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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

R. C. DEL S. 213 
 
 
 
 

(Por el señor Roque Gracia) 
 
 
 

HACIENDA 
 

 
 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en el 

Resuélvase y en Título) 

Para ordenar al Secretario del 
Departamento de Hacienda del Gobierno 
de Puerto Rico que, a partir del año 
20192020, en el que se rinde la planilla del 
año 20182021, incorpore dos encasillados 
en los cuales los contribuyentes puedan 
deducir una suma de dinero para ser 
donada al Fondo de Atletas a Tiempo 
Completo o al Comité Olímpico de Puerto 
Rico de la cantidad a ser reintegrada por el 
Departamento de Hacienda al 
contribuyente. 
 

R. C. DEL S. 395 
 
 
 
 
 

(Por el señor Muñiz Cortés) 
 
 
 

HACIENDA 
 
 
 
 

(Con enmiendas en el 
Resuélvase y en el Título) 

Para reasignar a la Oficina para el 
Desarrollo Socioeconómico y Comunitario 
al Municipio de Moca, la cantidad de quince 
mil dólares ($15,000.00) provenientes de los 
balances disponibles en la Sección 1, Inciso 
(B), Apartado (27), Acápite (e) de la 
Resolución Conjunta 77-2011, en el Inciso 
(e), Apartado (27), Parte (B) de la Sección 1 de 
la Resolución Conjunta 77-2011, con el 
propósito de llevar a cabo las obras y 
mejoras permanentes que se detallan en la 
Sección 1 de esta Resolución Conjunta; 
facultar para la contratación de tales obras; 
autorizar el pareo de fondos reasignados; y 
para otros fines. 
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                                  6ta Sesión 

                                    Ordinaria    
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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

R. DEL S. 78 
 
 
 
 
 

(Por el señor Vargas Vidot) 
 
 
 

DESARROLLO DE INICIATIVAS 
COMUNITARIAS 

 
 
 
 
 

(Informe Final) 

Para ordenar a la Comisión para el 
Desarrollo de Iniciativas Comunitarias del 
Senado de Puerto Rico investigar la 
implementación por parte del Gobierno de 
Puerto Rico de los actuales modelos de 
política empresarial comunitaria dirigidos 
a desarrollar la independencia económica 
de las comunidades, mediante la 
promoción del empresarismo comunitario, 
del empresarismo creativo, del modelo 
cooperativista, así como evaluar la 
posibilidad de la ampliación de estos; y 
proponer fuentes para financiar el 
desarrollo comunitario. 
 

R. DEL S. 1134 
 

 
 
 

(Por el señor Vargas Vidot) 
 
 
 

DESARROLLO DE INICIATIVAS 
COMUNITARIAS 

 

 

 

 

(Informe Final) 

Para ordenar a la Comisión para el 
Desarrollo de Iniciativas Comunitarias del 
Senado de Puerto Rico realizar una 
investigación sobre las alegadas 
irregularidades en los servicios 
relacionados a enfermedades infecciosas y 
demás servicios brindados por el Centro 
Latinoamericano de Enfermedades de 
Transmisión Sexual, Centro Médico 
(C.L.E.T.S.) 
 

P. DE LA C. 2021 
 
 

 
 

(Por el representante Navarro 
Suárez) 

 
 

ASUNTOS DEL CONSUMIDOR 
Y SERVICIOS PÚBLICOS 

ESENCIALES 
 
 

 

(Con enmiendas en el 
Decrétase y en el Título) 

Para añadir un inciso (ff) (gg) al Artículo 6 
de la Ley Núm. 5 de 23 de abril de 1973, 
según enmendada, conocida como “Ley 
Orgánica del Departamento de Asuntos del 
Consumidor”, a los fines de proveer un 
procedimiento administrativo para 
resolver las controversias relacionadas a las 
fianzas en los contratos de alquiler 
residencial; y para otros fines relacionados. 
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GOBIERNO DE PUERTO RICO

18u" Asamblea
Legislativa

6b Sesi6n
Ordinaria

R. C. del S. 213

INFORME POSITIVO

i ]de septiembre de 2019

AL SENADO DE PUERTO RICO

La Comisi6n de Hacienda del Senado de Puerto Rico, recomienda la aprobaci6n
con enmiendas de la R. C. del S. 213.

ALCANCE DE LA MEDIDA

La Resoluci6n Conjunta del Senado Nrim. 213, (en adelante, R. C. del S. 213), tiene
como prop6sito ordenar al Secretado del Departamento de Hacienda del Gobierno de
Puerto Rico que, a partir del ano 2019, en el que se rinde Ia pladlla del aflo 2018, incorpore
dos encasillados en los cuales los contribuyentes puedan deducir una suma de dinero
para ser donada al Fondo de Adetas a Tiempo Completo o aI Comit€ Olimpico de Puerto
Rico de la cantidad a ser reintegrada por el Departamento de Hacienda aI cont buyente.

ANALISIS Y DISCUSION DE LA MEDIDA

Surge de la Exposici6n de Motivos de la medida que, el Gobierno de Puerto Rico
otorg6 hescientos mil d6lares ($300,000) para el Programa de Deportes de Alto
Rendimiento. Este fondo beneficiarii aproximadamente a heinta y dos (32) adetas con
potencial para representar a la Isla en el evento cumbre de los Juegos Centroamericanos
y del Caribe en Barranquilla.

Finalmente menciona que, dichos Iondos han sido motivo de preocupaci6n debido
a que, como consecuencia de la crisis, han sido reducidos, afectando a los adetas de alto
rendimiento. Como consecuencia, se han buscado altemativas para mantener estos
fondos con ingresos recurentes sir necesidad de depender totalmente del Gobierno. A
tales fines, se incorporar6 dos encasillados en las plarillas sobre contribuci6n de ingreso,
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en la cual el contribuyente podre aportar una cantidad voluntaria hasta el total de su

ieintegro como aportaci6n al Fondo de Adeta a Tiempo ComPleto o dtectamente al
Comit6 Ollmpico de Puerto Rico.

La Comisi6n de Hacienda del Senado de Puerto Rico, como parte del estudio y
evaluaci6n de la R. C. del S. 213, celebr6 una Audiencia Ptblica en el Sal6n de Audiencias
Miguel Garcla M6ndez, el pasado 9 de mayo d.e 2O19. A dicha Audiencia, compareci6 la
Autoiidad de Asesofa Financiera y Agencia Fiscal de Puerto Rico; el Departamento de
Hacienda; y el Departamento de Justicia. Adem6s, se recibieron los Memoriales
Explicativos del Comite Olimpico de Puerto Rico; y de la Oficina de Gerencia y
Presupuesto. Al momento de la redacci6n de este Informe, no se habian recibido los
comentarios esc tos del Departamento de Recreaci6n y Deportes.

La Autoridad de Asesoria Finarciera y Agencia Fiscal de Puerto Rico,1 exPrcs6
durante la Audiencia, no tener objeci6n a que se incluya un encasillado en [a planilla para
permitir que los contribuyentes puedan deducir una suma de dinero para ser donada al
Fondo de Adetas aTiempo Completo o at Comit6 Olimpico de Puerto Rico de la cantidad
a sel reintegrada por el Departamento de Hacienda. Recomend6 que, las fechas en la
medida se atemperen al aio en curso, de forma tal que el Depatamento de Hacienda
pueda realizar los ajustes necesarios en las planillas que se rinden el pr6ximo aio natural
para el aflo contributivo en curso. Concluy6 su ponencia, brinddndole deferencia a los
comentados que presente el Departamento de Hacienda, debido a que es la entidad con
pe taie en asuntos conhibutivos.

EI Departamento de Hacienda,2 no favoreci6 la aprobaci6n de la medida debido
a que actualmente existen mecanismos y alternativas para lograr el prop6sito de [a
misma. lndic6 tambi6n, que existen multiples organizaciones que actualmente se

encuenhan en la necesidad de allegar fondos a sus programas de firentes que no sean
gubernamentales. Por lo que, la aprobaci6n de la medida, pudiera crear ur precedente
para otras organizaciones o entidades que se encuentran en una posici6n de naturaleza
similar.

Adem6s, mencion6 que, para efectos pr6cticos, el formulario segrln diseffado
cuenta con ciertas limitaciones de espacio. Por lo que, aun cuando se considere proveer
un espacio en el que el contribuyente nomine directamente la entidad, ello resultarla en
un sinntimero de complicaciones a nivel de programaci6n que pudieran dilatar el
proceso de ciclo contributivo para el affo dos mil diecinueve (2019).

Finalmente, sefral6 que, el Fondo de Atletas a Tiempo Completo y el Comit6
Olimpico de Pueto fuco son organizaciones a las que los contdbuyentes, segtn asl, lo
deseen, actualmente pueden hacer apoltaciones mediante el mecanismo existente y
disponible como parte de la deducci6n por concepto de donativos que se reclama en las
planillas, segrln dispuesto en las Secciones 1033.10 y 1033.15(a)(3) del C6digo de Rentas
lntemas de Puerto Rico de 2011, segtn enmendado.

1 Ponencia de la Autoridad de Asesoria Financiera y Agencia Fjscal de Pue o Rico sobre la R. C. del S. 213.
, Ponencia del Departam€nto de Hacienda sobre la R. C. delS.213.



El Departamento de Justici43 indic6 que, los asuntos especlficos planteados en la
medida no corresponden al tuea de su competencia sino del Departamento de Hacienda.
Estim6 que, tal organismo se encuentla en meior posici6n y conocimiento de ilustrar
soble la conveniencia y viabilidad de continuar con el h6rnite legislativo de la medida.

El Comite Olfinpico de Puerto Rico, lecomend6 la aprobaci6n de ta medid4 y
expres6 que/4 el prop6sito de la misma es aumentar los tecaudos que le permitan al
Fondo de Atletas a Tiempo Completo o al Comit€ Olimpico de Puerto Rico, continuar
con su labor de desarrollo de los adetas de alto rendimiento, los cuales se han visto
afectados con los recortes y aportaciones guhmamentales ante la cdsis econ6mica que
tiene el Pals.

Seial6 que, estas donaciones pudieran atende! la necesidad de buscar nuevas
fuentes de ingreso, reconociendo la solidaridad del pueblo de Puerto Rico con causas que
aportun a la construcci6n de una mejor calidad de vida para los ciudadanos, y entendi6
que, esta iniciativa serA de gran valor para aumentar [as aportaciones al Fondo de Adetas
a Tiempo Conpleto y al Comit€, para asi, poder continuar demoshando el talento y
desarollo de nuestros adetas en el terreno intemacional.

Indic6 que, existen dos (2) fondos especiales que reciben aportaciones luego de
que cada contribuyente determina su contdbuci6n sobre ingreso, el Estatuario de la Balria
de San Juan y [a Universidad de Puerto Rico. Mencion6 que, incluir en ese rengl6n unos
encasillados para el Fondo de Adetas a Tiempo Completo y oho para el Comit6 Olimpico
de Puerto Rico, brindaria a cada contribuyente ohas opciones para remitir sus donativos,

^ ;, las que resultarian ser de gran atractivo y pahocinio para realizar sus aportaciones.

\M"* Culmin6 expresando que, las aportaciones ser6n utilizadas para continuar la' ardua labor de desarrollo de nuestros adetas. Por lo que, es su responsabilidad proveerles
a estos los meiores programas de entrenamientos y competencias, y asi, aliviarles la carga
mental que tienen ante la escasez de recursos. Es importante que todos los adetas se

sientan apoyados por los ciudadanos del Pals al que representan porque al final del
camino es el nombre de Puerto Rico el que llevar en sus pechos.

La Oficina de Gerencia y Presupuesto,s expres6 que/ la medida no dispone de
asignaciones presupuestarias ni asuntos de naturaleza gerencial o tecnol6gica que
corresponda al erea de su competencia. Esto debido a que lo propuesto recae denho de
los deberes ministeriales del Departamento de Hacienda, responsable de administrar [a
polltica p(blica relacionada con los asuntos contributivos, financieros y la adminishaci6n
de los recursos pdblicos. Finalmente, sugiri6 auscultar la opini6n del Departamento de
Hacienda, a quien le bdnd6 deferencia sobre la medida.

La R. C. del S. 213, pretende ordena( al Secreta o de Hacienda a incorporar dos
(2) encasillados adicionales en la planilla de contdbuci6n sobre ingresos para el ano
contdbutivo 2018, con el fin de que los contribuyentes puedan deducir del monto del
reintegro aI cual tengan derecho aquellas cantidades de dinero que hayan sido donadas
por €stos al Fondo de Adetas a Tiempo Completo o al Comi€ Olimpico de Puerto Rico.

3 Ponencia del Departammto de Justicia sobre la R. C. del S.213.
a Memorial Explicativo del Comit6 Ollmpico de Puerto Rico Eobre Ia R. C. del S. 213.
s Memorial Explicahvo de ta Oficina de Gerencia y Presupuesto sobre la R. C. del S. 213.

3
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Esta Comisi6n reconoce que, el asunto que atiende [a R. C. del S.213, es de
relevancia con el fin de allegar fondos adicionales a nuestros adetas, necesa os para su
desempeflo deportivo. Lo que a su vez, permite que estos continuen destac6ndose,
represent6ndonos con mucho orgullo. ConJorme a lo expresado por el Departamento de
Hacienda, con respecto a complicaciones a nivel de programaci6n que pudieran dilatar
el proceso del ciclo contributivo, [a R. C. del S. 213 fue enmendada para brindarle a este
el tiempo razonable que permita lo dispuesto en la medida ante nuestra consideraci6n.

IMPACIO FISCAL MUNICIPAL

En cumplimiento con la Ley Nrim. 81-1991, segrin enmendada, conocida como la
"Ley de Municipios Aut6nomos del Estado Libre Asociado de Puerto Rico de 1991", la R.

C. del S. 213, no impacta negativamente las firlarrzas de los municipios de ninguna
manera.

CONCLUSION

Por lo artes expuesto, la Comisi6n de Hacienda del Senado de Puerto Rico,
recomienda la aprobaci6n con enmiendas de la R. C. del S. 213.

Respetuosamente o,

Migdatia dilla Alvelo
Presidenta
Comisi6n de Hacienda
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R. C. del S. 213
19 de marzo de 2018

Presentada por el seiot Roque Gruciq

Refeida a la Comisi6tr dc Hacienda

RESOLUCI6N CONJUNTA

Para ordenar al Secretado del Departamento de Hacienda det Gobiemo de Puerto Rico
que, a partir del aflo 24L9pfr, en el que se rinde Ia ptanilla del alo ?31829J
incorpore dos encasillados en los cuales los contribuyentes puedan deducir ula
suma de dinero para ser donada al Fondo de Adetas a Tiempo Completo o aI
Comit6 Ollmpico de Puerto Rico de la cantidad a ser reintegrada por el
Departamento de Hacienda al contdbuyente.

EXPOSICIoN DE MOTIVOS

En les g,l pasados dlas gg, eI Gobierno de Puerto Rico otorg6 kescientos mil

d6lares ($30Q000) para el Programa de Deportes de Alto Rendimiento. Este fondo

benef.ci6 awoximadamente a treinta !
ocho (38], atletas con potencial para representar a la Isla durante e6+e ese veiano en el

evento cumbre de los )uegos Centroamericanos y del Caribe en Barranquilla. p11q1@

tos ci tn cuatro mil dilareseste a fotl 6

atletas lieron seleccionados para recrbir atJuda de dicho pro4rama.

Dichos fondos han sido motivoe de preoopaci6n debido a que, como

consecuencia de la cisi"l@g!-4t@g!@9t han gido reducidos, afectando a los atletas

de alto rendimiento. €emeeenseer*eneiq Por consiyuiette, se halt buscado altemativas

para mantener estos fondos con ingresos recurentes sin necesidad de depender
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totalmente del Gobierno de Puerto Rico. Entle las posibles altemativas existentes

consideramos que se permita conhibuir mediante la donaci6n voluntalia anual de los

contribuyentes en sus planillas. A tales fines, se incorporar64 dos encasillados en las

planillas sebre @conhibuci6n 4e sorle ingresoq ea-!.a mediante el cttal el contribuyente

pod!6 apotar una cantidad voluntada hasta el total de su reintegro. como aPortaci6n al

Fondo de Atletag a Tiempo Completo o directamente al Comit6 Ollmpico de Puerto

Rico.

Por todo lo antes expuesto, se ordena al Secretado del Departamento de

Hacienda del Gobiemo de Puerto Rico, a adoptar esta legislaci6n para con el fir de

ayudar a promover el desarrollo de nueshos adetas de alto rendimiento y la entidad

responsable del entrenamiento de los mismos.

Y^.pe
RESUELYESE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO

1 Secci6n 1.-Se ordena al Secretario del Departamento de Hacienda del

2 Gobierno de Puerto Rico que, a partir del ano *192!!!, en el que se nde la planilla

3 dt contibuci6n sobre ingresos d,el ano W8l!!! i*.<s4t*e itcoroorar dos encasillados

4 en los cuales los contribuyentes puedan deducir una suEur de dinero para ser

5 donada al Fondo de Adetas a Tiempo Completo o al Comit6 Olimpico de Puerto

6 Rico. de la cantidad a ser reintegrada por el Departamento de Hacienda al

7 contribuyente.

