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por medio de la cual se crea la contribucion digital Representante a la Camara
para la salud mental, se establece una fuente de Bogota D.C.
financiacion destinada a la promocion, prevencion
y atencion en salud mental, y se dictan otras

disposiciones. 4/
Doctor CM@NE%

MIGUEL ANGEL SANCHEZ, CARLOS EDUARDO ARIZABALETA CORRAL WiARTTHA ISABEL RUZ SOLERA
Congresista de la Republica Congresista de la Republica

Secretario General
Camara de Representantes %‘@'4

Asunto: Radicacion Proye.cto de Ley nimero Jozt v“(wi;we @NW 4
417 de 2026 Camara, por medio de la cual se crea -
la contribucion digital para la salud mental, se (‘ Q 7%4
establece una fuente de financiacion destinada a la LUCY MIREYA BRAVO OBANDO gﬁf
promocion, prevencion y atencion en salud mental, Congresista de la Repiblica ongresista de la Repiblica

y se dictan otras disposiciones.

Respetado Secretario, -
De manera atenta y en virtud de lo dispuesto por \QW{ W)</

M

los articulos 139y 140 de la Ley 5* de 1992, presento Nombre: Jinsites iocbiaf Nombre: ,m]/
ante el Camara de Representantes el Proyecto de Ley Congresista de la Reptblica Congresista e la Repiblica
numero 417 de 2026 Camara, por medio de la cual se
crea la contribucion digital para la salud mental, se
establece una fuente de financiacion destinada a la / ﬁ /
promocion, prevencion y atencion en salud mental, " ﬂ 0\0@!" QW,) lif1
y se dictan otras disposiciones, iniciativa legislativa ombre:
que cumple con los requisitos legales de acuerdo Congresista de a Repdblica
con el orden de redaccion previsto en el articulo 145 " a
de la referida ley. :

Solicito al sefior Secretario se sirva a darle el Nombre; Uowct 44 (ko f% 2
tramite legislativo previsto en el articulo 144 de la Congresista de la Replblica Congresista dgla Repiblica

Ley 5* de 1992.
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PROYECTO DE LEY NUMERO 417 DE 2026
CAMARA

por medio de la cual se crea la contribucion digital
para la salud mental, se establece una fuente de
financiacion destinada a la promocion, prevencion
y atencion en salud mental, y se dictan otras
disposiciones.

El Congreso de Colombia
DECRETA:
TITULO I
DISPOSICIONES PRELIMINARES

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por
objeto establecer una contribucion especial en salud
mental aplicable a las plataformas digitales y de
redes sociales que operen en el territorio nacional,
con el fin de fortalecer la financiacion de las acciones
de promocion, prevencion y atencion en salud
mental, y las iniciativas orientadas a la promocion
de entornos digitales seguros para nifos, nifias y
adolescentes, en concordancia con lo dispuesto en la
Ley 2460 de 2025.

Asimismo, busca promover la corresponsabilidad
social de los actores econdmicos que participan en
el entorno digital de las redes sociales, reconociendo
el impacto que el uso intensivo de estas plataformas
puede generar en la salud mental de la poblacion,
especialmente en nifios, nifias y adolescentes, y
garantizar la sostenibilidad de las politicas ptblicas
orientadas a la proteccion del bienestar emocional y
el desarrollo integral de la sociedad.

Articulo 2°. Ambito de aplicacién. La presente
ley sera aplicable a todas las plataformas digitales
y de redes sociales las cuales corresponderan a
aquellos servicios digitales que cumplan con la
totalidad de las siguientes condiciones: i) posibilidad
de creacion de cuentas personales por parte de
nifios, nifias y/o adolescentes; ii) posibilidad de
interaccion entre cuentas personales para fines
distintos a la actividad comercial; iii) posibilidad de
intercambio de mensajes, imagenes, videos u otros
contenidos generados por los propios usuarios; iv)
posibilidad de difundir dichos contenidos en las
propias plataformas.

Las disposiciones de la presente ley se aplicaran
a personas juridicas nacionales o extranjeras, asi
como a operadores digitales de redes sociales que,
aun sin presencia fisica en el pais, generen ingresos
o tengan usuarios en el territorio colombiano, de
conformidad con la legislacion tributaria vigente.

Paragrafo. La aplicacion de la presente ley se
realizara en armonia con el Estatuto Tributario, el
principio de territorialidad fiscal y las normas que
regulan la economia digital, garantizando la equidad
tributaria, la sostenibilidad fiscal y la proteccion de
la salud publica.

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

1. Plataformas de redes sociales: Son
aquellos espacios de servicios digitales, como
paginas web, aplicaciones y/o semejantes, prestados
mediante el internet que cumplan la totalidad de las
siguientes condiciones: i) posibilidad de creacion
de cuentas personales por parte de nifios, nifias
y/o adolescentes; ii) posibilidad de interaccion
entre cuentas personales para fines distintos a la
actividad comercial; iii) posibilidad de intercambio
de mensajes, imagenes, videos u otros contenidos
generados por los propios usuarios; iv) posibilidad
de difundir dichos contenidos en las propias
plataformas.

