cali, para determinar que tan factible resulta la propuesta de
integracion de este tipo de servicios al Sistema Municipal de Seguridad Social
en Salud. El programa ayudaria a diferenciar los verdaderos alcances de este
tipo de servicios, asi como los mitos que surgen alrededor de éstas practicas. En



dicho programa piloto serd importante la participacion amplia de los
profesionales de la medicina alternativa y de la comunidad para obtener
elementos que permitan una regulacién paulatina de estos servicios.

Articulo 14°. Vigencia. El presente Acuerdo rige a partir de la fecha de su
promulgacién y deroga las normas que le sean contrarias.

PRESIDENTE

SECRETARIO