8 Seccidn 2.- El Departamento de Hacienda. deberd preparar un primer informe

9 sobre las gestiones efectuadas conforme alo

10 establecido por esta Resoluci6n €e*ritnta, no fi6s-ta+dedel€s en un tirmi t10 fio mavof

l1 lLciento ochenta (180) dias despu€s de su aprobaci6n y presentar6 copias de dicho



l

.,t^F.-

I informe ante las Secretafias de ambos cuerpos de la Asamblea Legislativa. Deberri

2 presentar anualmente, ae-+..+6'{,tde en un tirmino no moltol de sesenta (60) dias de

3 concluido cada ailo fiscal, un informe ante la Asamblea Legislativa resumiendo las

4 acciones realizadas en cumplimiento a qgllesta Resoluci6n eenju++a.

Secci6n 3.- Esta Resoluci6n Conjunta comenzar6 a regir inmediatamente5

6 despu€s de su aprobaci6n.
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SENADO DE PUERTO RICO

R. C. del S. 395

INFORME POSITIVO

l{ a" r"pu"-bre de 201.9

AL SENADO DE PUERTO RICO

La Comisi6n de Hacienda del Senado de Puerto Rico, recomienda la aprobaci6n
con enmiendas de la R. C. del S. 395.

ALCANCE DE LA MEDIDA

La R. C. del S. 395, tiene como prop6sito, reasignar a la Oficina para el Desarrollo
Socioecon6mico y Comunitario la cantidad de quince mil d6lares ($15,000.00),

provenientes de balances disponibles en la Secci6n 1, Inciso (B), Apartado (27), Acepite
(e) de la Resoluci6n Conjunta 77-2011,, con el prop6sito de llevar a cabo las obras y
mejoras permanentes que se detallan en la Secci6n 1 de esta Resoluci6n Conjunta;
facultar para la contrataci6n de tales obras; alutorizar el pareo de fondos reasignados; y
para otros fines.

ANALISISY DISCUSION DE LA MEDIDA

La Resoluci6n Conjunta Ntrm. 7-2011 (en adelante, "R. C. n-201L"),
especificamente en el Inciso e, Apartado 27, de la Secci6n 1, asign6 al Municipio de
Moca, la cantidad de quince mil d6lares ($15,000.00), para la conskucci6n de un sal6n
de clases en el Museo del Mundillo.

, No obstante, con posterioridad a la asignaci6n de los fondos y la transferencia de
los mismos, han surgido necesidades que requieren la reprograma"i6.r d" los sobrantes
de la Resoluci6n Conjunta antes citada.
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Mediante la R. C. del S. 395,1 se pretende reasignar a la Oficina para el Desarrollo
Socioecon6mico y Comunitario, la cantidad de quince mil d6lares ($15,000.00), para
obras, mejoras permanentes y compra de equipo para eI Museo del Mundillo de Puerto
Rico.

La Comisi6n de Hacienda del Senado de Puerto Rico, confirm6 la disponibilidad
de los fondos mediante certificaci6n remitida por el Municipio de Moca, con fecha de1 8

de agosto de2019.
El Senado de Puerto Rico, est6 comprometido con proveer los recursos necesarios

a los gobiernos municipales, para que 6stos puedan llevar a cabo obras en beneficio de
Ios ciudadanos.

IMPACTO FISCAL MUNICIPAL

En cumplimiento con la Ley N(rm. 8-1.-199T, seg(rn enmendada, conocida como la
"Ley de Municipios Aut6nomos del Estado Libre Asociado de Puerto Rico de 1991",|a
R. C. del S. 395, no impacta negativamente las finanzas de los municipios de ninguna
manera.

CONCLUSION

Por 1o antes expuesto, la Comisi6n de Hacienda del Senado de Puerto Rico,
recomienda la aprobaci6n con enmiendas de la R. C. del S. 395.

Respetuosamente sometido,

Migd adilla Alvelo
Presidenta
Comisi6n de Hacienda

1 Esta fue enmendada conforme a comunicaci6n recibida por el Municipio de Moca con fecha del 24 de

abril de 2019



(Entirillado Electr6nico)

GOBIERNO DE PUERTO RICO

18va. Asamblea
Legislativa

5ta. Sesi6n
Ordinaria

SENADO DE PUERTO RICO

R. C. del S. 395

24 de junio de2019

Presentada por el sefior Mu fiiz Cortes

Refenda a la Comisi6n de Haciendn

RESOLUCIoN CONJUNTA

Para reasignar d
Municipio dc Moca, la cantidad de quince mil d6lares ($15,000.00) provenientes de
los balances disponibles

@ m el lnciso k). Apartndo (27't, Parte (B) de la Secci6n

\,\r"4. 1, de la Resoluci6n Con unta 77-201 1. con el prop6sito de llevar a cabo las obras y
mejoras permanentes que se detallan en la Secci6n 1 de esta Resoluci6n Conjunta;
facultar para la contrataci6n de tales obras; autorizar el pareo de fondos
reasignados; y para otros fines.

RESUELVESE POR LA ASAMBLEA LEGISLATTVA DE PI,JERTO RICO:

Secci6n 1.-Se reasigna iee--y

2 eemgdhrie al Municipio de Moca, la cantidad de quince mil d6lares ($15,000.00)

provenientes de lqq balances disponibles

en el Inciso G). A (2h. Parte G) de la

Seccidn 1. ile ln Resoluci6n Con para llevar a cabo los prop6sitos que se

dstall an 6 continuaci6n:

3

4

5

I

6

7

unta 77-2011

Municipio de Moca

I
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1

2

a Para obras y mejoras Permanentes @ er el

Museo del Mundillo de Puerto Rico.

$15,000.00

Secci6n 2.- Se faculta

3

4

5

^ t^ a\,i^.i-^ ^l rr^-^,-^Il^ c-.i^M^-A-:.^, r

,7

€emunkaie al Municipio de Moca a contratar cualesquiera servicios necesarios para

6 cumplir con los prop6sitos esbozados en la Secci6n 1 de esta Resoluci6n Conjunta.

Secci6n 3.-Los fondos reasignados en esta Resoluci6n Conjunta podr6n p.uearse

con aportaciones municipales, estatales y/o federales.

Secci6n 4,-Los fondos reasisnadns en el lnciso 1 de la Secci6n 1- ile esta Resolucidn

8

9

\nA,t"N' l0 Coniun ta estdn en cu limiento con la lw 26-2017, ysli4 enmefidada, conocida como la "Lev

I 1 de Cumolimiento con el Plan Fiscal". La lunta ile Suoeraisi6n Fiscal eaalu6 la Lev 26-2017,

12 sesin enmendada a ratific1 aue dicha lzu es sisnificatiaamente consistente con el Plan Fiscal, en

13 oirtud de la Secci6n 204 de la de SuDC|DI si6n. Administraci6n u Estabilidad Econonica de

14 Puerto Rico" GROMESA, por sus sislas en inslAs): 48 U.S.C, wc. 21tM. El Articulo 6.03 ile la

15 lgv 26-2017, sefiin enmmdada, enmienila el Capitulo 6, Articulo 8, Apartado h) de la Leu

16 Nim.230 de 23 de iulio de L974, seflin enmmdaila, ccinociila como "lw de C-ontabilidad del

17 Gobierno de Puerto Rico", para establecer lo siquiente:

18 "a) ... Esta diwosici6n solo serd de aplicaci6n a las asimaciones hechns preoio al Afio

19 Fiscal 201.7-2018 uno serd de aol&naon n uellas asranaaon es hechas DOr la Asamblca

20 Lesislatioa meditnte Donatioos lcsislatioos o asipnaciones en oirfud del Imouesto Sobre Voias

21 a Uso.

22
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I Secci6n 4{.-Esta Resoluci6n Conjunta comenzar6 a regir inmediatamente
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Municipio Aut6nomo de Moca

DEa rta h,Lcnto de Fiua ruzas
Apartado 1571 Moca, PR 00676

787 -a77 -6018

CERTIFICACION

Mediante Resoluci6n Conjunta Nfmero 77 - Proyecto R.C, del S. 853 se asign6

515,000 para la construcci6n de sal6n para clases en el Museo del Mundillo en

Moca.

Certificamos que los fondos asignados:

L. Se recibieron mediante cheque y depositados en el banco especificamente
en la cuenta de fondos legislativos para la fecha del 2 de noviembre de
20t7.

2. No son suficientes para cubrir los costos de construcci6n de la obra.

3. No han sido utilizados y se encuentran disponibles en la instituci6n
bancaria.

Se expide esta certificaci6n, hoy ! de agosto de 2019 en Moca, Puerto Rico.

{ullcjl tJ) l&u^$ Y
Dire

Ver6nica J. Hern5ndez
Contadora

:*
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11 de julio de 2019

Hon Migdalia Padilla Alvelo
Presidente
Comisi6n de Hacienda
Senado de Puerto Rico
San Juan, Puerto Rico

Re: Comentarios a la R. C de S 395

Estimada Senadora Padilla:

El pasado 8 de julio recibl comunicaci6n en la cual se me informa del
proyecto presentado por el Senador Hon. Luis Daniel Mufiiz con el
numero R. C del S. 395 en el cual se propone reasignar a la Oficina
para el Desanollo Socioecon6mico y Comunitario la cantidad de
$15,000 provenientes de balances disponibles de la Resoluei6n
Conjunta 77 del 27 de julio de 2011. Se me requiere que certifique los
fondos disponibles en el Municipio provenientes de dicha Resoluci6n 77
del aflo 2011.

Sobre el particular le incluyo la correspondiente certificaci6n de nuestra
Directora de Finanzas, en la cual hace constar que mediante la
Resoluci6n Conjunta N0mero 77 se asign6 al munioipio la cantidad de
$15,000 para la construcci6n de sal6n de clases en el Museo del
Mundillo, que los mismos estdn depositados en el Banco en la cuenta de
fondos Legislativos, que no son suficientes para cubrir los costos de la
obra y que no han sido utilizados.

Dicha certificaci6n le fue enviada al Hon. Senador Luis Daniel Mufliz
junto a una comunicaci6n fechada 24 de abil de 2019, en la cual se le
expuso y se le solicit6 que se reprogramaran esos fondos para la
realizaci6n de obras y mejoras permanentes al Museo del Mundillo;
propiedad del Municipio y que es operado por la corporaci6n sin fines de
lucro conocida como Museo del Mundillo de Puerto Rico lnc. En dicha
comunicaci6n expuse y dado el hecho que los fondos est6n en una
cuenta bancaria a favor del Municipio solicit6 que sean entregados y
administrados por el municipio para la realizaci6n de las mejoras al
Museo del Mundillo.

EmalI ofdnaddalcald€@municlplod.moca.com



Hon. Migdalia Padilla Alvelo
11 de julio de 2019
P6gina 2

Al examinar la Resoluci6n Conjunta del Senado 395, se propone
reasignar esos $15,000 que est6n bajo la custodia del Municipio a la
oficina para el Desarrollo Socioeconomico y Comunitario, pala que
contrate para la ejecuci6n de las obras.

Reconozco que dicha agencia es una de nueva creaci6n bajo la Ley
n0mero 10 del 15 de febrero de 2017,la cual esta adscrita a la Oficina
del Gobernador con un Director Ejecutivo con poderes y facultades
descritas en la Ley con la responsabilidad de implantar y elecutar la
politica p0blica de desarrollo comunitario asi como sobre el desarrollo
del Tercer Sector y ser el principal asesor de los gobiemos municipales.

Soy de opini6n y le solicito que se enmiende el proyecto a los efectos
que los fondos sean asignados al Municipio y no a dicha agencia del
gobiemo central con el compromiso que en el tdrmino meximo de seis
(6) meses dichos fondos ser6n otorgados para hacer las mejoras al
Museo de Mundillo.

Un saludo desde Moca, ciudad del Mundillo y espero que mi petici6n
sea considerada favorablemente.

Cordialmente,

J,.LMl+qb )*,
Jos6 E. Avil6s Santiago
Alcalde

nhs
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SENADO DE PUERTO RICO

R. del 5.78
INFORMEFINAL

l7 de septiembre de 2019

AL SENADO DE PUERTO RICO:

La Comisi6n para el Desarrollo de Iniciativas Comunitarias del Senado de Puerto
Rico, previo estudio y consideraci6ry presenta a este Alto Cuerpo Legislativo, el Informe
Final sobre la R. del S. 78, con sus hallazgos, conclusiones y recomendaciones.

ALCANCE E INTRODUCCIoN

La Resoluci6n del Senado 78 orden6 a la Comisi6n para el Desarrollo de Iniciativas
Comunitarias del Senado de Puerto Rico:

"investigar la implementaci6n por parte del Gobiemo de Puerto Rico de los
actuales modelos de politica empresarial comunitaria dirigidos a desarrollar la
independencia econ6mica de las comunidades, mediante Ia promoci6n del
empresarismo comunitario, del empresarismo creativo, del modelo cooperativista,
asi como evaluar la posibilidad de la ampliaci6n de estos; y proponer fuentes para
financiar el desarrollo comunitario."

El empresarismo social, es un medio de organizaci6n ciudadana que pretende
mejorar las condiciones de vida de las personas que residen en urvl comunidad en
particular. En la actualidad, ha tomado auge para resaltar aquellas actividades
econ6micas que nacen desde las comunidades. Ciertamente, dentro del amplio concepto
del empresarismo social se encuentra el cooperativismo; que es un sistema
socioecon6mico que aspira a la liberaci6n, asi como facilita el perfeccionamiento integral
del ser humano mediante la justicia econ6mica y la cooperaci6n social. En Puerto Rico, el
cooperativismo surgi6 ante la necesidad de crear espacios de habajo y como un
mecanismo para resolver necesidades comunitarias que redundaran en beneficios
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comunes. l-a primera cooperativa fue desarrollada en 1873, bajo el nombre de Sociedad ilc

Socorros Mutuos: l-os Amigos dcl Bien Piblico. Esta cooperativa fue el eje central Para que

este modelo socioecon6mico se desarrollara y llegara a evolucionar hasta conocerse la
diversidad de modelos cooperativos exitosos con los que hoy cuenta nuestra isla.

Al presente, Puerto Rico atraviesa una situaci6n econ6mica compleja, donde las

condiciones laborales impiden que un considerable nrlmero de familias ostenten una vida
digna. Por tanto, el empresarismo social, asi como el cooperativismo, cobran mayor
importancia en nuestros dias, dada la din5.mica en los cambios contantes entre las
diferentes actividades productivas. Ambos modelos socioecon6micos tienen la capacidad
de hacer posible un nuevo orden econ6mico y social a trav6s del empoderamiento social
y mediante el desarrollo de una economla justa y solidaria.

ANALISIS

I-a evaluaci6n de la R. del S. 78 se llev6 a cabo mediante tres Audiencias P(rblicas,
celebradas los dias 6 y 8 de agosto de 2019 y el4 de septiembre de 2079, en el Sal6n de
Audiencias Maria Martine z de P€rez Almiroty. Durante este proceso se cont6 con la
participaci6n de la Comisi6n de Desarrollo Cooperativo de Puerto Rico; el Instituto de
Cooperativismo de la Universidad de Puerto Rico; el Departamento de Desarrollo
Econ6mico y Comercio; el Departamento de Correcci6n y Rehabilitaci6n; el Centro para
Puerto Rico; Ia Asociaci6n Agro-Mujer de Puerto Rico Inc.; la Fundaci6n Comunitaria de
Puerto Rico; el Departamento de Educaci6n; la Liga de Cooperativas de Puerto Rico;
Vitrina Solidaria; la Cooperativa Orgdnica Madre Tierra; ConsulCom y la Alianza
Desarrollo Comunitario Inc. Adem5s, se recibieron los comentarios por escrito del Banco
de Desarrollo Econ6mico para Puerto Rico y el Fondo de Inversi6n y Desarrollo
Cooperativo (FIDECOOP). A continuaci6ry un resurnen de sus comentarios y
recomendaciones.