2. Servicios digitales: Son aquellos servicios
prestados mediante tecnologias digitales cuya
definicion corresponda con categorias previamente
reconocidas por el ordenamiento juridico
colombiano.

3. Contribucion especial en salud mental:
Tributo de destinacion especifica creado por la
presente ley, orientado a financiar acciones de
promocion, prevencion, atencion e investigacion en
salud mental, en los términos establecidos en la Ley
2460 de 2025.
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Paragrafo. Para efectos de la presente ley, la
condicion de “plataforma de redes sociales” a que
se refiere este numeral es la misma que determina el
ambito de aplicacion previsto en el articulo 2°, sin
que puedan coexistir criterios de aplicacion distintos
entre ambas disposiciones.

TITULO 11

REGIMEN DE LA CONTRIBUCION
ESPECIAL EN SALUD MENTAL

Articulo 4°. Naturaleza de la Contribucion.
Créase una contribucion especial de destinacion
especificaen salud mental, aplicable a las plataformas
digitales y redes sociales que operen en el territorio
nacional. La contribucion establecida en la presente
ley tendra naturaleza fiscal, caracter obligatorio y
finalidad social, y se regira por los principios de
equidad, progresividad, eficiencia y sostenibilidad
fiscal previstos en la Constitucion Politica y en el
Estatuto Tributario.

Los recursos provenientes de esta contribucion no
constituiran renta de libre destinacion, y deberan ser
utilizados exclusivamente para financiar acciones de
promocion, prevencion, atencion e investigacion en
salud mental.

Articulo 5°. Hecho generador. El hecho
generador de la contribucion especial en salud mental
estara constituido por la obtencion de ingresos
derivados de la prestacion de servicios digitales y/o
de la operacion por parte de plataformas de redes
sociales en el territorio nacional.

Se entendera configurado el hecho generador
cuando:

1. Generen ingresos por publicidad dirigida a
usuarios ubicados en el territorio nacional.

2. Se obtengan ingresos por suscripciones,
servicios digitales o comercializacion de contenidos
digitales.

3. Se obtengan ingresos por la monetizacion de
datos, interaccion de usuarios o uso de plataformas
de redes sociales por parte de personas ubicadas en
el territorio nacional.

Paragrafo. Para efectos de esta ley, se entendera
que existe actividad econdémica en el territorio
nacional cuando los servicios digitales sean
utilizados por usuarios ubicados en Colombia
o generen ingresos provenientes del mercado
colombiano.

Articulo 6°. Sujeto pasivo. Seran sujetos
pasivos de la contribucion especial en salud mental
las personas juridicas nacionales o extranjeras que
operen plataformas digitales o redes sociales y
obtengan ingresos derivados de servicios digitales
en el territorio nacional. También seran responsables
del cumplimiento de las obligaciones tributarias
establecidas en la presente ley:

- Las empresas propietarias de plataformas
digitales o redes sociales.

- Los operadores
servicios digitales.

o administradores de

- Las personas juridicas que comercialicen
publicidad o servicios digitales a través de
plataformas tecnologicas.

Paragrafo. Las plataformas de redes sociales
digitales extranjeras sin domicilio en Colombia
deberan cumplir las obligaciones previstas en la
presente ley a través de los mecanismos de registro,
reporte y recaudo establecidos en la legislacion
tributaria vigente.

Articulo 7°. Base gravable. La base gravable
de la contribucion especial en salud mental estara
constituida por los ingresos brutos obtenidos por las
plataformas digitales y redes sociales en el territorio
nacional, correspondientes a:

1. Ingresos por publicidad dirigida a usuarios
ubicados en el territorio nacional.

2. Ingresos por suscripciones, Servicios
digitales o comercializacion de contenidos digitales.

3. Ingresos por la monetizaciéon de datos,
interaccion de usuarios o uso de plataformas de
redes sociales por parte de personas ubicadas en el
territorio nacional.

El Gobierno nacional podra establecer
mecanismos técnicos para la determinacion de la
base gravable, garantizando la transparencia, la
trazabilidad y la equidad tributaria.

Paragrafo. La base gravable se determinara
de conformidad con los principios contables y
fiscales aplicables a las actividades econdmicas
desarrolladas en entornos digitales de redes sociales.

Articulo 8°. Tarifa: La contribucion especial en
salud mental tendréd una tarifa del 3% sobre la base
gravable de que trata el articulo 7° de la presente
ley, constituida por los ingresos brutos obtenidos
por las plataformas digitales y de redes sociales en el
territorio nacional. Dicha tarifa se aplicara conforme
a los criterios de equidad y sostenibilidad fiscal,
garantizando que la carga tributaria sea proporcional
alos ingresos generados por las plataformas digitales
y de redes sociales.

Paragrafo 1°. No estaran sujetas a la contribucion
de que trata este articulo las plataformas digitales
o de redes sociales cuyos ingresos brutos anuales
obtenidos en el territorio nacional sean inferiores
al monto que para el efecto determine el Gobierno
nacional, con el fin de garantizar un tratamiento
diferenciado en funcion de la capacidad contributiva
de los distintos sujetos pasivos.

Paragrafo 2°. El Gobierno nacional reglamentara
los mecanismos de calculo, liquidacion y recaudo
de la contribucidn, en armonia con las disposiciones
del Estatuto Tributario.

Articulo 9°. Destinacion de los recursos. Los
recursos recaudados mediante la contribucion
especial del 3% en salud mental creada por la
presente ley deberan destinarse exclusivamente
al financiamiento de las acciones de promocion,
prevencion, atencion e investigaciéon en salud
mental y a la promocion de entornos digitales
seguros para nifios, nifias y adolescentes, en
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concordancia con la Ley 2489 de 2025. Dichos
recursos seran incorporados al Fondo Nacional para
el Fortalecimiento de la Salud Mental Comunitaria,
de que trata el articulo 15 de la presente ley.

En ninguin caso los recursos recaudados podran
ser utilizados para fines distintos a los establecidos
en la presente ley.

Paragrafo. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social  deberd  garantizar la  trazabilidad,
transparencia y destinacion efectiva de los recursos,
en coordinacion con la Superintendencia Nacional
de Salud, conforme a lo dispuesto en el articulo 33
de la Ley 2460 de 2025.

TITULO 111

ADMINISTRACION, SEGUIMIENTO
Y CONTROL DE LOS RECURSOS DE LA
CONTRIBUCION ESPECIAL EN SALUD
MENTAL

Articulo 10. La administracién, fiscalizacion,
determinacion, discusion, cobro y recaudo de
la contribucién especial en salud mental creada
por la presente ley estard a cargo de la Unidad
Administrativa Especial Direccion de Impuestos
y Aduanas Nacionales (DIAN), de conformidad
con las disposiciones del Estatuto Tributario y las
normas que regulan las obligaciones tributarias en
el territorio nacional.

El recaudo de la contribucion se realizara
mediante los mecanismos electrénicos y sistemas
de reporte establecidos por la autoridad tributaria,
garantizando la trazabilidad, transparencia y control
de los recursos.

Paragrafo. El Gobiernonacional reglamentaralos
procedimientos necesarios para la implementacion
de la presente ley, asegurando la interoperabilidad
entre las entidades responsables del recaudo y las
entidades encargadas de la administracion de los
recursos destinados a la salud mental.

Articulo 11. La inspeccion, vigilancia y
control de los recursos recaudados mediante la
contribucion especial del 3% en salud mental
estara a cargo de la Superintendencia Nacional
de Salud, en coordinaciéon con la Direccion de
Impuestos y Aduanas Nacionales, de conformidad
con lo dispuesto en el articulo 33 de la Ley 2460
de 2025. Estas entidades deberan verificar la
correcta destinacion, administracion y ejecucion
de los recursos, garantizando que los mismos sean
utilizados exclusivamente para financiar acciones de
promocion, prevencion, atencion e investigacion en
salud mental.

Paragrafo. La Superintendencia Nacional de
Salud deberd incluir en su informe anual de gestion
un capitulo especifico sobre el uso, ejecucion
y resultados de los recursos provenientes de la
contribucion especial en salud mental, el cual debera
ser de acceso publico y disponible para control
ciudadano.

Articulo 12. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social realizard el seguimiento y la evaluacion anual

del impacto de los programas, estrategias y acciones
financiadas con los recursos provenientes de la
contribucion especial en salud mental, los resultados
de dicha evaluacion deberan servir como insumo
para el fortalecimiento de las politicas publicas
orientadas a la proteccion de la salud mental, la
prevencion de los trastornos mentales y 1a promocion
del bienestar emocional de la poblacion. Asi
mismo, los resultados de la evaluacion deberan ser
remitidos al Observatorio Nacional de Salud Mental
o la instancia que haga sus veces, en cumplimiento
de las disposiciones establecidas en la Ley 2460
de 2025, con el fin de garantizar la generacion de
informacion técnica, el monitoreo permanente y la
toma de decisiones basadas en evidencia.

Articulo 13. El Ministerio de Salud vy
Proteccion Social, el Ministerio de Tecnologias de
la Informacion y las Comunicaciones, Comision
de Regulacion de Comunicaciones, el Ministerio
de Educacion Nacional y el Ministerio de Ciencia,
Tecnologia e Innovacién deberan coordinar
acciones intersectoriales orientadas a fortalecer la
prevencion de los riesgos asociados al uso intensivo
de plataformas de redes sociales y promover el
uso responsable de la tecnologia, especialmente en
nifios, nifas y adolescentes.

Estas acciones deberan desarrollarse en el marco
de las politicas publicas de salud mental, educacion
digital y proteccion de la nifiez, garantizando la
articulacion institucional y el uso eficiente de los
recursos publicos.

Paragrafo. Las entidades de orden nacional,
departamental, distrital y municipal deberan
incorporar acciones de promocion y prevencion
en salud mental financiadas con los recursos de la
presente ley, de acuerdo con sus competencias y
capacidades institucionales.