La comisionada de la Comisi6n de Desarrollo Cooperativo de Puerto Rico
(CDCOOP), licenciada Glorimar Lamboy Torres, expone en su memorial que:

"La acfual configuraci6n de las entidades vinculadas directamente al sector
empresarial cooperativo establece como eje principal a la Comisi6n de Desarrollo
Cooperativo de Puerto Rico, como ente de fomento, desarrollo e incorporaci6n de
cooperativas. Adscribi6ndose a esta, el Fondo de Inversi6n y Desarrollo
Cooperativo de Puerto Rico (FIDECOOP) como ente de inversi6n en las
cooperativas y la Corporaci6n Prlblica para la Supervisi6n y Seguro de
Cooperativas de Puerto Rico (COSSEC) como ente de supervisi6n y regulaci6n."
(pagtna2)

Asimismo argumenta que "... el modelo cooperativo es un mecanismo apropiado
para canalizar la actividad empresarial comunitaria. Debido a su capacidad de
estructurar y contener a los grupos de ciudadanos que desean alcanzar mayor
capacidad para establecer su propio negocio, adquirir control sobre sus finanzas,
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participar con un coniunto de personas con necesidades comunes y lograr alcanzar
sus aspiraciones sociales y econ6micas". (pegina 3)

Durante la Audiencia Prlblica, la licenciada Lamboy Torres coment6 que dentro
de sus planes a corto plazo se propone visitar junto al personal de CDCOOP distintas
comunidades para orientarles sobre el modelo cooperativo. Adem6s, seflal6 como uno de
Ios impedimentos en la promoci6n efectiva del desarrollo comunitario el hecho de que
"Ias cooperativas no pueden basarse en un modelo que dependa de donaciones ni trabajo
voluntario ya que su finalidad es, precisamente permitir que un grupo de persorus
mejoren su capacidad socioecon6mica mediante una actividad productiva."(pagina 31)
Finalmente, plantea que el sector cooperativo, en comparaci6n con otros tipos de
iniciativas econ6micas, tiene como fortaleza la existencia de un abarcador ecosistema de
entidades entre las que se encuentra la irutituci6n que dirige; la Corporaci6n Priblica para
la Supervisi6n y Seguro de Cooperativas de Puerto Rico (COSSEC); el Fondo de Inversi6n
y Desarrollo Cooperativo (FIDECOOP); el Banco Cooperativo de Puerto Rico
(BANCOOP); la Liga de Cooperativas de Puerto Rico; el Instituto de Cooperativismo de
la Universidad de Puerto Rico; entre otros. Este conglomerado de entidades apoya a las
cooperativas, desde su formaci6n, hasta alcanzar la consecuci6n de sus planes y

ProP6sitos.
Por otra parte, la directora interina del Instituto de Cooperativismo de la

Universidad de Puerto Rico, doctora Grisell Reyes Nrlflez, y el coordinador del
Programa de Incubadoras, profesor Pedro Santiago Torres, explican en su memorial que
el Instituto realiz6 un estudio sobre la efectividad de la funta Rectora de la Comisi6n de
Desarrollo Cooperativo (CDCOOP) en la implementaci6n de politicas prlblicas. El
objetivo de este estudio fue evaluar la coparticipaci6n en [a gobernanza y desarrollo del
cooperativismo en Puerto Rico, y al mismo tiempo examirur la propia politica prlblica
desarrollada por esta |unta. Por otro lado, seflala que lo que ha impedido el desarrollo
econ6mico comunitario es que, en Puerto Rico desde hace varias d6cadas, no ha existido
un proyecto de desarrollo econ6mico tocal. La condici6n colonial ha privilegiado
hist6ricamente a las empresas for6neas, y ni si quiera el empresario nativo tiene grandes
posibilidades de desarrollo.

La Directora recomienda como fuente de financiamiento a las propias cooperativas
de ahorro y cr6dito. Asimismo, propone que se cree un fondo con dinero de las
instituciones financieras a trav6s de la Ley de Reinversi6n Comunitaria, incorpor6ndose
el fondo como urvr organizaci6n sin fines de lucro, creando una iunta compuesta por
nueve miembros cuatro representantes de las instifuciones financieras, cuatro
representantes comunitarios y un representante del inter6s p(rblico. A su vez
recomiendan que en las juntas de agencias haya mayor participaci6n de los ciudadanos.

Por su parte, el profesor Santiago Torres expuso durante la Audiencia Prlblica que
en el programa de incubadoras del Instituto han percibido un aumento en la solicitud de
participantes, pero lamentablemente han estado impedidos de aceptarlos. Ademds, han
enfrentado la dificultad de no encontrar verdaderas fuentes de financiamiento o fondos
de inversi6n p,ua sus proyectos. En el caso de grupos de personas que desean crear una
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nueva cooperativa se topan con que la rlnica entidad que las incorpora es la CDCOOP, y
esta tarda meses en realizar el trabajo, para luego esperar por la COSSEC Para que
otorgue el permiso de operaci6ry si es que lo otorgan ya que lamentablemente el personal
de COSSEC en su mayoria solo entienden de cooperativas de ahorro y cr6dito.

El Departamento de Desarrollo Econ6mico y Comercio (DDEC) exPone a trav6s
del licenciado Gabriel Maldonado GonzaTez, que dicha entidad es quien viene llamada a
implementar y supervisar la ejecuci6n de la politica prlblica en cuanto al desarrollo
econ6mico de Puerto Rico, incluyendo lo relacionado a los sectores de la indushia; el
comercio; el turismo; el cine; los servicios; el cooperativismo; entre otros. En su memorial
enumera varios programas e iniciativas dirigidas a fomentar la capacitaci6n y el
desarrollo acad€mico; profesional; social y empresarial. Entre estos: (1) el Programa de
Desarrollo de la ]uventud; (2) el Programa de Desarrollo Laboral; (3) IJzmes Innovadoras;
(4) Programa del Maletin Empresarial para la Mujer; (5) el Fondo Especial para el
Desarrollo Econ6mico y (6) las Micro fabricas Comunitarias.

Por otra parte, el 26 de agosto de 2019 el DDEC present6 un memorial
suplementario mediante eI que deta116 tres de sus progr.unas. En primer lugar,
"Juvempleo", dirigido a j6venes entre las edades de 1.8 y 29 aflos que cursen su riltimo
afro de escuela superior, bachillerato, maestria o doctorado. En segundo lugar, el
Programa de Viales Estudiantiles, que acfualmente se encuentra inactivo debido a que no
recibe fondos desde el 2014, y por (ltimo, Microempresarios, que fue creado para j6venes
entre las edades de 2L y 29 afios interesados en creur y operar a largo plazo una nueva
emPresa.

EI Departamento de Corecci6n y Rehabilitaci6n compareci6 por conducto del
licenciado kdo. Edwin R. Carreras Rivera, quien expuso que el Departamento cuenta
con el Programa de Empresas y Adiestramiento, Trabajo y Cooperativas (PEATC), cuya
misi6n es proveer experiencias de adieskamiento, desarrollo empresarial y trabajo, con
6nfasis especial en autogesti6n y empleo, a la poblaci6n confinada. Adem6s, mencion6
que actualmente trabajan la creaci6n de nuevas cooperativas en beneficio de Ia poblaci6n
correccional. Al presente, el Departamento cuenta con las siguientes cooperativas:
Cooperativa Servicios Arigos en el Complejo Correccional Guayama 500; Cooperativa
de Servicios Mriltiples |esucristo es el Seflor en el Complejo Correccional Guayama 1000;
Cooperativa de Servicios Multiples Artes en el Complejo Correccional Bayam6n 308;
Cooperativa de Servicios Mtrltiples Tainas en la Escuela Industrial para Mujeres;
Cooperativa de Trabajo Asociado de Confinados Zarzal; Cooperativa del Instituto
Educativo Correccional Vencedores en el Instituto Educativo Correccional Bayam6n 308;
Cooperativa ]uvenil Escolar Unidos en Cooperativa y la Cooperativa de Trabajo
Asociado de Confinados Mi Dios Proveer6 en el Campamento Correccional Sabana
Hoyos, Arecibo.

Durante la Audiencia Priblica el licenciado Carreras Rivera resalt6 el poder
rehabilitador que ha tenido el modelo cooperativo en los complejos correccionales. Sin
embargo, estableci6 la necesidad y los retos que enfrentan muchas de estas instituciones
ante la falta de ayudas por parte del Departamento y de su personal a la hora de entender
el modelo cooperativo. En este sentido, propone que la cosecha de diferentes productos
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agrlcolas deberia ser adquirida, en primer lugar, por entidades gubernamentales. Esto
tendria un impacto bidireccional en el sentido de que por un lado permitirla ahorros en
las compras del gobiemo; y por el otro motivarla a los confinados a continuat con su
trabajo y producci6n. Asimismo, es necesario superar las limitaciones de las cooperativas
dedicadas a la venta de artesanlas, toda vez que estdn restringidas de vender sus
productos, solo si se les invita a actividades, sin contar con un Iugar fijo para su operaci6n.

Por su parte, Rosa Linda Ramos Medina y )osie Pag6n, presidenta y vicepresidenta
de la Asociaci6n Agro-Mujer de Puerto Rico, seflalan que su organizaci6n persigue que
la mujer agricultora desarrolle agro-negocios como base sustentable y ecol6gica. Ambas
reconocen el desconocimiento general sobre los modelos de empresarismo social, dada la
poca o ninguna promoci6n provista en los medios de comunicaci6n por agencias y
organizaciones sin fines de lucro.

Durante su comparecencia en la Audiencia Prlblica, estas expresaron que su nuyor
obst6culo es el acceso a capital o fuentes de financiamiento para el desarrollo de sus
negocios. Adem6s, que se les dificulta participar de actividades debido a que se les cobra
por el espacio para vender sus productos. Asimismo, lamentan que la mayorla de los
seminarios, talleres o adiestramientos se realicen en el 6rea metropolitana, dificultando
arln m6s el desarrollo econ6mico comunitario en otras partes de la isla. Finalmente, la
organizaci6n recomienda que el Departamento de Educaci6n considera implementar de
manera formal que dentro de las 40 horas de trabajo en aprendizaje en servicio
comunitario, se incluya la posibilidad de impactar organizaciones y proyectos agricolas
fomentando e incentivando el empresarismo comunitario.

El Centro para Puerto Rico, representando por su presidente, el licenciado Dennis
R. Romdn Roa argumenta que tuur de las dificultades principales que ha enfrentado el
desarrollo del empresarismo es la ausencia de fondos de inversi6n y financiamiento para
iniciativas comunitarias. Asimismo, reconoce que el conectar a sus participantes con
inversionistas o fuentes de financiamiento es un reto mayor cada dla; y cuestiona la
burocracia extrema a la que son sometidas las empresas de reci6n creaci6n para la
ob,tenci6n de sus permisos.

Durante la Audiencia Priblica, el licenciado Rom6n Roa expres6 que en la
actualidad su organizaci6n atiende a persoturs con hasta estudios graduados pero
desempleados ante la falta de oporfunidades. Desafortunadamente, el Centro ha
denominado este tipo de situaci6n como "pobreza de oportunidades". Este concepto se

distancia de la concepci6n tradicional que limitaba su significado a la escasez de recursos
econ6micos. Esta nueva realidad ha llevado al Centro a abrir espacios de apoderamiento
y emprendimiento, m6s all6 de los grupos iniciales que atendla la organizaci6n en sus
inicios. El Centro recomienda que se desarrolle un Fondo de Inversi6n Comunitario para
atender y viabilizar nuevas empresas comunitarias.

Para la Fundaci6n Comunitaria de Puerto Rico, el desarrollo econ6mico
comunitario implica "Un proceso en el que las comunidades e individuos pueden generar
soluciones a sus problemas socio-econ6micos comunes y construir una comunidad con
la capacidad de integrar metas econ6micas, sociales y ambientales". Cr6girn 2)
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Durante la Audiencia Publica resaltaron el programa de Incubadoras
Comunitarias y el Fondo de Inversi6n Comunitaria desarrollado y administrado por la
propia Fundaci6n. Este fondo es exclusivo para las organizaciones sin fines de lucro,
quienes pueden acceder a pr6stamos a bajo inter€s. Ademds, se les ofrece consejerla y
acompaframiento a trav6s de la vida del pr6stamo. El Fondo de Inversi6n ha otorgado
mds de 1.7 millones y su por ciento de morosidad es cero/ debido principalmente al
compromiso de las organizaciones sin fines de lucro de Puerto Rico. Finalmente, la
Fundaci6n recomienda que legisle en beneficio del desarrollo econ6mico comunitario y
la autogesti6n econ6mica; y exhorta a que el Gobierno de Puerto Rico invierta en su
Fondo de Inversi6n Comunitaria,

La Liga de Cooperativas de Puerto Rico enfatiz6 en la necesidad de que se

desarrolle y apruebe legislaci6n dirigida a consolidar las bases de la economia solidaria;
incluyendo sus fuentes de financiamiento. Por otra parte, afirma que el cooperativismo
cuenta con una amplia politica prlblica para el desarrollo y promoci6n del modelo. Sin
embargo, en la pr6ctica, las acciones de las entidades pfblicas se distancian de la
intenci6n legislativa. Sobre esto, expresan que "el mismo andamiaje constituye un
calvario procesal complejo e inconexo que dificulta y desalienta genuinos intentos de
formaci6n cooperativa." @agina 3)

Durante Ia Audiencia Prlblica, la licenciada Irma Torres Su6rez contextualiz6la
necesidad de crear un nuevo capitulo en Ia Ley de Cooperativas, con el objetivo de incluir
aquellas organizaciones de trabajo asociado. Adem5s, argumentd sobre la necesidad de
que la Liga y FIDECOOP cuenten con la facultad de incorporaci6n. Actualmente, el este
proceso est6 monopolizado por la CDCOOP, a pesar de su lentitud y el sin nrlmero de
procesos burocr6ticos. Esta limitaci6n fue ilustrada por la licenciada Torres Suarez al
establecer que, para incorporar una corporaci6n cualquier individuo puede acceder la
platalorma digital del Departamento de Estado y rcalizar el t6mite. Sin embargo, para
formar una cooperativa, el grupo interesado debe visitar la CDCOOP; esperar porque sus
oficiales estudien la idea; ajustar su idea a la visi6n del oficial que les atiende; cumplir
con sus exigencias y si pasa ese crisol entonces serla incorporado. Ademds de transcurrir
por este burocr6tico proceso, que puede superar hasta los seis meses, la cooperativa Iuego
debe acudir a la COSSEC para que esta tambi6n analice el modelo adoptado, y emita el
permiso de operaci6n.

El Departamento de Educaci6n expresa que es su responsabilidad transformar el
contenido educativo para permitir una cultura de emprendimiento en las comunidades
escolares. Para lograr este objetivo el Departamento ha seleccionado los siguientes tres
contextos: (1) Emprendirniento; bajo esta categoria se han seleccionado 28 escuelas que
servir6n de laboratorio para la creaci6n de proyectos y microempresas; (2)
Cooperativismo; actualmente cuentan con 141 cooperativas juveniles que siwen de
laboratorios educativos para fomentar los principios y valores cooperativos, pero a su vez
viabilizan estrategias de desarrollo econ6mico enmarcados en el bien comriry y (3)
Educaci6n Financiera; que ha sido ritil para desarrollar nuevo curriculo que permita a los
estudiantes aprender a manejar sus finanzas adecuadamente.
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En la Audiencia Riblica, la profesora Sheykirisabel Cucuta Gonz6lez, directora del
programa de estudios sociales, expuso los beneficios y logros que ha alcanzado el
Departamento a kav6s de sus iniciativas. En el caso de las cooperativas juveniles,
argument6 que han comenzado a superar la tradicional tienda escolar, y que ya se

encuentran cubriendo otras fueas como el arte, baile, agricultura, entre otras. Asimismo,
expuso que el Departamento ha realizado varios acuerdos de colaboraci6n dirigidos a
fomentar el emprendirniento entre el estudiantado. A modo de ejemplo, han logrado
desarrollar junto al DDEC el Programa |OVEN. Finalmente, sostuvo que se aspira a que
el esfudiantado adquiera los conocimientos y las destrezas necesarias para encaminar sus

propios negocios de manera sustentable y respondiendo a las necesidades de Puerto Rico.
Consultores Comunitarios, a trav€s del seflor Nelson Reyes Del Valle, expres6

que el desarrollo econ6mico comunitario es una forma de hacer economia solidaria, al
tiempo que reconoci6 que este es un proceso que toma su tiempo, y que en Pocas
ocasiones nace de forma espont6nea. Para Reyes Del Valle, se requiere de lideres y
organizaciones que guien este proceso. No obstante, reconoce Ia necesidad imperante de
que se tome en cuenta aspectos humanos, econ6micos, ambientales, culfurales e incluso
religiosos, para que el desarrollo econ6mico comunitario ocurra de manera integral.

Reyes Del Valle recomienda la promoci6n de la independencia econ6mica de
nuestros ciudadanos y comunidades mediante Ia creaci6n de politicas priblicas que
establezcan las condiciones y los recursos econ6micos adecuados. Asimismo, considera
que existe un vacio en el incentivo de iniciativas para que los ciudadanos puedan iniciar
sus procesos de autogesti6n, mediante el establecimiento de microempresas. Por otra
parte/ lamenta que "el Programa PODES de la Administraci6n de Desarrollo
Socioecon6mico del Departamento de la Familia: tiene un incentivo de $5,0ffi d6lares
p.ua personas de bajos ingresos que se tarda una persoru en recibirlo hasta ;dos afios!
Crearle expectativas a nuestra gente m6s pobre y dejarlos en espera de dos a-flos es
maltrato institucional, es un abuso" (p6gina 4). Durante la Audiencia Prlblica recomend6
la creaci6n de un Fondo de Inversi6n Comunitaria que provea financiamiento e
incentivos que estimulen el desarrollo econ6mico comunitario. Entre las caracteristicas
del Fondo, entiende que debe ser independiente; diseflado; administrado e
implementado por las propias organizaciones que se dedican al desarrollo comunitario.