Articulo 14. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social debera garantizar la publicacion anual de
informacion relacionada con el recaudo, destinacion
y ejecucion de los recursos provenientes de la
contribucion especial en salud mental, a través de
medios digitales de acceso publico. La informacion
debera presentarse de manera clara, verificable
y comprensible para la ciudadania, con el fin de
fortalecer la transparencia, la rendicion de cuentas
y el control social sobre el uso de los recursos
publicos.

TITULO IV

FONDO NACIONAL PARA EL
FORTALECIMIENTO DE LA SALUD MENTAL
COMUNITARIA

Articulo 15. Creacion y naturaleza. Créase el
Fondo Nacional para el Fortalecimiento de la Salud
Mental Comunitaria, como cuenta especial sin
personeria juridica, adscrita al Ministerio de Salud y
Proteccion Social, cuyo objeto exclusivo es financiar
la estrategia de salud mental comunitaria en el primer
nivel de atencion, garantizando la disponibilidad de
equipos de salud mental oportunos, permanentes y
especializados en el territorio nacional. Garantizando
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el entrenamiento de los equipos de salud del primer
nivel de atencion bajo la metodologia MH-GAP u
otras similares que determine el Ministerio de Salud.

Paragrafo. El Fondo operara como una
subcuenta especial dentro de la subcuenta y el
trazador presupuestal creados por el articulo 29
de la Ley 2460 de 2025, sin que ello implique la
creacion de una nueva entidad, persona juridica o
planta de personal adicional a las ya existentes en el
Ministerio de Salud y Proteccion Social. (como se
ejecutard, contratara, el ministerio).

Articulo 16. Recursos del Fondo. El Fondo
Nacional para el Fortalecimiento de la Salud Mental
Comunitaria se financiara con:

1. Los recursos recaudados mediante la
contribucion especial en salud mental creada por la
presente ley.

2. Los recursos que el Presupuesto General de
la Nacion destine anualmente a la promocion de la
salud mental y la prevencion de trastornos mentales,
en los términos del articulo 29 de la Ley 2460 de
2025.

3. Las donaciones, la cooperacién nacional e
internacional y los demads recursos que se gestionen
para tal fin, de conformidad con Ia ley.

Articulo 17. Destinacion prioritaria de los
recursos. Los recursos del Fondo se destinaran, de
manera prioritaria y exclusiva, a:

1. Financiaciondeequipos multidisciplinarios
permanentes de salud mental comunitaria. Se
destinaran recursos de manera prioritaria a la
contratacion, bajo modalidades que garanticen la
estabilidad laboral, de equipos integrados como
minimo por psicologos, psiquiatras y trabajadores
sociales, evitando su vinculaciéon mediante contratos
de prestacion de servicios de corta duracion para el
desarrollo de funciones misionales permanentes.

2. Fortalecimiento del primer nivel de
atencion. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social, en conjunto con las secretarias de salud
municipales, distritales y departamentales, disefiaran
los programas de capacitacion y entrenamiento para
adoptar e implementar las estrategias contempladas
en los programas de accion para superar las brechas
en salud mental (MH-GAP) de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y asi ampliar la cobertura
de servicios en salud mental en la atencion primaria
y entornos no especializados. En estos programas se
garantizard la concurrencia tanto de los prestadores
publicos como los privados.

3. Criterio de priorizacion territorial. La
asignacion de los recursos del Fondo priorizara a los
departamentos, distritos y municipios que registren
alta densidad poblacional (prioriza capitales) y los
indices mas criticos de vulnerabilidad psicosocial,
estrés social y victimizacion, de acuerdo con la
informacion técnica del Observatorio Nacional
de Salud Mental creado por la Ley 2460 de 2025,
el Ministerio de Salud y Proteccion Social y
el Departamento Administrativo Nacional de

Estadistica (DANE), lo cual debera impactar de
manera directa a las ciudades capitales de mayor
concentracion poblacional, incluida Bogota, D. C.

Paragrafo. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social reglamentard los criterios técnicos,
indicadores y metodologia para la priorizacion
territorial de que trata este articulo, dentro de los
seis (6) meses siguientes a la entrada en vigencia de
la presente ley.

Articulo 18. Administracion, seguimiento
y control. La administracion de los recursos del
Fondo estard a cargo del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, sin perjuicio de las competencias
de recaudo asignadas a la Direccion de Impuestos
y Aduanas Nacionales (DIAN) en el articulo 10, y
de las funciones de inspeccion, vigilancia y control
asignadas a la Superintendencia Nacional de Salud
en el articulo 11 de la presente ley.

Paragrafo. El Consejo Nacional de Salud
Mental, creado por el articulo 9° de la Ley 1616
de 2013 y modificado por la Ley 2460 de 2025,
formulara recomendaciones sobre la destinacion
de los recursos del Fondo y hara seguimiento a su
ejecucion, las cuales deberan ser atendidas por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

TITULO V
VIGENCIA Y DEROGATORIA

Articulo 19. Vigencia y derogatoria. La presente
ley rige a partir de la fecha de su promulgacion y
deroga las disposiciones que le sean contrarias.