Vikina Solidaria expone que el empresarismo solidario es aquel que propende un
desarrollo econ6mico sustentable y solidario, que busca devolver la parte humana que
perdi6 la econornla contempordnea. Esta organizaci6n ha desarrollado varios prograrnas,
entre ellos: Adrenalina para el Turismo Sostenible de Base Comunitaria, El Yunque
Emprende, Bazar C y Bootcamps Empresariales; todos dirigidos a promover y desarrollar
el empresarismo solidario y educativo.

En Audiencia Prlblica la directora ejecutiva de la organizaci6n, la sefiora Raquel
skerrett Escalera, seflal6 que uno de los principales obst6culos que ha enfrentado es la
escasez de capital para desarrollar los programas que han sido efectivos. Del mismo
modo, indic6 que la economia solidaria o el empresarismo comunitario enfrenta
dificultades al competir contra otros modelos de organizaci6n por los mismos fondos.
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Por tanto, recomienda la creaci6n de un fondo o fideicomiso para el desarrollo y la
transf ormaci6n comunitaria.

La Cooperativa Org6nica Madre Tierra considera que existen tres obst6culos que
inciden directamente en el desarrollo econ6mico comunitario, a saber:

"1. Carencia de politicas priblicas que apoyen el desarrollo local comunitario; 2.

Falta de acceso al financiamiento apropiado y necesario para desarrollar las
iniciativas que sustentan el empresarismo local. 3. En muchas ocasiones la
hostilidad por parte de sectores econ6micos poderosos y sus aliados en los
gobiernos que se benefician de un modelo econ6mico que destruye comunidades
y la naturaleza buscando maximizar sus ganancias econ6micas." @agina 2)

Durante la Audiencia Riblica, el licenciado Nelson Alvarez Febles y el sefior
S6nchez friz recomendaron Ia creaci6n de un fondo o fideicomiso de desarrollo y
transformaci6n comunitaria que mantenga un equilibrio entre los fondos de libre
disposici6n y los fondos de gesti6n. Adem6s, mencionaron que ese financiamiento debe
ser real, suficiente, que incluya el acompaflamiento formativo y educativo, para que la
cuantla que se otorgue se la necesaria para lograr el objetivo trazado.

El director ejecutivo de la Alianza Desarrollo Comunitario Inc., plantea que el
gobierno no ha priorizado en establecer una politica pfblica para el desarrollo de la
economla comunitaria, provocando que persista una inconsistencia entre los diferentes
incentivos del gobierno y, una subestimaci6n del impacto de la economia solidaria.

Por tanto, considera necesario establecer un fondo de inversi6n dirigido al
desarrollo de iniciativas solidarias, que sea capitaneado por entes comunitarios.
Asimismo, entiende que FIDECOOP puede realizar un trabajo m6s efectivo, pero los
representantes gubemamentales miembros de su junta optan deliberadamente por no
asistir a las reuniones para boicotear proyectos o iniciativas de desarrollo econ6mico
cooperativo.

El Banco de Desarollo Econ6mico para Puerto Rico, expresa que cuenta con
diferentes altemativas de financiamiento para los pequeflos y medianos empresarios
comunitarios. Entre estos, destaca el financiamiento a empresas establecidas en
Comunidades Especiales. A esras se Ies otorga hasta $100,0ffi a una tasa de inter€s de 3.5
por ciento anual fijo durante los primeros 5 aflos, y a un t6rmino de hasta 30 affos.
Adem6s, el Banco posee alternativas de financiamiento para el pequeffo y mediano
empresario, divididas por sectores de la economia como la manuJactura; agriculfura;
turismo; entre otras. Tambi6n cuenta con incentivos y financiamiento para j6venes
empresarios, con un tope de hasta $200,000 para j6venes entre los 16 y 35 aflos que hayan
obtenido su diploma de escuela superior.

Por otra parte, resalta la importancia de todo el componente gubernamental
destinado a trabajar con el desarrollo econ6mico de nuestro pais. Sobre esto, plantea la
necesidad de trabajar en conjunto para lograr atender las necesidades econ6micas de las
comunidades, que no seria posible sin la colaboraci6n estrecha entre todo el componente
gubernamental.
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El Fondo de Inversi6n y Desarrollo Cooperativo (FIDECOOP), a trav6s de su
director interino, el seflor Rafael f. L6pez MarHnez, exPone que:

"nos parece que no existe en Puerto Rico una polltica pfblica clara que promueva
de forma integral el desarrollo de una economla enraizada en un empresarismo
aut6ctono con bases comunitarias y que promueva unos objetivos concretos de
beneficio social y comunitario, m6s alle de la legislaci6n cooperativa." @agna2).

Del mismo modo, plantea que con respecto aI aparato gubernamental, existe poca
flexibilidad y una alta burocratizaci6n en sus procesos que limita la incorporaci6n de
nuevas empresas cooperativas. Por otra parte, recomienda la creaci6n de fondos de
capital que permitan la retenci6n de empresas. FIDECOOP identifica la presi6n o
intromisi6n indebida del Estado como su principal obstdculo en el desarrollo de sus
metas y objetivos, sobre todo durante los cambios de administraciones. En este sentido,
recomienda enmendar Ia estrucfura de gobernanza de manera tal que brinde mayor
autonomia para enfocarse en las metas estratEgicas del movimiento cooperativista.

HALLAZGOS

Durante el proceso de Audiencias Priblicas se constat6 que el Gobierno de Puerto
Rico, a trav6s de distintas agencias como el Departamento de Desarrollo Econ6mico y
Comercio (DDEC) y el Banco de Desarrollo Econ6mico para Puerto Rico (BDE), cuenta
con programas de incentivos o pr€stamos para individuos o corporaciones. Estos
programas en su mayoria, son temporeros y no trabajan o impactan todas las 5reas que
definidas por el desarrollo econ6mico comunitario. Asl mismo, se conJirm6 que la
Comisi6n de Desarrollo Cooperativo de Puerto Rico (CDCOOP) es la fnica entidad que
facultada para incorporar cooperativas en Puerto Rico, siendo sus procesos lentos,
burocr6ticos y desalentadores de genuinos intentos de formaci6n cooperativa. Por otro
lado, el Departamento de Correcci6n y Rehabilitaci6r; al igual que el Departamento de
Educaci6rl han implementado programas de adiestramiento y desarrollo empresarial a
nivel individual y colectivo. Entre estos, se destacan las cooperativas coneccionales y las
cooperativas juveniles, En el caso de las cooperativas correccionales, se comprob6 que
necesitan un verdadero apoyo institucional para maximizar su potencial.

Las Audiencias Rlblicas tambi6n evidenciaron la existencia de instituciones que
fomentan, a travds de las incubadoras, un nuevo modelo de empresarismo social. El
Instituto de Cooperativismo de la Universidad de Puerto Rico cuenta con su progr.rnur
de incubadoras de cooperativas o de empresas de la economla social, pero las limitaciones
presupuestarias limitan dr6sticamente el n(mero de grupos que pueden impactar
anualmente. Esta problem6tica tambi6n la enfrenta el Centro para Puerto Rico que en
muchas ocasiones recibe excelentes ideas de negocios, pero carecen de inversionistas para
su desarrollo. Es un hecho que las personas de escasos recursos, con el cr6dito limitado o
afectado no tienen acceso a financiamientos con intereses bajos, lirnitando arln m6s la
posibilidad de desarrollo de los sectores m5s vulnerables de nuestra sociedad.
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Por tanto, la inexistencia de un Fondo de Inversi6n dirigido a atender el
empresarismo social o comunidades desventajadas qued6 evidenciado mediante los
comentarios presentados por el grupo de entidades que participaron durante esta
investigaci6n. Uno de los hallazgos de mayor relevancia, fue la identificaci6n de varios
progra[us desarrollados por distintas entidades priblicas, pero que operan de Irulnera
aislada entre si; y en la mayoria de las ocasiones, la ejecuci6n de estos programas se aParta
dram6ticamente de los objetivos para los que fueron creados.

Asi mismo, qued6 demostrado que al interior del modelo cooperativo existe una
amplia politica priblica para su desarrollo y promoci6n. No obstante, en la pr6ctica, Ias

agencias de gobiemo creadas para su ejecuci6n se distancian del mandato legislativo.
Aunque los modelos solidarios cuentan con fondos de inversi6n, como FIDECOOB no
se les ha hecho f6cil acceder a estos recursos. Finalmente, la dilataci6n en el periodo para
la incorporaci6n y autorizaci6n de nuevas cooperativas impuestos por la CDCOOP y la
COSSEC no ha permitido la proliferaci6n de un nrlmero considerable de cooperativas, ni
el beneficio de la sociedad de los fondos establecidos bajo el FIDECOOP.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Tras evaluar la totalidad de los comentarios presentados ante nuestra consideraci6rl
esta Comisi6n concluye que el Gobierno de Puerto Rico posee pocos programas y para la
promoci6n y desarrollo del empresarismo comunitario. En la mayorla de las ocasiones
los modelos de politica empresarial implementados van dirigidos aI individualismo
empresarial. A excepci6n del modelo cooperativo, que por su naturaleza aspira satisfacer
las necesidades colectivas, ha sido a trav6s de la Comisi6n de Desarrollo Cooperativo

P) y el Fondo de Inversi6n y Desarrollo Cooperativo (FIDECCOP) que el
gobierno ha implementado de alguna manera un empresarismo comunitario y colectivo.
Por otra parte, concluimos que la falta de fuentes de financiamiento para las empresas
comunitarias; organizaciones comunitarias; empresa propiedad de trabajadores; entre
otras, limitan el desarrollo econ6mico, social y la prosperidad de los puertorriqueflos.
Ante esto, esta Comisi6n recomienda:

1. Desarrollar una politica prlblica que fomente, facilite y brinde verdaderas
oportunidades de empresarismo comunitario, creativo y cooperativo. Creando, a
su vez, el ecosistema completo que asegure que se disefle una estrategia de
promoci6n y desarrollo integrada, sin excluir los factores criticos necesarios para
el 6xito de iniciativas empresariales comunitarias que v,rn desde la planificaci6rl
educaci6n y adiestramiento hasta el Srea de la perisologia, entre otras.

2. Crear un Fondo de Inversi6n Comunitario y Cooperativo que brinde fuentes de
financiamiento e inversi6n, flexible y a intereses razonables para el desarrollo
econ6mico comunitario. Este Fondo debe contrastar abiertamente con la banca
regular, y no puede replicar los mismos obst6culos de la banca tradicional.

3. Es necesario que se desarrollen iniciativas concretas desde el Estado para atender
las necesidades econ6micas en las comunidades.
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4. Fomentar la creaci6n de incubadoras de microempresas comunitarias.
5. Favorecer la creaci6n de empresas con arraigo local estrucfuralmente vinculadas

aI desarrollo de sus comunidades.
6. Revisar y enmendar el CapituIo 3 4 delaLey 2i9-2004, conocida como "Ley general

de Sociedades Cooperativas", para viabilizar la creaci6n de cooperativas de
trabajo asociado de una forma rdpida, egil y permitiendo un funcionamiento
prdctico bajo este modelo de cooperativas.

7. Yiabrlizar que el FIDECOOP y la Liga de Cooperativas sean facultadas para
incorporar nuevas cooperativas.

8. Reactivar el incentivo para microempresas de cinco mil d6lares de la Compaflia de
Comercio y Exportaci6n.

9. Crear un departamento, oficina o programa para la promoci6n del desarrollo
econ6mico comunitario, que funja como ente fiscalizador y garantizador del
cumplimiento con la politica priblica establecida para el desarrollo econ6mico
comunitario. Esta entidad debe contar con la participaci6n del propio Tercer
Sector.

10. Concientizar sobre el alcance de las politicas p(blicas orientadas a la promoci6n
de los modelos autogestionarios, asi como el advenimiento de un estilo de
administraci6n gubemamental que promueva y ejecute los cambios promovidos
por dichas politicas priblicas.

11. Revisar y desarrollar una logistica que facilite la obtencidn de permisos por parte
de las microempresas.

12. Promover la participaci6n de estudiantes en proyectos agricolas del pais, como
parte de los requisitos en ley para el cumplimiento con sus horas de servicio
comunitario y contacto verde.

RECOMENDACI6N FINAL

Por todo lo cua1, la Comisi6n para el Desarrollo de Iniciativas Comunitarias del
Senado de Puerto Rico, a tenor con los haTlazgos, conclusiones y recomendaciones en
torno a la R. del S. 78, presenta a este Alto Cuerpo su Informe Final sobre la medida de
referencia.

Respetuosamente sometido,

|os€ A. Vargas Vidot
Presidente

Comisi6n para el Desarrollo de Iniciativas Comunitarias
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AL SENADO DE PUERTO RICO:

[,a Comisi6n para el Desarrollo de Iniciativas Comunitarias del Senado de Puerto
Rico, previo estudio y consideraci6n, presenta a este Alto Cuerpo Legislativo, el Informe
Final sobre la R. del S, 11!14, con sus hallazgos, conclusiones y recomendaciones.

ALCANCE E INTRODUCCIoN

La Resoluci6n del Senado 1134 orden6 a Ia Comisi6n para el Desarrollo de
Iniciativas Comunitarias del Senado de Puerto Rico "realizar una investigaci6n sobre las
alegadas irregularidades en los servicios relacionados a enfermedades infecciosas y
dem6s servicios brindados por el Centro Latinoamericano de Enfermedades de
Transmisi6n Sexual, Centro M€dico (C.L.E.T.S.)."

A finales del siglo XX el Gobierno Federal de los Estados Unidos aprob6 The Ryan
lMifu Comyehensiae AIDS Resources Emergency Act of 1990, enmendado posteriormente
en los afios 1996;2N0; 2006;2W y 2013. Su prop6sito es proveer asistencia inmediata en
6reas con un elevado nrlmero de personas afectadas por el Virus de Inmunodeficiencia
Humana (VIH); asi como brindar asistencia financiera a instituciones p(blicas y
organizaciones sin fines de lucro para acelerar el desarrollo, organizaci6n y coordinaci6n
de servicios para esta poblaci6n. I.a legislaci6n se divide en cinco componentes, cada uno
con un alcance distinto, pero con un objetivo en com(rn, atender las necesidades de las
personas afectadas por el VIH/SIDA. La Parte A est6 disponible para zonas
metropolitanas seriamente afectadas por la condici6n. En Puerto Rico, el Municipio de
San fuan accede estos fondos de runera independiente. l,a Parte B permite que tanto
estados como territorios sean subvencionados para organizar y prestar servicios a la
poblaci6n. Por otro lado, la Parte C y D est6n disponibles para organizaciones sin fines
de lucro que brindan servicios a individuos y familias afectadas. Mientras que, la Parte F
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viabtliza la asistencia t6cnica y el desarrollo de nuevos adelantos tecnol6gicos en los

servicios y modelos establecidos para atender a las personas afectadas por la condici6n.
En Puerto Rico, los datos del Programa de Vigilancia de VIH/SIDA del

Departamento de Salud revelan que, desde 1980 hasta el presente se han reportado 49,675

casos dd VIH. Durante este mismo periodo, un total de 578 niflos entre los 0 y 12 aflos
han sido diagnosticados con la condici6n, y 29,205 personas afectadas han fallecido. A
mayo de 2019 un total de L8,473 personas vivian con VIH en la isla. Los datos tambi6n
indican que el modo de hansmisi6n del VIH ha ido cambiando con el transcurso de los
aflos. Hasta el 1988 la inyecci6n de drogas corutitula su principal causa; Pero entre los
afios 2001 y 2002 el contacto heterosexual desbanc6 la inyecci6n de drogas. Sin embargo
ya a partir de 2013, ambas modalidades habian mermado, y la categorla hombre sexo con
hombre se posicion6 como el principal modo de transmisi6n de la condici6n.

Diariamente se reportan aproximadamente dos casos de infecci6n por VIH. Tan
solo durante el 2018 un total de 436 personas fueron diagnosticadas con la condici6n en
Puerto Rico. De estos, el cincuenta por ciento se atribuy6 al sexo entre hombres; y un
treinta por ciento al contacto heterosexual. Los datos tambi6n indican que, por cada
100,000 habitantes, 576 viven con un diagn6stico de VIH. l,a prevalencia del WH en la
zona metropolitana es 1.6 veces mayor que la prevalencia en el resto de la isla. Asimismo,
2 de cada 3 persorurs viviendo con VIH tiene 45 afros o m6s; y se estima que cerca de un
10% de las personas en Puerto Rico desconocen que viven con la condici6n.

I-as estadisticas del Departamento reflejan que la zona metropolitana tiene 6,779

casos reportados de personas afectadas por el VIH; la regi6n de Bayam6n 3,729;la reg16n
de Ponce 2,505; la regi6n de Caguas 2,295; la regi6n de Arecibo '1.,499; la regi6n de
Mayagttez 9{ll la regi6n de Fajardo 534; y la regi6n de Aguadilla 576 casos. En el 2018, el
Centro para el Control y Prevenci6n de Enfermedades (CDC, por sus siglas en ingl6s)
public6 que Puerto Rico ocupaba el d6cimo segundo lugar entre los estados con el
diagn6stico m6s elevado de VIH en adultos y j6venes (15 por cada lfi),fiX) habitantes); el
sexto lugar en la prevalencia del VIH entre adultos y adolescentes con trece afros o m6s,
(577 por cada 100,000 habitantes); y el dEcimo lugar entre las jurisdicciones de mayor
nrlmero de casos de VIH en la Etapa 3 (SIDA).