Paragrafo. No obstante, lo dispuesto en el inciso
anterior, en aplicacion del articulo 338, inciso final,
de la Constitucion Politica, la contribucion especial
en salud mental creada por el articulo 4 de la presente
ley se aplicara a partir del periodo gravable siguiente
a la fecha de entrada en vigencia de esta ley.

BLEIDY PEREZ BALLESTAS

Representante a la Camara
Bogota D.C.
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EXPOSICION DE MOTIVOS
1. OBJETO DEL PROYECTO

La presente ley tiene por objeto crear una
contribuciéon especial en salud mental a cargo
de las plataformas de redes sociales que operen
en el territorio nacional, destinada a fortalecer
la financiacion de las acciones de promocion,
prevencion y atencion en salud mental, conforme lo
establecido por la Ley 2460 de 2025.

2. MARCO NORMATIVO

Para esta iniciativa han de tenerse en cuenta y
consultarse las siguientes disposiciones:

e CONSTITUCIONALES

Articulos 1°, 2°, 13, 44, 48, 49, 95 (numeral 9),
150 (numerales 11 y 12), 154, 189, 209, 338, 345,
346,347,350, 359 y 366 de la Constitucion Politica.

e LEGALES

DECRETO NUMERO 624 DE 1989 ‘“por
el cual se expide el Estatuto Tributario de los
Impuestos Administrados por la Direccion General
de Impuestos Nacionales”.

LEY 2460 DE 2025 “por medio del cual se
modifica la Ley 1616 de 2013 y se dictan otras
disposiciones en materia de prevencion y atencion

de trastornos y/o enfermedades mentales, asi como
medidas para la promocion y cuidado de la salud
mental”.

3. ANTECEDENTES LEGISLATIVOS

Esta iniciativa fue de autoria de la honorable
Representante Olga Lucia Veldsquez y radicada
en la Legislatura 2025-2026 ante la Camara de
Representantes. Fue tramitada en la Comision
Segunda designando como coordinadora ponente
a la honorable Representante Milene Jarava,
no obstante, debido a la congestion y dindmica
legislativa de dicho periodo, fue imposible someterlo
a discusion y votacion en primer debate y, por esta
razon, fue archivado en aplicacion del articulo 92 de
la Ley 5* de 1992 (trdnsito legislativo).

El texto radicado coincide con el texto de
la ponencia para primer debate radicado por la
coordinadora ponente y se ajusta en términos de
redaccion la exposicion de motivos.

4. JUSTIFICACION

El crecimiento acelerado de las plataformas
digitales y de las redes sociales ha transformado la
forma en que las personas se comunican, estudian,
trabajan y acceden a la informacion. Este desarrollo
ha generado importantes beneficios sociales y
econémicos; sin embargo, también ha traido
consigo nuevos desafios para la salud publica,
particularmente en materia de salud mental.

Durante los ultimos afios, la comunidad cientifica
y los organismos internacionales han advertido
sobre la relacion existente entre el uso intensivo
de las redes sociales y el incremento de factores de
riesgo asociados a la salud mental, especialmente
en nifios, nifias y adolescentes. Entre las principales
afectaciones identificadas se encuentran el
aumento de sintomas de ansiedad y depresion, las
alteraciones del suefio, la exposicion al ciberacoso,
la disminucion de la autoestima y otros impactos
sobre el bienestar emocional.

La Organizacion para la Cooperacion y el
Desarrollo Econdomicos (OCDE), en el informe
Children and Young People’s Mental Health in the
Digital Age (2018), concluy6 que el uso excesivo de
plataformas digitales puede incidir negativamente
en el bienestar psicologico de los menores, por lo
que recomendo6 fortalecer las politicas publicas
orientadas a la prevencion y promocion de la salud
mental.

En el mismo sentido, el U.S. Surgeon General,
maxima autoridad de salud publica de los Estados
Unidos, advirtié en el informe Social Media and
Youth Mental Health Advisory (2023) que los
adolescentes que utilizan redes sociales durante
mas de tres horas diarias presentan un mayor riesgo
de desarrollar sintomas compatibles con ansiedad
y depresion, razon por la cual recomendd adoptar
medidas de corresponsabilidad entre el Estado,
las familias, las instituciones educativas y las
plataformas digitales.
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Por su parte, la American Psychological
Association (APA) sefial6 que el uso de redes
sociales durante la adolescencia requiere medidas de
prevencion, supervision y acompafiamiento, debido
a los efectos que puede generar sobre el desarrollo
emocional y psicoldgico de esta poblacion.

Estos hallazgos evidencian un consenso creciente
en torno a la necesidad de fortalecer las estrategias
de prevencion y atencion en salud mental, asi como
de promover una mayor corresponsabilidad de los
distintos actores que participan en el ecosistema
digital.

En Colombia, la salud mental constituye uno de
los principales retos de salud publica. De acuerdo
con cifras citadas por la Defensoria del Pueblo, con
fundamento en informaciéon de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y del Ministerio de
Salud y Proteccion Social, el 4,7% de la poblacion
colombiana padece depresion, lo que representa
aproximadamente 2,5 millones de personas,
porcentaje superior al promedio mundial estimado
por la OMS (3,8%).

A esta situacion se suma una importante brecha
en el acceso a la atencion, pues Unicamente cerca del
20% de quienes presentan esta enfermedad reciben
tratamiento especializado. Lo anterior evidencia la
necesidad de fortalecer las acciones de promocion,
prevencion, diagnéstico oportuno y atencion
integral en salud mental, mediante mecanismos de
financiacion que garanticen la sostenibilidad de las
politicas publicas en esta materia.

Casos reportados por razon de suicidio en
Colombia 2024-2026

Total, general 2066
Sin informacién 1096
Enfermedad mental 356
Conflicto con pareja o ex pareja 146
Desamar 134
Econdmicas 107
[Enfermedad fisica 89
Abuso de sustancias y alcohol 61
Muerte de un familiar o amigo 33
Laborales 9
[uridicas 7

Maltrato fisico - sexual - psicclégico 7

o

Escolares [ educativas

Bullying 4
Orientacidn sexual diversa 3
Suicidio de un familiar o amigo 3
Victima de hostigamiento 3
Acceso g armas de fuego 1
Ciberacoso 1

Fuente: Boletin de salud Mental 2024-2025-
Ministerio de Salud y Proteccion social- casos
reportados a INMLCEF en el periodo 1° enero a 30
de septiembre de 2025 https://www.medicinalegal.
gov.co/cifras-de-lesiones-de-causa-externa.

De acuerdo con la informacion reportada por el
Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias
Forenses, durante 2025 se registraron 2.066 suicidios
en Colombia. Entre las principales causas asociadas
se encuentra la enfermedad mental, seguida
por conflictos de pareja, desamor, dificultades
econdmicas y enfermedades fisicas.

Estas cifras adquieren especial relevancia si
se considera que el suicidio constituye una de las
principales causas de muerte entre jovenes de 15
a 29 afios. En consecuencia, resulta indispensable
fortalecer las politicas publicas orientadas a la
prevencion de los trastornos mentales, con especial
énfasis en la proteccion de nifos, nifias, adolescentes
y jovenes, quienes representan la poblacién con
mayor exposicion a los riesgos derivados del uso
intensivo de entornos digitales.

El Estado colombiano ha reconocido la salud
mental como una prioridad de salud publica. En ese
propésito, la expedicion de la Ley 2460 de 2025
constituye un avance significativo al fortalecer
las acciones de promocidn, prevencion, atencion
integral y rehabilitacion, asi como al establecer la
necesidad de garantizar mecanismos de financiacion
suficientes para su implementacion.

No obstante, el cumplimiento efectivo de estos
objetivos demanda fuentes de financiacion estables
y sostenibles que permitan ampliar la cobertura de
los programas y responder a los nuevos desafios
derivados de la transformacion digital.

En este contexto, resulta pertinente reconocer
que determinadas actividades econdémicas pueden
generar externalidades que impactan la salud publica
y, por tanto, contribuir de manera proporcional a
financiar las medidas destinadas a prevenir y mitigar
dichos efectos. Este criterio ha sido ampliamente
aceptado en la politica fiscal colombiana y
comparada, mediante instrumentos tributarios
orientados tanto a desincentivar conductas de riesgo
como a fortalecer la financiacion del gasto publico
social.

La presente iniciativa parte de esa misma logica
de corresponsabilidad. Las plataformas de redes
sociales desarrollan una actividad economica
altamente rentable basada, entre otros aspectos, en
la monetizacion de la atencion de los usuarios, la
publicidad digital y el aprovechamiento de datos.
Al mismo tiempo, diversos estudios cientificos han
advertido que el uso intensivo de estas plataformas
puede incidir en el deterioro de la salud mental,
especialmente en nifios, nifias y adolescentes. En
consecuencia, resulta razonable que contribuyan al
financiamiento de las politicas publicas dirigidas a
prevenir y atender dichos riesgos.

Asi mismo se hace necesaria la creacion de
un Fondo Nacional para el Fortalecimiento de la
Salud Mental Comunitaria, donde se administren la
totalidad de los recursos recibidos por estos tributos,
con el fin de velar que los recursos recolectados
sean usados exclusivamente para los fines de salud
mental aca especificados.
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Esta medida encuentra sustento en los principios
constitucionales de solidaridad (articulo 95),
prevalencia de los derechos de los nifios, nifias y
adolescentes (articulo 44), derecho fundamental a
la salud (articulo 49) y prioridad del gasto publico
social (articulo 366), asi como en la potestad del
Congreso para establecer contribuciones fiscales y
parafiscales (articulos 150 y 338 de la Constitucion
Politica).