Ante este p,rnoriuur, desde 1990 el Departamento de Salud de Puerto Rico cuenta
con la Oficina Central de Asuntos de SIDA y Enfermedades Transmisibles (OCASET). Su
misi6n es agrupar todos los prograrru$ y servicios disponibles para atender a las personas
afectadas por el WH; SIDA; ETS; Tuberculosis y Hepatitis C. Por tanto, aunque la
Resoluci6n solo consider6 investigar las alegadas irregularidades en el CLETS, una
comprensi6n integral de la problem6tica actual no seria posible sin analizar el
componente programatico del Departamento de Salud de manera integral. De ahi que
esta investigaci6n aborde aspectos relacionados con la operaci6n del laboratorio de
Salud Pfblica y los Centros de Prevenci6n y Tratamiento de Enfermedades Transmisibles
(cPrEr).



3

HALLAZGOS

La investigaci6n ordenada en la R. del S. 1134 se viabiliz6 mediante dos

Audiencias Priblicas celebradas el viernes, 19 de julio de 2019 y el jueves, 5 de septiembre

de2079, ambas en el Sal6n de Audiencias Marla Mar(nez de P6rez Almiroty. Tambi6n se

inspeccionaron los Centros de Prevenci6n y Tratamiento de Enfermedades Transmisibles
(CPTET) de Bayam6n; Arecibo; Mayaggez; Carolina; Fajardo, asi como el Centro

Latinoamericano de Enfermedades de Transmisi6n Sexual (CLETS). En el caso de los

CPTET de Caguas y Ponce no se realizaron Inspecciones Oculares, pero si el personal de

la Comisi6n sosfuvo reuniones con funcionarios gerenciales de los Centros.
Durante este proceso se cont6 con la participaci6n de Rosa Rivera Avil6s, directora

del Movimiento en Respuesta al VIH; Anselmo Fonseca Galindo, director de la Coalici6n
Cero VIH PR; Dianne Michelle Trinidad Ramos, directora de Pacientes de SIDA pro
Polltica Sana; la doctora Concepci6n Quiffones de Longo, subsecretaria del DePartamento
de Salud; Migdalia Lugo MarHnez, secretaria auxiliar en la Secretaria Auxiliar de Salud
Familiar y Servicios Integrados (SASFSI); la doctora loan Rivera ftiz, administradora de
la SASFSI; Mayra Toro Tirado, secretaria auxiliar en la Secretarla de Salud Ambiental y
Laboratorios de Salud Prlblica; el doctor Greduvel Dur6n Guzm6n, director de la
OCASET; el doctor Pablo Monserrate Canino, subdirector de la OCASET; el doctor
Hermes Garcia Lozada, director de los CPTET y CLETS; el doctor Gonzalo Gonz5'lez
L6pez, director del Laboratorio de Salud Priblica; Yolanda Garcla Lugo, directora interina
de la ASES; y la totalidad de los directores m6dicos y personal profesional de CLETS y
los CPTET. A continuaci6ry un resurnen de nuestros hallazgos.

El Movimiento en Respuesta al VIH, Inc.; la Coalici6n Cero VIH PR; y Pacientee
de SIDA pro Politica Sana reconocen que algunos CPTET presentan problemas en su
infraestructura, pero entienden que es imprescindible que estos perrnanezcarn abiertos.
Asimismo, sostienen que la situaci6n presupuestaria que atraviesa la OCASET no fue
provocada por los servicios que el Departamento presta a la poblaci6n con VIH/SIDA.
Esto, dado a que el Departamento recibe fondos bajo el Ryan lMite Act que deben ser
utilizados estrictamente en programas y servicios para las personas afectas por estas
condiciones. A su juicio, la escasez de reactivos para pruebas de cernimiento de VIH, ETS,
carga viral, materiales, equipo y personal m6dico, surgi6 tras los recortes en las partidas
presupuestarias estatales del Departamento. Estas reducciones llevaron a que
funcionarios de la agencia auscultaran la posibilidad de cerrar, consolidar y hasta
pfivatizar algunos Centros. No obstantg tras sostener ula reuni6n con el Secretario de
Salud, las organizaciones fueron informadas que la situaci6n seria trabajada con
diligencia, y que el Departamento no contemplaba pivattzar su operaci6n. En su
memorial, las organizaciones plantean que:

"Deben ser investigadas las decisiones que el Gobiemo de PR ha tomado p.ua urvl
reducci6n en fondos estatales que atenta contra los servicios que garantizan la vida
de miles de personas y responden a la prevenci6n en la transmisi6n de
enfermedades en un pais. Las implicaciones de salubridad aI no prestarse los
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servicios requeridos por CLETS y los dem6s CPTETs pueden ser desashosas,

atentar contra la salud y la vida de las personas por tener un diagn6stico positivo
a alguna enfermedad transmisible. Los servicios m6dicos especializados y los
servicios de apoyo provistos por los CPTETs son necesarios para el control de la
transmisi6n de enfermedades." @agina 3)

Finalmente, recomiendan que los CPTET se conviertan en un IPA, asi como se

evaft1e el sistema de facfuraci6n de los Centros, ya que por aflos los recobros por los
servicios prestados en pacientes con enfermedades de transmisi6n sexual tran sido
mlnimos. De igual forma, abogan para que el Departamento mantenga las aportaciones
estatales requeridas para e[ pareo de fondos b ajo el Ryan White Act; conija las deficiencias
existentes en los Cenkos; sostenga su perrnanencia; y amplie y mejore los servicios
ofrecidos.

Por su parte, el Comit6 Organizador de la Asamblea Permanente de Personaa
Infectadas y Afectadas por VIH y SIDA (APPIA) expone que desde el 2018 se

encuentran atendiendo quejas de pacientes de VIH/SIDA. Especificamente, han recibido
mrlltiples denuncias condenando la inestabilidad promovida por eI Departamento de
Salud ante rumores relacionados con la transformaci6n en el funcionamiento de los
CPTET. Sobre este particular, APPIA se opone a que el Departamento transfiera sus
deberes y responsabilidades a cualquier organizaci6n sin fines de lucro o privada, y para
evitar su cierre o consolidaci6n recomiendan:

"Desarrollar e implementar una estructura administrativa efectiva que viabilice la
facturaci6n y recobro por servicios ofrecidos. Esto generaria unprogram incomc qu'e
permitiria el continuo funcionamiento adecuado de las cllnicas.

Que estas clinicas se conviertan en Centros de Cuidado de Salud Primario
Especializados en VIH (IPA) del Plan de Salud del Gobiemo (Vital), bajo ASES
(Administraci6n de Seguros de Salud). Podemos mencionar ejemplos de clinicas
que, actualmente, funciona bajo este sistema de provisi6n de servicios de salud
especializado en VIH (IPA): PRConcra y Programa Vida de San |uan." (pegina a)

Asimismo, entienden que los CPTET deben mantener el ofrecimiento de
laboratorios; actualizar su sistema de facfuraci6n; modificar el horario de servicios para
que mds personas afectadas por el VIH/SIDA puedan acceder tratamientos; y elaborar
sus propios planes de contingencia para que cuando ocurra alguna sifuaci6n o
emergencia no se afecte la salud de los pacientes.

El Departamento de Salud argumenta que tras la aprobaci6n del RyanWhite Act
se cre6 la Oficina Central para Asuntos del SIDA y Enfermedades Transmisibles
(OCASET). Su creaci6n tuvo como prop6sito delegar en esta la responsabilidad de
diseffar, coordinar y supervisar los programas dirigidos a atender las necesidades de las
personas afectadas por el MH, SIDA, enfermedades de transmisi6n sexual, fuberculosis
y hepatitis C. I^a OCASET tiene como misi6n asegurar que cada paciente reciba sus
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servicios m6dicos, psicol6gicos, educativos, entre otros. En este sentido, el Departamento
estableci6 ocho CFIET en los municipios de Arecibo; Bayam6n; Ggru"; Carolina;
Fajardo; Humacaol; Ponce; Mayagii ez; y ln Centro Latinoamericano de Enfermedades
de Transmisi6n Sexual (CLETS) en San fuan. La contrataci6n de empleados, adquisici6n
de equipo y materiales, asI como la totalidad de los gastos operacionales de estos Centros
es sufragado principalmente con fondos federales, estatales y por el recobro mediante la
facfuraci6n de sus servicios. Sin embargo, el Departamento ha convertido en una mala
pr6ctica descansar la operaci6n de sus programas en la asignaci6n de fondos federales, a
pesar de que el propio texto del Ryan lMite Acf establece que su prop6sito es

complementar los esfuerzos de los estados y territorios.
Aunque CLETS y los CPTET atienden a cerca de 4,828 pacientes conYlH y 2,523

con enfermedades de transmisi6n sexual, estos no atienden el universo de personas

afectadas por estas condiciones. En Puerto Rico existen otras 39 clinicas privadas que

brindan servicios a esta poblaci6n. Sin embargo, las clinicas del gobierno son las (nicas

que poseen un sistema de vigilancia epidemiol6gica. Esto significa que los funcionarios
de los Centros continuamente mantienen comunicaci6n con sus pacientes, para evitar que

abandonen sus tratamientos y que estalle una propagaci6n epid6mica de estas

condiciones. Las clinicas tambi6n abordan los contactos de sus pacientes, que representan

aquellas persorurs con quienes han tenido contacto sexual previamente. EI 98% de los
participantes de los Centros son beneficiarios del Plan Vital. Por tanto, a trav6s de estos

Centros el Departamento de Salud atiende a un sector social muy particular. A
continuaci6ry un resumen de los pacientes impactados a nivel isla por CLETS y los
CPTET.

PACIENTESVIH
ANO2ME

CPIET PACIENTES NO
DIJPLICADOS

UNIDADES DE
SERVICIO

Arecibo 572 27,66
Bayam6n 799 25,208
Caguas 706 29,890
Carolina 262 8,497
Faiardo 262 7L275

Mayagiiez w 79,9rJ5

Ponce 580 '2i,930

CLETS 1,011 u,011
TOTAL +828 775,523

1 Tras el paso del hurac6n Marla el CPTET de Humacao cerr6 operaciones, y sus pacientes fueron
distribuidos entre los CPTET de Caguas y Fajardo.
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pacrrvrrs rurnntuEDADEs DE TRANSMISION sExuAL
ANo2m8

CPTET CLAMIDIA GONORREA SIFILIS TOTAL

Arecibo 74 19 82 175

Bayam6n 70 101 226 397

Caguas 6 56 731 253

Carolina 62 76 97 229

Fajardo 63 65 165

Mayagiiez t26 22 54 202

Ponce n 51 101 229

CLETS ,10 7n 314 720

Total 860 557 1,106 2,523

Previamente se mencion6 que en el 2019 el nrimero total de persorns viviendo con
VIH en Puerto Rico alcanz6 los 18,473. La comparaci6n entre el n(mero de persorvrs con
VIH atendidas en el CLETS y los CPTET versus el universo de personas viviendo con la
condici6n, refleja que cerca de 13,645 personas reciben sus servicios en cllnicas distintas
a las del Departamento de Salud, o simplemente no se encuentran adheridas a
katamiento.

Ahora bien, es de conocimiento general que en el 2016 el Gobiemo Federal aprob6
eL Puerto Rico Oaersight Management anil Economic Stabili$ Act (PROMESA), estableciendo
una Junta de Supervisi6n y Administraci6n Financiera. La implementaci6n de este
estatuto se ha viabilizado mediante la revisi6n y aprobaci6n de Planes Fiscales y
presupuestos coruolidados presentados por el Gobierno de Puerto Rico y considerados,
modificados y aprobados por la ]unta. Los recortes presupuestarios impuestos al
Departamento de Salud han incidido en la operaci6n de la OCASET, y por ende, en el
Laboratorio de Salud P(rblic4 el CLETS y los CPTET.

En t6rminos especificos, el Laboratorio de Salud Prlblica est6 adscrito a la
Secretaria Auxiliar de Salud Ambiental del Departamento de Salud. En el aflo fiscal 20L8-
2019 recibi6 57,L40 muestras referidas por el CLETS y los CPTET. De estas, solo pudo
analizar 54,99, resultando 312 positivas. Las restantes 2,1,4'1, no pudieron ser realizadas
debido a la ausencia de reactivos. A pesar de que el Laboratorio genera por si mismo
$3,320,000 en ingresos, varias directrices de la Oficina de Gerencia y Presupuesto (OGP)
impiden que el Departamento haga uso de estos fondos. Para el afio fiscal en curso (2019-
2020) al Laboratorio le fue asignado un presupuesto de $1,124,000. En comparaci6n con
el presupuesto asignado para el afro fiscal 2018-2019, el Laboratorio vio disminuido su
presupuesto en un 35.18%. Esta dram6tica disminuci6n ha impedido la compra de
reactivos y materiales necesarios para su funcionamiento. Tambi6n ha provocado que
enfrente un d6ficit de $9,035,869.2O debido a que no recibe aportaci6n presupuestaria.
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Los gastos del Laboratorio ascienden a $9,836,737.70. I-a tabla que se Presenta a

continuaci6n expone en detalles los gastos del Laboratorio.

Por su pafte, los Centros de Prevenci6n y Tratamiento de Enfermedades
Transmisibles (CPTET) requieren de un presupuesto ascendente alos fi7,756,401.88. Sin
embargo, durante los pasados afios fiscales apems se les ha asignad o $5,0O7,669.O0.
Actualmente, estos Centros arrastran un d€ficit de $2,748,732.88 del pasado afro fiscal, y
se proyecta que esa cantidad aumente ante Ia actual situaci6n en la OCASET. Los datos
presupuestarios que se presentan a continuaci6n reflejan la dram6tica reducci6n en
fondos que ha enfrentado esta Oficina durante los pasados tres afros fiscales.

OFICINA ESTATAL DE ASUNTOS DE SIDA Y ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

ANO FISCAL
ASIGNACION

ESTATAL OCASEI
NOMINA
ESTATAL RECOBROS TOTAL

207G2077 2,785,429 .71 3,3?3,272.55 2,7@,667.72 8,818,303.38
2077-2018 395,600.00 3,323,272.55 7,4m322.37 5,739,734.92
20192019 640,788.U 3,323,272.55 L443,66[.77 5,007,669.60

La OCASET ha visto mermar su presupuesto por $3,8190,633.78 entre el afro fiscal
201,62017 y el2078-2079. Estos recortes han provocado una crisis en los programas de la
OCASET. I-a crisis ha llegado a tal punto que, para el aflo fiscal 2018-2079, a modo de
excepci6ry el Programa Ryan Wifu asumi6 el pago de varios puestos regulares,
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transitorios y contratos para asegurar la continuidad de los servicios. Para ese mismo afto

Ryan'Nhite apofi6 $38,127,424, mientras que para el aflo fiscal en curEo la cantidad

aument6 a $42306,410.82. Por tanto, Ia problemAtica que enfrenta el CLETS y los CPTET

se encuentra estrechamente ligada a las reducciones PresuPuestarias realizadas al

Departamento de Salud desde el pasado afro fiscal.

Cmtro ile Pranmcidn y Tratamiento ile Enfermeilailes Ttansmisibles ile Bayamdn

El 21 de agosto de 2019 se llev6 a cabo una Irupecci6n Ocular en el CPTET de

Bayam6n. En t6rminos infraestructurales, eI Centro presenta filtraciones en la mayoria de
sus 5reas, debido primordialmente a la condensaci6n de las unidades de aire
acondicionado. Esta situaci6n ha dafiado un ntmero considerable de ac(rsticos y paredes,

convirtiendo algunas 6reas de la cllnica en zorvls inh6spitas. En el pasado, Ia
administraci6n del Hospital Universitario de Bayam6n (Dr. Ram6n Ruiz Amau) asumla
el costo de las reparaciones en la infraestrucfura del Centro. Sin embargo, desde hace un
tiempo esa colaboraci6n ha cesado. l,as oficinas m6dicas tambi6n Presentan problemas
de filtraciones; actstico dafiados; lavamanos fuera de servicios; pasillos oscuros o luces

intermitentes y problemas con el sistema de enfriamiento en sus unidades de aire
acondicionado.

La mayoria de las computadoras y dem6s equipo tecnol6gico se encuentra
obsoleto, y segfn informaron varios empleados, estos no se acfualizan desde hace m6s
de quince afios. El lfunitado equipo tecnol6gico apenas cuenta con la programaci6n b6sica,
cumpliendo ya muchos de estos con su vida (rtil. Previo a los recortes presupuestarios, la
compafria CLINEX administraba el programa de r6cord m6dico electr6nico, pero tras las
reducciones, se desconoce cudndo el Centro vuelva a contar con el servicio.

El CPTET de Bayam6n cuenta con su propia farmacia. Sin embargo desde abril de
2019 el acceso al programa RX 30 fue descontinuado por insuficiencia en fondos. Esto ha
ocasionado que el personal migre los datos de los pacientes a un documento en Excel. La
situaci6n ha forzado al personal a regresar al uso del papel para el manejo de las recetas,
por lo que el expediente m€dico electr6nico no funciona en este Centro. El Cenko tambi6n
era proveedor de vacunas para influenza, neumoco€o, Hepatitis A y B. Sin embargo,
problemas en el equipo de refrigeraci6n y de infraestructura, que incluye la carencia de
un generador el6ctrico que funcione como respaldo en situaciones donde ocurra una
internrpci6n en la energla electrica, provocaron en la descontinuaci6n de estos servicios.

La clinica de tuberculosis no cuenta con un protocolo que permita la comunicaci6n
entre los mEdicos del CPTET y otros facultativos de hospitales prlblicos o privados. Esto
pudiera incidir en el deterioro del paciente. Sobre todo, porque en algunas ocasiones se

trasladan pacientes al CPTET muy tarde, y luego que en los hospitales se ha hecho lo
minimo debido a un diagn6stico inadecuado. La situaci6n se agrava tras no contar el
Centro con acceso al r€cord electr6nico de sus pacientes, complicando y obstaculizando
innecesariamente el seguimiento o el conocimiento sobre la cronologia de los servicios
que ha recibi6 el paciente en el propio CPTET o en cualquier otra instituci6n hospitalaria
ex6gena a este. Por tanto, no hay manera de rastrear a los pacientes.
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Finalmente, la Comisi6n constat6 la existencia de un 6rea destinada a la prestaci6n
de servicios m6dicos dentales que se encuentra en la espera desde hace m6s.de un afio
por el nombramiento del personal requerido Para su operaci6n.

Centro ile Ptmmcidn y Tratamiento ile Enlermeilailes Transmisibles ile Arecibo

El 23 de agosto de 2019 se llev6 a cabo una Inspecci6n Ocular en el CPTET de

Arecibo. En t6rminos infraestructurales, este Centro presenta filtraciones en paredes y
techos; ventanas rotas; serios problemas en su planta fisica; ventilaci6n inadecuada; y
unidades de aire acondicionado fuera de servicio, incluyendo la de la Clinica Pulmonar.
Frecuentemente experimentan problemas con la electricidad debido a que varios 6rboles
en los alrededores del Centro requieren ser podados. Durante eventos de lluvias o vientos
las ramas de los Srboles hacen contacto con las llneas elEctricas provocando aPagones o
fallas en el sistema el6ctrico. La gran mayoria de las computadoras no cuenta con baterlas
para responder a estos sucesos, por 1o que constantemente se pierde la informaci6n que
los empleados trabajan, o enfrentan dificultades para acceder a la informaci6n de los
pacientes. El mantenimiento de sus alrededores es inadecuado, y en ocasiones los propios
empleados han tenido que contratar person rs para desyerbar y mantener las dreas

verdes.
El CPTET de Arecibo contaba con su propia farmacia. Sin embargo, se les dificult6

retener a los empleados, enti6ndase farmac€uticos y tecnicos de farmacia. En la mayorla
de las ocasiones estos adquirlan la experiencia en el Centro, y luego eran contratados en
entidades privadas donde les ofrecian rruryores y mejores beneficios econ6micos y
laborales. Ante esta inestabilidad, el Programa Ryan White en Puerto Rico contat6 una
farmacia de comunidad en el municipio de Hatillo para atender las necesidades de
medicamentos de los pacientes. [a farmacia ofrece la altemativa de despachar los
medicamentos en el CPTET, pero los pacientes pueden acudir directamente a esta si asi
lo desean. La cuanffa de este contrato asciende a los $10,000 semestrales, una diferencia
abismal en relaci6n con los gastos a los que incurrla al contratar farmac6uticos y t6cnicos
de farmacia.

Sin embargo aunque el ahorro presupuestario es evidente, esta estrategia tiene
sus ventajas y desventajas. Entre las ventajas podemos destacar que ahora los pacientes
cuentan con un horario flexible para acudit a Ia farmacia, que no est6 limitado por el
tlpico horario gubernamental Sin embargo, algunas persorurs seflalan que extemalizar
este servicio de los CPTET puede dar lugar a que la informaci6n del paciente quede a
expensas del ente privado. Esta Comisi6n considera que el escenario ideal seria que cada
CPTET opere su propia farmacia. No obstante, ante la realidad presupuestaria que
atraviesa la OCASET y el Departamento de Salud, esa alterrurtiva es una de muy remoto
cumplimiento. I^a idea de mantener una farmacia en cada CPTET es minorizar la
estigmatizaci6n a la que estdn expuestos los pacientes de enfermedades infecciosas,
especificamente los de VIH y SIDA. En el caso de los medicamentos para atender las
enfermedades de transmisi6n sexual, el CPTET envla las recetas al CLETS en San Juan, y
luego estos, entre una semana y media, las entregan procesadas.
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Por otro lado, el personal facultativo ha notado un incremento en el nrlmero de

visitas de persorurs con Hepatitis C coinfectadas (VlH-Hepatitis). Sin embargo, en

pacientes mono-infectados, ninguna de las Cllnicas CPTET cuenta con protocolos para

atender este tipo de casos. Tampoco existe cubierta m6dica p(rblica (Plan Vital) para

asumir los costos del tratamiento de Hepatitis C mono-infectadas. La situaci6n ha

promovido el que pacientes mono-infectados se contagien con WH intencionalmente
para poder acceder el tratamiento, ya que bajo el Programa Ryan 'Nhite, este tipo de

confecci6n si est6 cubierto por sus fondos. Previamente solo atendian entre 8 a 10

pacientes con esta condici6n. Sin embargo, actualmente estdn atendiendo entre 20 a 25

pacientes. En el Srea de las enfermedades de transmisi6n sexual, tambi6n han
identificado un incremento en los casos entre j6venes, especificamente entre las

categorias de sexo an6nimo (redes sociales); hombre sexo con hombre y conducta
riesgosa. Finalmente, para un adecuado funcionamiento de este Centro, es necesario que
eI Departamento provea un empleado de mantenimiento a tiempo completo; dos
manejadores de casos y un psic6logo.

Certro ile Prcomcidn y Tratamiento ile Enlrmeilailes Transmisibles de Mflyagltez

El 23 de agosto de 2019 se llev6 a cabo una Irspecci6n Ocular en el CPTET de
Mayagiez. Este Centro opera en un edificio muy antiguo, enfrentando constantes retos
de infraestructura, por lo que se entiende que ya cumpli6 su vida rltil. Aunque para
algunos este es un asunto secundario, en base a la opini6n de los facultativos, mantener
la infraestructura del Centro en unas condiciones de abandono acentfa la
marginalizaci6n a la que est6n expuestos constantemente los pacientes de estas
condiciones. Un ambiente t6trico no se hace de ningrln lugar uno agradable. Asimismo,
una de las barreras que enfrentan los pacientes que interesan recibir los servicios de este
Centro estd relacionado con el pago por el estacionamiento. Este CPTET opera desde el
Centro M€dico de Mayagiez, por lo que su acceso queda distante de las carreteras
principales.

El equipo de m6dicos ha notado una disminuci6n en el nrlmero de visitantes, Sobre
todo, tras iniciarse un proceso de facfuraci6n sobre servicios y medicamentos a pacientes
con planes m6dicos privados o sin cobertura m6dica. En el pasado, los CPTET asumlan
el manejo de estas condiciones como un asunto de salud prlblica. De ahi que sin importar
Ia coberfura m6dica del paciente, en el caso de las enfermedades de transmisi6n sexual,
proveian Ios medicamentos sin costo alguno. Sin embargo, debido a las limitaciones
presupuestarias, ahora se factura por estos servicios, teniendo como consecuencia que el
nfmero de pacientes tratados haya comenzado a disminuir. Este asunto es importante
toda vez que si estas condiciones no se mantienen conkoladas el Estado estd sujeto a que
surjan brotes o una transmisi6n desmedida de las condiciones. Por tanto, son del pensar
que su rol es uno preventivo, y al levantar barreras en la prestaci6n de los servicios se

desincentiva que la poblaci6n afectada por estas condiciones acuda a tratarlas.
Por otra parte, recomiendan con urgencia que el Estado revise la polltica pfblica

vigente que exime a los m6dicos a capacitarse en el diagn6stico y hatamiento de
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enfermedades transmisibles. Por la experiencia de este grupo, muchos pacientes llegan
en una etapa severa al Centro para atenderse condiciones que bien diagnosticadas desde

un principio pudieron haber sido mejor atendidas y conkoladas. Han tenido casos donde
pacientes con VIH llegan en una etapa muy critica del SIDA. En este sentido, consideran
necesario que el Departamento promueva talleres o educaci6n continua sobre el manejo
adecuado del VIE SIDA; enfermedades de transmisi6n sexual; tuberculosis y hepatitis.

Para un adecuado funcionamiento del Centro es necesario la contrataci6n de dos
enfermeras, un t6cnico de farmacia, un tEcnico de facturaci6n y manejo de r6cords
medico; y la implementaci6n de un sistema electr6nico para el procesamiento de
medicamentos, ya que desde abril de 2079 no cuentan con los servicios electr6nicos.
Finalmente, Ia Comisi6n constat6 la falta de comunicaci6n y supervisi6n entre el personal
del CPTET y los funcionarios gerenciales del Departamento, aI interpretar de manera
distintas varias normativas y circulares.

Cettro de Prmencidn y Tratamimto ile Enletmedailes Transmisibles ile Carclina

El 27 de agosto de 2019 se llev6 a cabo una lrupecci6n Ocular en el CPTET de
Carolina. Este Centro opera desde el Hospital de la Universidad de Puerto Rico (Federico
Trilla). I-a OCASET no incurre en gastos de arrendamiento por el uso de estas oficinas.
Sin embargo, durante los pasados diecinueve afros no ha mediado un contrato entre [a
administraci6n del hospital y OCASET formalizando la operaci6n del Centro. Este limbo
juridico ha provocado que por dos ocasiones la administraci6n del hospital haya
intentado desahuciar al CPTET. Alortunadamente el CPTET ha continuado brindando
servicios desde el hospital.

No obstante, la exirnici6n en el pago de arrendamiento ha dado lugar a que el
Centro y la administraci6n del hospital hayan llegado a entendidos en cuanto aI referido
de pacientes para la realizaci6n de laboratorios. Los funcionarios del CPTET parten de Ia
premisa de la libre selecci6n de los pacientes en cuanto al laboratorio donde desean
realizarse sus 6rdenes m6dicas. Sin embargo, de tratarse de pruebas de carga viral y CDa,
el CPTET toma las muestras de sangre, y las envia al Laboratorio de Salud Prlblica. Las
muestras para detectar enfermedades de transmisi6n sexual son envidas todos los viemes
al Laboratorio de Salud Ptblica. Este Centro no toma muestras para pruebas de
tuberculosis. El Centro ha adoptado como polltica no negar el servicio a persoru ulgr*.
En caso de que la persona no cuente con cubierta m6dica, apenas le cobran un cargo de
$20 por todas las pruebas que le sean requeridas. Al igual que en otros Centros, en
Carolina el Programa Ryan Whitc local tiene contratada una farmacia de comunidad. El
CPTET tambiEn cuenta con un acuerdo colaborativo con Bill's Kitchen Inc, quienes
enkegan medicamentos a persorus afectadas que presentan problemas econ6micos y de
transportaci6n.

En mayo de 2019 el personal gerencial de la OCASET notific6 a los funcionarios
del CPTET que la cknica cerraria debido a las limitaciones presupuestarias. Como parte
de esta directriz, el Centro comenz6 a cerrar los primeros cien expedientes de pacientes
para trasladarlos a otros CPTET aledafros. Sin embargo, de este primer grupo,97 optaron
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por moverse a clinicas privadas, y solo 3 aceptaron el referido a otros Centros. Esta

situaci6n aument6 la ansiedad y desestabilidad entre los pacientes, al tiempo que auto

infligi6 un golpe en los recaudos de la OCASET. Actualmente la clinica realiza esfuerzos
para rescatar a los pacientes previamente notificados que serfun trasladados.

Este CPTET cuenta con nueve empleados para brindar servicios a sobre 250

persorurs con VIH. Por tanto, para un adecuado funcionamiento es necesario que eI

Departamento contrate una enfermera; un m6dico esPecialista en enfermedades de

transmisi6n sexual; un t€cnico de manejo de casos; y un tEcnico de r6cord m6dico. Es

fundamental que la OCASET atienda con prioridad la situaci6n contractual del Centro.
Un asunto tan b6sico como este ha impedido que los funcionarios del CPTET modifiquen
y distribuyan de una mejor manera los m6dulos de la cllnica. Tampoco han podido abrir
un segundo acceso, pues al momento solo se accede y sale por un mismo lugar, esto, sin
lugar a dudas, es un serio asunto de seguridad, tanto para los pacientes como para los
empleados.

Centto ile Prmerci6n g Tratamimto ile Enfenneilailes Trunsmisibles de Ponce

El 5 de septiembre de 2019 se sostuvo una reuni6n con el personal gerencial del
CPTET de Ponce. En terminos de infraestructura, la Comisi6n constat6 que algunas
oficinas m€dicas carecen de acristicos, o simplemente se encuentran notablemente
deteriorados por hongos, filtraciones y humedad. El Centro tambi€n enfrenta problemas
de iluminaci6n debido a que no se han reemplazado las bombillas fundidas. Existen areas
completamente a oscuras, especificamente en las divisiones de maneio de casos, rEcord
m6dico y algunos pasillos. Esto puede provoc.r un problema de seguridad para el
paciente y el empleado. Adem6s, no hay instaladas luces de emergencia para brindar
iluminaci6n en caso que ocurra un fallo en la conexi6n el6ctrica. Ademds, no cuenta con
cisterna ni generador el6ctrico. De hecho, minutos antes de comenzar la reuni6n ocurri6
una intemrpci6n en el servicio de energta, quedando completamente a oscuras y sin la
ventilaci6n adecuada, ya que la mayorla de sus 6reas, pero en especial en las oficinas
m6dicas, no se cuenta con ventanas, quedando cerradas, a oscuras y sin ventilaci6n.

Asimismo, se identific6 varias dreas sin ventilaci6n, debido a que los
acondicionadores de aire no funcionan por falta de mantenimiento. En algunas oficinas,
empleados han realizado recolectas para pagar por el mantenimiento y reparaci6n de
estas unidades. En este Centro, la ventilaci6n es de suma importancia, ya que segrln se
mencion6 anteriormente, la mayor parte del lugar no cuenta con opciones de ventilaci6n,
exponiendo aI empleado y al paciente a trabajar en un 6rea completamente cerrada, sin
acceso a ventilaci6n y altas temperaturas. Tampoco cumple con la certificaci6n de
bomberos para extintores. Han realizado dicha gesti6n en varias ocasiones, pero
acfualmente no cuentan con el presupuesto para atender este asunto. Una de las oficinas
del 6rea m6dica presenta fallas de alto riesgo, al tener grietas protuberantes en varias de
sus paredes. Asimismo, algunas puertas se encuentran notablemente afectadas por
humedad, y al momento de nuestra visita cuatro bafros se encontraban inoperantes.
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Por otra parte, los funcionarios comentaron que continuamente sus requisiciones y
solicitudes son sometidas a periodos prolongados para la aprobaci6n de materiales y
equipo, afectando su funcionamiento y servicios. El Centro tamPoco cuenta con un
presupuesto para atender asuntos de emergencia, o para el manteamiento de su equipo.
Asirnismo, se mantienen a la espera por la configuraci6n y acfualizaci6n de varias de sus

ordenadores, al tiempo que han transcurrido sobre seis meses desde que rea'lizaron la
requisici6n de una fotocopiadora. En cuanto a la adquisici6n de reactivos, el Centro tiene
suficientes. Sin embargo, contin(ra siendo una situaci6n latente, ya que de no asignarse
fondos recurrentes para su compra, los servicios del CPTET pudieran verse afectados.

Algunas de las preocupaciones expresadas por los empleados estuvieron ligadas a Ia
tardanza en el reembolso del pago por gastos incurridos en millaje por los manejadores
de casos, y a la ausencia de un proceso adecuado para su refuo. Es decir, la OCASET no
ha tomado las medidas preventivas para enfrentar el retiro de sus empleados. En la
mayorla de las ocasiones el empleado se retira, y el resto del personal es avisado al
momento. Esta falta de previsibilidad ha provocado que los servicios del Centro se vean
afectados. Es fundamental que la OCASET evite la salida abrupta de empleados.

El centro no cuenta con servicios de farmacia. Tiene un espacio identificado, sin
embargo, no cuenta con la asignaci6n de un fondo estatal recurrente de
aproximadamente $7O000 a $8Q0fi) para cubrir los puestos necesarios en esta area.