La finalidad de la contribucion no es sancionar
la actividad econdémica de las plataformas ni
restringir el desarrollo tecnologico. Por el contrario,
busca fortalecer la sostenibilidad financiera de
la politica publica de salud mental mediante un
mecanismo objetivo, proporcional y compatible
con los principios que orientan el sistema tributario
colombiano.

En este sentido, la propuesta desarrolla el
principio de corresponsabilidad social, segin el
cual quienes participan de manera relevante en un
determinado sector econdémico también pueden
contribuir al financiamiento de las politicas publicas
encaminadas a prevenir los riesgos asociados a
dicha actividad.

La necesidad de fortalecer la responsabilidad de
las plataformas digitales también ha sido reconocida
por la jurisprudencia colombiana. En una reciente
decision, la Sala de Casacion Civil, Agraria y
Rural de la Corte Suprema de Justicia ordend a
Meta Platforms Inc. adoptar medidas para impedir
la difusion de contenidos que revictimizaban a
una mujer y a sus hijas, resaltando el deber de las
plataformas de implementar mecanismos eficaces
para prevenir la violencia y proteger los derechos
fundamentales en los entornos digitales.

Este precedente refleja una tendencia creciente
hacia el reconocimiento de que las empresas que
administran redes sociales no son actores neutrales
dentro del ecosistema digital y que, en virtud de su
capacidad de incidencia, tienen responsabilidades
frente a la proteccion de derechos fundamentales,
especialmente cuando se encuentran comprometidos
los derechos de nifios, nifias y adolescentes y de
otras poblaciones en condicion de vulnerabilidad.

En el ambito internacional, distintos Estados han
venido adoptando medidas regulatorias dirigidas
a fortalecer la proteccion de la salud mental y
promover entornos digitales mas seguros, mediante
obligaciones de transparencia, deberes reforzados de
cuidado y mecanismos de financiacion de politicas
publicas relacionadas con los riesgos derivados del
uso intensivo de plataformas digitales.

La presente iniciativa se enmarca en esa
tendencia internacional y busca fortalecer la
capacidad institucional del Estado colombiano para
implementar las acciones previstas en la Ley 2460
de 2025.

Los recursos provenientes de la contribucion
especial permitiran fortalecer programas de
promocion de la salud mental, prevencion del

suicidio, atencion temprana, educacion digital,
acompafiamiento psicosocial y estrategias dirigidas
a nifos, nifias, adolescentes y demas poblaciones en
condicion de vulnerabilidad.

Desde una perspectiva fiscal, la medida responde
a criterios de eficiencia y sostenibilidad. La inversion
en prevencion reduce los costos futuros asociados
a la atencion de trastornos mentales, disminuye la
presion financiera sobre el sistema de salud y mejora
la capacidad institucional para responder a una
problemadtica que presenta una tendencia creciente.

En consecuencia, la creacion de una contribucion
especial a cargo de las plataformas de redes sociales
constituye una medida legitima, proporcional y
necesaria para fortalecer la financiacion de las
politicas publicas de salud mental, garantizar la
implementacion efectiva de la Ley 2460 de 2025 y
avanzar en la proteccion del bienestar emocional de
la poblacion colombiana, con especial énfasis en la
proteccion reforzada de nifios, nifias y adolescentes.

CONVENIENCIA DEL PROYECTO

La presente iniciativa legislativa responde a una
problematica de salud publica cuya magnitud exige
la adopcion de medidas estructurales que garanticen
la sostenibilidad financiera de las acciones de
promocion, prevencion y atencion integral en salud
mental.

La creacion de una contribucion especial a cargo
de las plataformas de redes sociales constituye
una medida compatible con los principios
constitucionales de solidaridad, equidad tributaria,
eficiencia del gasto publico y proteccion reforzada
de los derechos fundamentales de nifios, nifias y
adolescentes. Asimismo, desarrolla el deber del
Estado de adoptar politicas orientadas a garantizar
el derecho fundamental a la salud y a priorizar el
gasto publico social, conforme a los articulos 44, 49,
95, 338 y 366 de la Constitucion Politica.

Desde el punto de vista fiscal, la iniciativa no
crea una carga desproporcionada para los sujetos
obligados, sino que establece un mecanismo
razonable mediante el cual quienes participan en una
actividad econdmica de alta rentabilidad contribuyen
al financiamiento de programas dirigidos a prevenir
y mitigar riesgos que la evidencia cientifica ha
asociado con el uso intensivo de plataformas
digitales.

Los recursos recaudados fortaleceran la
implementacion de la Ley 2460 de 2025,
permitiendo ampliar la cobertura de programas
de promocion de la salud mental, prevencion del
suicidio, atencion psicosocial, educacion digital
responsable y acompafiamiento a poblaciones
especialmente vulnerables, con énfasis en nifos,
nifias, adolescentes y jovenes.

La evidencia demuestra que las intervenciones
tempranas en salud mental generan beneficios
sociales y econdmicos de largo plazo, reducen la
presion sobre el sistema de salud, disminuyen los
costos derivados de laatencion de trastornos mentales
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y contribuyen al bienestar, la productividad y la
cohesion social. En consecuencia, la contribucion
propuesta representa una inversion publica
orientada a prevenir costos humanos y fiscales
significativamente mayores en el futuro.