Asimismo, durante la reuni6n se constat6 que la compaiiia SETA, Inc. estd a cargo
del proceso de facturaci6ru que de hecho, algunos empleados alegaron esta retiene un
26% del dinero recobrado. En varias ocasiones han solicitado a la ASES que provea un
informe sobre el monto que genera el CPTET de Ponce, pero no han tenido 6xito. Por otro
lado, algunos pacientes comentaron que en el pasado el Departamento de Salud habla
adoptado un enfoque salubrista, ofreciendo servicios totalmente grafuitos. Sin embargo,
esto ha cambiado, y actualmente, se cobra $20.00 a pacientes con cubierta m6dica privada.
Usualmente son pacientes recurrentes que al conocer del costo no regresan, generando
asl un problema de salud pfblica, ya que estas persorurs continuar6n con sus pr6cticas
poniendo en riesgo la salud del resto de la poblaci6n.

Finalmente, para un adecuado funcionamiento del Centro es necesario que la
OCASET contrate una secretaria, un epidemi6logo, un regente de farmacia y un educador
en salud.

Cmtro de Preaencidtr y Tratamimto ile Enfermeilailes Transmisibles dc Eajardo

El 6 de septiembre de 2019 se llev6 a cabo una Inspecci6n Ocular en el CPTET de
Fajardo. Este Centro, ademds de atender a pacientes de la regi6n este, trata 21 pacientes
de entre los municipios de Vieques y Culebra. De entrada, este sector enfrenta
dificultades en su sistema de transportaci6n, y por tanto, en eI acceso a sus servicios. En
esta clinica tambi6n se atiende un nfmero significativo de participantes con uso
problem6tico de sustancias, y a juicio del psic6logo, cerca de la mitad de sus pacientes
tienen referido a psiquiatrla. Este dato evidencia la severidad de necesidad en la atenci6n
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del aspecto emocional de la salud mental como parte de la adherencia aI tratamiento Para
el manejo de sus condiciones.

Actualmente la OCASET paga $3,9ffi.50 mensualmente por el espacio que ocuPa

en una de las Cllnicas Externas del Hospital HIMA San Pablo de Fajardo. El contrato de

arrendamiento tiene una vigencia de cinco aflos. Una de las ventajas de operar el CPTET
desde este hospital es que la administraci6n asume los gastos relacionados con el manejo

de cistemas para el almacenamiento de agua, y los costos para el funcionamiento del
generador electr6nico. AdemAs, permite trabajar la profilaxis, toda vez que generalmente
el paciente acude en primera instancia al hospital, y si este necesita continuar algrin
katamiento, es referido al CPTET. Por tanto, las partes han logrado establecer un sistema

coordinado en el referido de pacientes.
Para un adecuado funcionamiento del Centro, es necesario que Ia OCASET provea

el equipo necesario, tales como scannet, fotocopiadora, papel, sill6n de ruedas, asi como
contratar los servicios de un administrador, una secretaria, un dentista, un t6cnico en
epidemiologla y aumentar el ntlmero de horas asignadas aI fnico infect6logo de la
clinica. Este riltimo actualmente cuenta con 50 horas, pero en base al juicio del personal
del Cenko, es necesario que cuente con hasta 120 horas debido al nfmero de pacientes
que atienden. Adem6s, es necesario que se establezca alg(n programa para brindar
servicios de transportaci6n a los pacientes que carezcan de los medios econ6micos para
acudir a recibir sus tratamientos. En el caso de los pacientes de Vieques y Culebra, el

tro ha intentado establecer acuerdos con la Autoridad de Transporte Maritimo
(ATM), pero los esfuerzos han sido infructuosos. Lo conveniente que estos pacientes
tengan prioridad al momento de abordar las lanchas, pues en algunas ocasiones algunos
se han quedado en el terminal por encontrarse Ilenos los viajes.

Centro de Prwencidn y Trutamimto ile Enfermeilailes Transmisibles de Caguas

El 9 de septiembre de 2019 se sostuvo una reuni6n con funcionarios gerenciales del
CPTET de Caguas. Este Cenho opera desde el Hospital Menonita en Caguas, y
actualmente enfrenta problemas con sus unidades de aire acondicionado. Estas se
encuenhan fuera de servicio desde el 12 de agosto de 2019. La situaci6n ha provocado
que los servicios ofrecidos a los pacientes se vean limitados. Los empleados unionados
est6n siendo enviados a las 12:30 de la tarde, pero solo los contratistas y aquellos
empleados gerenciales del CPTET continrian trabajando en su horario ordinario. Las
estadisticas reflejan que en este CPTET el 90% de los casos se encuentra en supresi6n de
la carga viral de VIH. Esto significa que los pacientes tienen su condici6n bajo control,
incluyendo la reducci6n del por ciento de posibilidad de transmisi6n del virus. Adem6s,
el 98% de sus pacientes estd en tratamiento de terapia antiretroviral (ARV). Sin embargo,
al verse alectado el horario de sus servicios, estos nfmeros pudieran cambiar, y afectar la
condici6n de los pacientes.

La mayoria de los pacientes de VIH son rruyores de 45 afios, y en el caso de las
enfermedades de transmisi6n sexual, el caso de menor edad es de 14 afros. El personal
facultativo ha identificado un aumento reciente en los casos de enfermedades de
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transmisi6n sexual entre personas fivlyores a los 50 afio$ particularmente bajo la
categoria de hombre sexo con hombre. Este Centro contaba con seis m6dicos, pero al
presente solo funciona con tres, y de estos, apenas dos ofrecen servicio directo a pacientes.
La Cllnica VIH y Hepatitis atiende pacientes los martes y jueves, en horario limitado.
Mientras que la Clinica de Tuberculosis recibe pacientes los jueves. Una de las
dificultades para el reclutamiento de m6dicos se debe a que el Departamento de Salud no
ofrece compensaciones competitivas, ni condiciones laborales adecuadas. De ahi que
haya una gran dificultad en lograr el reclutamiento de m6dicos, farmac€uticos y t6cnicos
de farmacia.

Al presente, los servicios de medicamentos son provistos por una farmacia de
comunidad, contratada por eI Programa Ryan White. En el caso de las enlermedades de
transmisi6n sexual, eI CPTET recurre al envlo de sus recetas al CLETS en San juan. Sobre
esto, una empleada expres6 que considera una limitaci6n el Centro no cuente con una
farmacia, debido a que en ocasiones, cuando un paciente con urul enfermedad de
transmisi6n sexual es recetado a m6s de una dosis, el CPTET no tiene medicamentos
disponibles para brindar sus repeticiones. Por tanto, el Centro recurre al envio de su
receta a CLETS, donde demora aproximadamente serrnna y media entre su
procesamiento y retomo. Es necesario que el Departamento tome las medidas cautelares
para que el CPTET pueda contar con medicamentos disponibles para m5s de una dosis y
medicamentos para tratar de inmediato a personas que visitan la cllnica con sintomas. El
hecho de que las repeticiones a las dosis recetadas se dilaterL provoca que los pacientes
abandonen su tratamiento. Esto pudiera desencadenar en una epidemia si no se contiene
ni atiende las limitaciones del paciente. Al no poder proveer el medicamento, el t6cnico
de epidemiolo$a tambi€n se ve lirnitado, pues pierde la oportunidad de identificar los
contactos de esa persona que acudi6 a recibir tratamiento.

Acfualmente existen dos recepciones, pero solo cuentan con una persoru para
atender ambos lugares. Ademds, tiene la funci6n de registrar y recaudar. Evidentemente
el CPTET necesita una oficinista; enfermeras, especlficamente para el 6rea de
tuberculosis; equipo tecnol6gico, como computadoras, scantur, fotocopiadoras;
materiales de oficina y limpiez4 el reemplazo de las ldmparas ultravioletas, fumigaci6n
de las oficinas, entre otros. Tampoco cuenta con servicios dentales, ni con un
adminishador, director m6dico, secretaria ni coordinador. Adem6s, tras el paso del
hurac6n Maria una de las oficinas qued6 inhabilitada, y arln esperan por su reparaci6n.
Por su parte, los pacientes han expresado la necesidad de remodelar los baflos, que se
encuentran en condiciones deplorables. Asimismo, es necesario que se supere la barrera
de acceso para los pacientes. En muchas ocasiones estos carecen de recursos econ6micos,
y el Centro no cuenta con un programa que brinde estos servicios. Adem6s, para poder
ingresar al CPTET primero hay que pagar por el estacionamiento, lo que en muchas
ocasiones dificulta y desmotiva el que los pacientes acudan a recibir sus tratamientos. Por
tanto, muchos pacientes, debido su situaci6n econ6mica, se ven obligados a estacionar
sus vehiculos a unas distancias considerables del Centro.
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Cmtro Latinoamericano ile Enfermeilailes ile Trunsmisidn Setual

El 21 de agosto de 2019 se llev6 a cabo una Inspecci6n Ocular en la Oficina Central
para Asuntos del SIDA y Enfermedades Transmisibles (OCASET) donde se pudo evaluar
las condiciones del CLETS en San |uan. Durante este encuentro, el suMirector de la
OCASET, el doctor Pablo Monserrate Canino, reconoci6 que una gran mayorla de los
m€dicos primarios en Puerto Rico no consideran tratar cierta sintomatologia presente en
pacientes como tuberculosis, despachdndola como un simple catarro. Esto pudiera
repercutir en brotes epid6micos por la falta de un diagn6stico y tratamiento adecuado.
Por otra parte, el director de la OCASET, el doctor Greduvel Dur5n, indic6 que
actualmente la Oficina de Gerencia y Presupuesto mantiene congelada Ia cuenta del
recobro por medicamentos, aun cuando la adquisici6n de estos medicamentos es

costeada con fondos federales bajo ADAP. Este dinero debe ser utilizado para la compra
de medicamentos de dificil adquisici6n.

l^a OCASET no tiene uniformado el sistema de farmacias que opera desde los
CPTE"L Tan solo los CPTET de Bayam6n, Mayagiiez y San ]uan (CLETS) cuentan con
farmacias subvencionadas por los fondos de esta Oficina. Sin embargo, el despacho de
medicamentos para enfermedades de transmisi6n sexual requiere de una logistica
complicada. Los CPTET envian sus recetas al CLETS, y desde este se preparan los
medicamentos. Posteriormente, los medicamentos son distribuidos entre los Cenbos.
Este sistema no es adecuado, dado que el Departamento de Salud no tiene forma de
asegur€u los est6ndares de calidad y los criterios de conservaci6n de los medicamentos.
Por su parte, para los CPTET de Arecibo; Caguas; Fajardo y Carolina el Programa Ryan

White confrat6 farmacias de comunidad para el manejo de los medicamentos.
Por mucho tiempo, el director de CLETS, el doctor Hermes Garcia Lozada, ha

abogado por el bienestar fisico del paciente. Sobre todo ante la ASEM, para que asunul
su responsabilidad en la reparaci6n de la infraestructura desde donde opera CLETS. Este
Centro est6 ubicado en un edilicio de la ASEIVI, cuyo costo por arrendamiento asciende a
los $196,711.0 solo para este afio fixal (2079-2020). Sin embargo, a pesar que la ASEM es

el arrendador, desde el huracdn Marla la OCASET incurre en un gasto de $1,200.00
mensualmente por el alquiler de un generador eldctrico industrial. Esto, debido a que
ASEM no ha atendido las situaciones el6ctricas en el 6rea.

Los pacientes del CLETS enfrentan una primera b.urera para recibir sus servicios
m6dicos. Esto, debido a que los empleados de otras entidades prlblicas aledafias a su
Centro ocupan los espacios disponibles para estacionamiento del prlblico. Esto provoca
que pacientes tengan que buscar estacionamiento en Sreas distantes aI Centro, y en
algunas ocasiones puede culminar en que el paciente se desmotive y desista de recibir
tratamiento.

En t€rminos infraestructurales, CLETS opera desde un edificio con once pilares en
cemento armado, que fue construido sobre lo que en el pasado fue un sumidero, y que
actualmente ha tenido como consecuencia que el edificio comience a hundirse. Esto ha
visibilizado grietas significativas y desniveles en los pisos. Esta situaci6n provoc6 que el
CLETS desalojara el 5rea administrativa, almac6ry Srea de reuni6n de comit6s y la
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biblioteca. Por su parte, los facultativos comentaron que han visualizado un aumento en
los diagn6sticos de VIH bajo la categorla de hombre sexo con hombre. En el caso de las
enfermedades de transmisi6n sexual, han notado un incremento en el diagn6stico entre
j6venes. Los casos de slfilis cong6nita han ido aumentado paulatinamente, sobre todo,
durante las rlltimas dos semanas de embarazo. Actualmente manejan 13 casos de este

tipo, y mantienen otros 30 bajo sospecha.
Por otro lado, durante la Audiencia Priblica celebrada el 5 de septiembre de 2019,

en el Sal6n de Audiencias Maria MarHne z de P€rez Almiroty, la directora interina de la
Adminiskaci6n de Seguros de Salud de Puerto Rico (ASES), Yolanda Garcia Lugo,
inform6 que:

"Como fruto de la comunicaci6n establecida entre ASES y Salud, se emitieron las
Cartas Normativas 194825 Enmendada, donde se estableci6 la inclusi6n de varios
medicamentos al Formulario de Medicamentos en Cubierta y la l9-0827-A, y se

recalc6 la obligaci6n de los MCOs de contratar todos los centros de CPTET y CLET
e imparte otra serie de instrucciones de car6cter administrativo operacional a esos
efectos. Por primera vez, se requiere que se contraten estos centros para atender
no solo la poblaci6n con VIH o SIDA, sino cualquier beneficiario con una condici6n
de enlermedad o infecci6n sexualmente transmisible, como opci6n adicional al
m6dico primario, sin sustituir este rlltimo. Adem6s, se revis6 el listado de servicios
y procedimientos que se ofrecen en las clfnicas y el listado de los proveedores de
estas. ASES estar6 monitoreando las reclamaciones de los servicios provistos por
los CPTET para ver c6mo se est6n dando los procesos de facturaci6n." (pagina 3)

Sin embargo, advierte que no ser6 posible pagar retroactivamente a los Centros
los servicios prestados. Sobre esto, especlficamente coment6 que

"Los beneficiarios del Plan de Salud del Gobierno siempre han contado con
pruebas de diagn6stico y tratamiento para enlermedades e infecciones
sexualmente transmisibles a traves de sus m6dicos primarios. Hasta agosto de
2019, la obligaci6n de contrataci6n de los MCO en cuanto a las clinicas
participantes de los programas de Ryan'Nhite, era limitada a Ia oferta de servicios
a beneficiarios con VIH/SIDA. De los centros haber prestado otros servicios a
beneficiarios adicionales a los contratados, entendemos que su pago s6lo podria
ser exigido si se encontraban dentro del marco contracfual entre el centro y el
MCO." (preginas 34)

CONCLUSIoN Y RECOMENDACIONES

Las Audiencias Prlblicas e Inspecciones Oculares evidenciaron un sinntlmero de
problem6ticas y deficiencias en la operaci6n y administraci6n de los Centros de
Prevenci6n y Tratamiento de Enlermedades Transmisibles (CPTET) y en el Centro
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Latinoamericano de Enfermedades Transmisibles (CLETS). Ante esto, esta Comisi6n
recomienda:

L. El Departamento de Salud debe examinar la misi6n y los objetivos de la
Oficina Central de Asuntos de SIDA y Enfermedades Transmisibles
(OCASE'D, asi como sus entidades adscritas, para determinar si responden
adecuadamente a la realidad que vive Puerto Rico. En este sentido, el
Departamento debe establecer claramente cu61 ser6 su rol ante el VIH;
SIDIu enfermedades de transmisi6n sexual; tuberculosis y hepatitis. Por
tanto, es indispensable que se determine si se adoptar6 un enfoque basado
en la prevenci6n o uno anclado en el cuidado del paciente afectado.

2. El Gobierno de Puerto Rico debe demostrar que somos ulur jurisdicci6n que
atiende seriamente el asunto de las enfermedades infecciosas. Esto solo ser6
posible mediante un aumento en las partidas presupuestarias asignadas al
Departamento de Salud, especilicamente a la OCASET.

3. El Gobiemo de Puerto Rico, pero especificamente el Departamento de
Salud, debe romper con la dependencia en fondos federales y visualizar
estos como fondos complementarios a sus esfuerzos.

4. Por tratarse de un asunto cuya desatenci6n pudiera desencadenar en brotes
epid6micos, la Oficina de Gerencia y Presupuesto y el Departamento de
Salud deben establecer una colaboraci6n estrecha para garantizar que la
liberaci6n de los fondos recobrados por los servicios ofrecidos en los CPTET
y CLETS se realice de una manera adecuada, evitando que los servicios se
vean intemrmpidos o afectados.

5. El Departamento de Salud debe revisar la Orden Administrativa Nrim. 411,
firmada el 21 de agosto de 2019, donde se dispone que ante la escasez de la
prueba de tuberculina; para la expedici6n de los certificados de salud, esta
podr6 sustituirse por urur evaluaci6n m6dica de factores riesgo. A nuestro
juicio, el QuantiFERON debe sustituir la prueba de tuberculina; la
evaluaci6n de los factores de riesgo; o complementar este cernimiento. El
QuantiFERON es un ensayo de liberaci6n gamma aprobado por I a Food and
Drug Administration (FDA) que cumple el mismo fin que la prueba de
tuberculina.

6. La OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe evaluar
el contrato otorgado a SETA, Inc., que permite la retenci6n de entre un 22 y
26% por los recobros relacionados con los servicios del CLETS y los CPTET.
Es de suma importancia que el Departamento aclare si, ademds de esta
compaflIa obtener una compensaci6n por operar el sistema de facturaci6ry
recibe un porcentaje complementario por los recobros.

7. La OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe levantar
un inventario donde indique el nrlmero de puestos vacantes, asi como el
nrlmero de puestos necesarios para la operaci6n de CLETS y cada CPTET.

8. La OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe producir
un informe donde detalle las condiciones y limitaciones infraestructurales
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CLETS y cada CPTET con el proP6sito de realizar estimados e identificar
fondos para su mejoramiento.

9. l-a OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe atender,
con car6cter de urgencia, la limitaci6n en los servicios provistos en el
CPTET de Caguas ante su ventilaci6n inadecuada. Es importante que se

garantice los servicios a los pacientes y se restablezca el horario de servicio
ordinario.

10. l,a OCASE"I, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe atender
y formalizat, con car6cter de urgencia, el acuerdo contractual con la
administraci6n del Hospital de la Universidad de Puerto Rico (Dr. Federico
Trilla) para asegurar la permanencia del Centro y la continuidad de sus
servicios.

11. I^a OCASET, en colaboraci6n con e[ Departamento de Salud, debe analizar
la posibilidad de hasladar el CPTET de Fajardo y el CLETS a cualquier otro
inmueble en 6ptimas condiciones que sean propiedad del Gobierno de
Puerto Rico. En este proceso debe tomar en consideraci6n la opini6n de sus
pacientes, asi como las ventajas y desventajas que acfualmente representan
operar el Centro en estructuras aledafras a un hospital.

12. La OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe evaluar
la barrera que representa oper.u sus cllnicas desde 6reas que requieren el
pago de estacionamiento para acceder a sus servicios.

13. I.a OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe fomentar
la colaboraci6n con la Universidad de Puerto Rico en las 6reas de
enfermeria, salud priblica, medicina, psicolo$a y habajo social con el
prop6sito de brindar pasanflas a sus estudiantes en las clinicas del CLETS
y los CPTET.

14. La OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe procurar
que en cada Centro se adopte el r€cord m6dico electr6nico y los programas
mds actualizados para la operaci6n de sus farmacias, asi como uniformar
las bases de datos, formularios y dem6s instrumentos de trabajo en sus
clinicas.

15. La OCASET, en colaboraci6n con el Departamento de Salud, debe disefiar
y establecer los acuerdos que entienda necesarios para que los pacientes con
limitaciones econ6micas, asl como los que residen en Vieques y Culebra, no
vean intemrmpidos sus tratamientos por falta de transportaci6n.

15. l^a Asamblea Legislativa debe evaluar la posibilidad de reestablecer el
requisito de educaci6n continua en VIH, SIDA, tuberculosis y
enfermedades de transmisi6n sexual a todo profesional de la salud.

L7. l^a Asamblea kgislativa debe atender la situaci6n emergente donde
pacientes mono-infectados con el virus de la Hepatitis C, con cubierta del
Plan Vital, han comenzado a infectarse intencionalmente con VIH para
recibir tratamientos para esta condici6n bajo el Programa Ryan \Mifu. ltl
presente, el Plan Vital no cubre tratamiento a pacientes con Hepatitis C.
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Finalmente, reconocemos la tenacidad de los pacientes que enfrentan un
diagn6stico positivo al VIH; SIDfu alguna enfermedad de transmisi6n sexual,
tuberculosis y hepatitis, por levantar sus voces y denunciar las sifuaciones que afectan
los servicios provistos en los CPTET y CLETS. Del mismo modo, agradecemos las
gestiones realizadas por el personal gerencial del Departamento de Salud y la
Administraci6n de Seguros de Salud de Puerto Rico (ASES), que en un hecho hist6rico
han culminado en la firma de Ia Carta Normativa 19-0825 Enmendada, permitiendo que,
sin necesidad de un referido del m€dico primario, cualquier persona beneficiaria del Plan
Vital pueda acudir aI CPTET o CLETS de su preferencia para recibir servicios por sus
condiciones.

Este logro tambi€n se extiende a la prescripci6n de medicamentos por el personal
facultativo de estos Centros. Ahora los pacientes no necesitar6n la contrafirma de su
m6dico primario para adquirir sus medicamentos. Sin embargo, aun cuando estos
cambios allegar6n fondos a la OCASET, la severidad del d6ficit presupuestario que
enfrentan los CPTET y CLETS requiere que el Departamento de Salud, y el Gobiemo de
Puerto Rico atiendan este asunto con urgencia para evitar que los servicios se vean
limitados o afectados.

CONSIDERACIoN FINAL

Por todo lo cual, la Comisi6n para el Desarrollo de Iniciativas Comunitarias del
Senado de Puerto Rico, a tenor con los hallazgos, conclusiones y recomendaciones en
tomo a Ia R. del S. 1134, presenta a este Alto Cuerpo su Informe Final sobre la medida de
referencia.

Respefu osamente sometido,

Jos6 A. Vargas Vidot
Presidente

Comisi6n para el Desarrollo de Iniciativas Comunitarias
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AL SENADO DE PUERTO RICO

La Comisión de Asuntos del Consumidor y Servicios Públicos Esenciales, previo
estudio, consideración y de conformidad con las disposiciones del Reglamento del
Senado, recomienda la aprobación del Proyecto de la Cámara 2021, con enmiendas.

ALCANCE DE LA MEDIDA

El Proyecto de la Cámara 2021, según aprobado por el cuerpo hermano, propone
añadir un inciso (ff) al Artículo 6 de la Ley Núm. 5 de 23 de abril de 1973, según
enmendada, conocida como “Ley Orgánica del Departamento de Asuntos del
Consumidor”, a los fines de proveer un procedimiento administrativo para resolver las
controversias relacionadas a las fianzas en los contratos de alquiler residencial~ y para
otros fines relacionados.

ANÁLISIS DE LA MEDIDA

Surge de la Exposición de Motivos de la medida que los factores migratorios, el
impacto de los huracanes Irma y María y la pérdida de valor de los bienes inmuebles, así
como las dificultades económicas familiares, han sido factores importantes en la creciente
porción de la población que vive arrendada. Se estima que un treinta por ciento (30%) de
la población vive en unidades alquiladas.

Según un estudio demográfico de la firma Gaither International, se dice que el
cuarenta y siete por ciento (47%) de los casos que viven en alquiler son personas entre las
edades de 18 a 34 años, y la mayoría de ellos dependientes de alguna ayuda del gobierno.
El estudio afirma que la mayor parte de los que alquilan son consumidores que gastan
menos que la población general en comer fuera del hogar. El setenta y un por ciento (71%)
es participante del Programa de Asistencia Nutricional (PAN). El once (11%) es
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participante del Programa del WIC, y el setenta y seis por ciento (76%) es beneficiario del
seguro médico del gobierno, Salud Vital.

En casi todas las contrataciones de arrendamiento de viviendas se exige una fianza
para proteger al arrendador contra daños ocasionados a la propiedad. De ordinario, esta
fianza no se usa para satisfacer el canon de arrendamiento, sino, para responder por
daños u otras condiciones que representen un costo para restituir la propiedad al estado
en que se entregó.

Ocurre con frecuencia que al llegar el fin del arrendamiento exista una
discrepancia entre arrendador y arrendatario acerca de la devolución de la fianza o de
una porción de esta. Usualmente, la cantidad de esta fianza es equivalente al canon de un
mes de renta. Por esa razón, al ser una cantidad relativamente pequeña, la mayoría de los
agraviados ante una decisión del arrendador de no devolver el importe de la fianza optan
por la resignación atendiendo al costo que representa plantear el asunto en un tribunal.
Ante esta realidad, y en protección del consumidor, esta Asamblea Legislativo crea un
procedimiento administrativo en el Departamento de Asuntos del Consumidor (DACO)
para que atienda las querellas de aquellos que sean agraviados. No podemos obviar que
ello puede resultar en una apropiación injusta e ilegal del dinero del consumidor que
entregó la propiedad en buen estado. Este procedimiento administrativo hace factible
atender con justicia el reclamo de los consumidores a los que debe serle restituida la
fianza.

Para el análisis de esta medida, fueron recibidos los memoriales previamente
remitidos a la Comisión de Asuntos del Consumidor, Banca y Seguros de la Cámara de
Representantes. De igual manera, se solicitaron, nuevamente, memoriales al
Departamento de Asuntos del Consumidor y al Departamento de Justicia.

El Departamento de Justicia en memorial firmado por licenciada Grisel Santiago
Calderón, secretaria de justicia interina, expuso que la medida es cónsona con la facultad
constitucional de la Asamblea Legislativa para aprobar leyes “en protección de la vida, la
salud y el bienestar del pueblo”. Asimismo, representa un esfuerzo positivo en la
búsqueda de proveer un remedio rápido, razonable y accesible a las víctimas de una
práctica injusta en el ámbito del alquiler de propiedades. También, es una medida que es
cónsona con el radio de intervención del DACO, ya que el Secretario de esta agencia tiene
como una de sus facultades el establecimiento de “un sistema de licencias y de fianzas
para la venta y alquiler de bienes, productos y servicios que se ofrezcan en Puerto Rico”.
El Secretario también está facultado para “requerir el registro de personas que se
dediquen a cualquier actividad comercial, de propiedades para venta o alquiler, de
garantías y de cualquier otra información cuya divulgación beneficie a los
consumidores”.
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Sin embargo, a pesar de que no tienen objeción con el propósito esbozado en la
medida, entienden que la misma tenía errores de técnica legislativa, que fueron
evaluados y corregidos por la Cámara de Representantes.

Por su parte, el Departamento de Asuntos del Consumidor (DACO) expuso que,
como Departamento, cuentan con poderes adjudicativos para, en protección a los
consumidores, resolver querellas relacionadas a la vindicación de sus derechos. No
obstante, como norma general, su campo de acción se centra en los conflictos entre
consumidores y comerciantes. Es decir, que no atienden controversias que tienen lugar
entre particulares.

DACO entiende que la medida en discusión busca regular transacciones entre
particulares, por lo que entiende el asunto debería ser atendido por la Rama Judicial.
Añade que el extender la jurisdicción de DACO para atender controversias entre
particulares resultaría oneroso. Por otro lado, añade que una medida de esta índole haría
más viable el objetivo que se propone con la “Ley de la Fianza de Alquiler”, y sería
cónsono con el principio de acceso a la justicia que el mismo promueve.

Por su parte, la Oficina del Comisionado de Instituciones Financieras (OCIF)
expuso en su memorial explicativo una serie de recomendaciones de enmiendas, las
cuales fueron acogidas por la Comisión de Asuntos del Consumidor, Banca y Seguros.

Finalmente, la Asociación de Bancos de Puerto Rico expresó en su memorial
explicativo que brinda total deferencia a los comentarios del Departamento de Asuntos
del Consumidor. Agradecen la oportunidad que se les dio de poder expresar su opinión
sobre esta medida.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Actualmente una persona a la que se le retiene la fianza de un alquiler tiene como
único remedio el recurrir a los tribunales en búsqueda de un remedio. Por la naturaleza
del proceso judicial, reclamar podría conllevar en muchas ocasiones gastos que exceden
el monto de la fianza. Tampoco podemos pasar por alto el hecho de que una adjudicación
judicial tomaría un término mucho más extenso que el propuesto para el procedimiento
en el DACO. Tampoco podemos pasar por alto que la naturaleza del procedimiento
administrativo será uno más económico y expedito.

Por todos los fundamentos antes expuestos, la Comisión de Asuntos del
Consumidor y Servicios Públicos Esenciales previo estudio y consideración del
Proyecto de la Cámara 2021, tiene a bien recomendar a este Alto Cuerpo su aprobación,
con enmiendas.
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Respetuosamente som ti o

H6n. Ev~ yn Vázcj4ez Nie s
Preside4ta /
Comisidri de As4ntos del Consumidor y Servicios Públicos Esenciales
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LEY

Para añadir un inciso fff~) .(gg~ al Artículo 6 de la Ley Núm. 5 de 23 de abril de 1973,
según enmendada, conocida como “Ley Orgánica del Departamento de Asuntos
del Consumidor”, a los fines de proveer un procedimiento administrativo para
resolver las controversias relacionadas a las fianzas en los contratos de alquiler
residencial; y para otros fines relacionados.

EXPOSICIÓN DE MOTIVOS

Los factores migratorios, el impacto de los huracanes Irma y María y la pérdida
de valor de los bienes inmuebles, así como las dificultades económicas familiares, han
sido factores importantes en la creciente porción de la población que vive arrendada. Se
estima que un treinta por ciento (30%) de la población vive en unidades alquiladas.

Según un estudio demográfico de la firma Gaither International, se dice que el
cuarenta y siete por ciento (47%) de los casos que viven en propiedades alquiladas, son
personas entre las edades de 18 a 34 años, y la mayoría de ellos, dependientes de alguna
ayuda del gobierno. El estudio afirma que la mayor parte de los que alquilan son
consumidores que gastan menos que la población general en comer fuera del hogar. El
setenta y un por ciento (71%) es participante del Programa de Asistencia Nutricional
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(PAN). El once por ciento (11%) es participante del Programa del WIC, y el setenta y
seis por ciento (76%) es beneficiario del seguro médico del gobierno, Salud Vital.

En casi todas las contrataciones de arrendamiento de viviendas se exige una
fianza para proteger al arrendador contra daños ocasionados a la propiedad. De
ordinario, esta fianza no se usa para satisfacer el canon de arrendamiento, sino como
dijéramos, para responder por daños u otras condiciones que representen un costo para
restituir la propiedad al estado en que se entregó.

Ocurre con frecuencia que al llegar el fin del arrendamiento exista una
discrepancia entre arrendador y arrendatario acerca de la devolución de la fianza o de
una porción de esta. Usualmente, la cantidad de esta fianza es equivalente al canon de
un mes de renta. Por esa razón, al ser una cantidad relativamente pequeña, la mayoría
de los agraviados ante una decisión del arrendador de no devolver el importe de la
fianza optan por la resignación atendiendo al costo que representa plantear el asunto en
un tribunal. Ante esta realidad, y en protección del consumidor, esta Asamblea
Legislativa crea un procedimiento administrativo en el Departamento de Asuntos del
Consumidor (DACO) para que atienda las querellas de aquellos que sean agraviados.
No podemos obviar que ello puede resultar en una apropiación injusta e ilegal del
dinero del consumidor que entregó la propiedad en buen estado. Este procedimiento
administrativo hace factible atender con justicia el reclamo de los consumidores a los
que debe serle restituida la fianza.

DECRÉTASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

1 Sección 1.-Se enmienda el Artículo 6 de la Ley Núm. 5 de 23 de abril de 1973,

2 según enmendada, e- es-fi~es--de-añ~4 ¡~ que lea como sigue:

3 “Artículo 6.-Poderes y facultades del Secretario

4 En adición a los poderes y facultades transferidos por la presente Ley, el

Secretario del Departamento de Asuntos del Consumidor tendrá los siguientes

6 deberes y facultades:

7 (a)

8

9 .(gg~ (1) Atender, investigar, adjudicar y procesar las querellas

10 presentadas por aquellas personas que, mediando un
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1 contrato de arrendamiento de una vivienda, paga una suma

2 de dinero en calidad de fianza y al finalizar el arrendamiento

3 la misma no le es devuelta por el arrendador dentro del

4 término establecido. La fianza será aquella cantidad exigida

5 por un contrato de arrendamiento residencial que garantiza

6 contra daños o incumplimiento al finalizar el arrendamiento.

7 (2) El arrendador tendrá treinta (30) días, luego de que el

8 arrendatario desocupe la propiedad, para evaluar la misma,

9 determinar los daños a la propiedad atribuibles al

10 arrendatario que deben descontarse de la fianza y emitir el

11 pago por el balance de la fianza, si alguno. Si el arrendador

12 no realiza dicha inspección dentro del término establecido,

13 no podrá descontar cantidad alguna por los daños que pueda

14 haber causado el arrendatario. Si el arrendatario determina

15 que las deducciones realizadas por el arrendador a la fianza

16 son irrazonables, podrá presentar querella ante el

17 Departamento. La guerella deberá en ser presentada en un

18 término jurisdiccional de ciento ochenta (180) días contados a

19 partir ~ ~a fecha en que debió ser de uelta lafianza. El Secretario

20 tendrá autoridad de analizar el contrato de arrendamiento,

21 así como la razonabjljdad de las deducciones realizadas a la



4

1. fianza. La querella será resuelta dentro de ciento veinte (120)

2 días luego de presentada.

3 (3) En caso de un arrendador, que de forma temeraria, se niegue

4 a devolver el monto de la fianza dentro del término

establecido, el Secretario podrá imponer una multa por una

6 cantidad hasta el doble de la fianza.”

7 Sección 2.-Vigencia

8 Esta Ley comenzará a regir sesenta (60) días después de su aprobación para

9 adoptar las medidas necesarias y cumplir con sus disposiciones.
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