IMPACTO FISCAL

El articulo 7° de la Ley 819 de 2.003 establece
que “el impacto fiscal de cualquier proyecto de
ley, ordenanza o acuerdo, que ordene gasto o que
otorgue beneficios tributarios, debera hacerse

explicito y debera ser compatible con el Marco
Fiscal de Mediano Plazo”.

En cumplimiento de esta disposicion legal, se
remitird copia de este proyecto de ley al Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico para que, en el marco
de sus competencias remita concepto para que sea
evaluado al momento de presentar ponencia de
primer debate.

Asi mismo, resulta necesario resaltar que la
honorable Corte Constitucional mediante Sentencia
C-502 de 2007, consider6 lo siguiente con respecto
a la aplicacion del articulo 7° de la Ley 819 de 2003:

“Por todo lo anterior, la Corte considera que
los primeros tres incisos del articulo 7° de la Ley
819 de 2003 deben entenderse como parametros de
racionalidad de la actividad legislativa, y como una
carga que le incumbe inicialmente al Ministerio de
Hacienda, una vez que el Congreso ha valorado, con la
informacion y las herramientas que tiene a su alcance,
las incidencias fiscales de un determinado proyecto de
ley. Esto significa que ellos constituyen instrumentos
para mejorar la labor legislativa.

Es decir, el mencionado articulo debe
interpretarse en el sentido de que su fin es obtener
que las leyes que se dicten tengan en cuenta las
realidades macroeconomicas, pero sin crear
barreras insalvables en el ejercicio de la funcion
legislativa ni crear un poder de veto legislativo en
cabeza del Ministro de Hacienda.

Y en ese proceso de racionalidad legislativa la
carga principal reposa en el Ministerio de Hacienda,
que es el que cuenta con los datos, los equipos de
funcionarios y la experticia en materia economica.
Por lo tanto, en el caso de que los congresistas
tramiten un proyecto incorporando estimativos
erroneos sobre el impacto fiscal, sobre la manera de
atender esos nuevos gastos o sobre la compatibilidad
del proyecto con el Marco Fiscal de Mediano Plazo,
le corresponde al Ministro de Hacienda intervenir
en el proceso legislativo para ilustrar al Congreso
acerca de las consecuencias economicas del
proyecto. Y el Congreso habra de recibir y valorar el
concepto emitido por el ministerio. No obstante, la
carga de demostrar y convencer a los congresistas
acerca de la incompatibilidad de cierto proyecto
con el Marco Fiscal de Mediano Plazo recae sobre
el Ministro de Hacienda.

Por otra parte, es preciso reiterar que, si el
Ministerio de Hacienda no participa en el curso del
proyecto durante su_formacion en el Congreso de la

Republica, mal puede ello significar que el proceso
legislativo se encuentra viciado por no haber tenido
en cuenta las condiciones establecidas en el articulo
7° de la Ley 819 de 2003. Puesto que la carga

principal en la presentacion de las consecuencias

fiscales de los provectos reside en el Ministerio de

Hacienda, la omision del ministerio en informar

a _los congresistas acerca de los problemas que

presenta el provecto no afecta la validez del proceso

legislativo ni vicia la ley correspondiente’.

Asi las cosas, la interpretacion constitucional
conlleva a que la carga la asuma el Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico con respecto a las
iniciativas que pueden implicar gasto publico y
afectar el marco fiscal.

S. IMPEDIMENTOS

Como autora de esta iniciativa considero que
dificilmente puede generarse un conflicto de interés
en la participacion legislativa de este proyecto por
cuanto sus disposiciones son de caracter general
y no estan dirigidas a beneficiar, alterar, afectar,
favorecer o perjudicar situaciones particulares y
concretas.

Todo impedimento que se presente en el curso
del tramite legislativo debera tener la virtualidad de
poner en evidencia la alteracion o beneficio a favor
o en contra del congresista o de sus parientes dentro
de los grados previstos por la norma, de manera
particular, actual y directa.

6. CONCLUSION

Teniendo en cuenta las consideraciones
expuestas, el presente proyecto de ley constituye
una medida orientada a fortalecer la financiacion de
las acciones de promocion, prevencion y atencion
en salud mental, mediante la creaciéon de una
contribucioén especial a cargo de las plataformas
de redes sociales. Con ello, se busca contribuir a
la proteccion del derecho fundamental a la salud
mental y fortalecer la respuesta institucional frente
a los desafios derivados del uso de los entornos
digitales.

7. PRESENTACION DEL PROYECTO

Teniendo en cuenta las consideraciones
precedentes, pongo a consideracion del honorable
Congreso de la Republica el presente proyecto
de ley, mediante el cual se crea una contribucion
especial en salud mental a cargo de las plataformas
de redes sociales, con el propdsito de fortalecer
la financiacion de las acciones de promocion,
prevencion y atencion previstas en la Ley 2460 de
2025.
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