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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

P. DEL S. 181 
 
 
 
 
 
 

(Por el señor Correa Rivera) 

 

 
 

GOBIERNO 
 

 

 

 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en 
el Decrétase y en el Título) 

Para añadir un nuevo Artículo 3; y 
reenumerar el actual Artículo 3 como 4 en 
la Ley Núm. 136-1996, la cual establece que 
todas las agencias gubernamentales 
proveerán un intérprete personal adiestrado 
en lenguaje de señas para que asista a las 
personas con impedimentos auditivos que 
le impiden comunicarse oralmente, a fin de 
disponer sobre la obligatoriedad de las 
agencias de seguridad pública que se 
describen en esta Ley para que cuenten con 
personal adiestrado en el lenguaje de señas, 
a propósito de que puedan ser atendidos de 
manera apropiada las personas sordas, con 
pérdida auditiva o impedimentos del 
habla; y para otros fines relacionados.  
 

P. DEL S. 681 
 
 
 

(Por la señora Vázquez Nieves) 
 
 
 

ASUNTOS DE LA MUJER 
 
 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en el 

Decrétase  y en Título) 
 

Para crear la “Ley de Representatividad 
Empresarial para las Mujeres” con el fin de 
exigir y promover que las corporaciones 
públicas todas las corporaciones públicas, empresas 
o compañías del Gobierno de Puerto Rico tengan la 
obligación de incluir féminas en sus juntas de 
directores, garantizando que formen parte de la 
toma de decisiones importantes de en nuestra 
sociedad; y para otros fines relacionados.  
 

18va Asamblea 

       Legislativa 

 

                                  5ta Sesión 

                                    Ordinaria    
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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

P. DEL S. 967 
 
 
 

(Por el señor Muñiz Cortés) 
 
 

SALUD 
 
 
 

(Sin enmiendas) 

Para establecer en el Departamento de 
Salud un Registro de Personas con 
Enfermedades Cerebrovasculares en 
Puerto Rico, con el fin de obtener datos 
fundamentales para el diagnóstico, 
tratamiento adecuado, concienciación y 
otros fines relacionados.  
 

P. DEL S. 1127 
 
 
 
 

(Por el señor Martínez 
Santiago) 

 
 
 

SALUD 
 

 

 

 

(Con enmiendas en el 
Decrétase) 

Para establecer la Política Pública del 
Gobierno de Puerto Rico en torno al 
Albinismo y el Síndrome de Hermansky-
Pudlak, disponiéndose que se establecerá 
el acceso directo a proveedores y médicos 
especialistas, así como aquellos 
medicamentos, tratamientos, terapias y 
pruebas validadas científicamente como 
eficaces y recomendadas para diagnosticar 
y tratar la condición, sin necesidad de 
referido, autorización o pre-autorización 
del plan; ordenar al Departamento de 
Salud crear y ejercer la política pública, 
estableciendo un Registro de las personas 
que padezcan la enfermedad con el fin de 
llevar estadísticas oficiales y crear un perfil 
de los casos que existan en Puerto Rico; y 
para otros fines relacionados. 
 

P. DEL S. 1175 
 
 
 

(Por el señor Rodríguez 
Mateo) 

 
 

SALUD 
 

 

 

(Con enmiendas en el 
Decrétase y en el Título) 

Para enmendar el añadir un nuevo párrafo al 
inciso (b) del Artículo 9 de la Ley Núm. 194-
2000, según enmendada, conocida como la 
“Carta de Derechos y Responsabilidades 
del Paciente”, a los fines de requerir a los 
médicos discutir con sus pacientes los 
riesgos asociados a la utilización de 
fármacos basados en opioides antes de 
prescribir el medicamento recomendado; y 
para otros fines relacionados.  
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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

P. DEL S. 1223 
 
 
 
 

(Por el señor Correa Rivera) 
 
 
 

SALUD 
 

 

 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en 
el Decrétase y en el Título) 

Para añadir los incisos (c), (d), (e) y (f) al 
Artículo 1, enmendar el Artículo 2, añadir 
enmendar los incisos (b) y (c) al Artículo 6, 
enmendar el Articulo Artículo 11 y añadir un 
nuevo Artículo 16(A) los incisos (a), (b) y (c) 
al Artículo 16 de la Ley Núm. 493 de 15 de 
mayo de 1952, según enmendada, conocida 
como “Ley para crear la Junta Examinadora 
de Quiroprácticos” a los fines de permitir la 
práctica de los estudiantes de quiropráctica 
en la isla, y para otros fines relacionados. 
 

R. C. DEL S. 283 
 
 
 
 
 
 

(Por el señor Nazario 
Quiñones) 

 
 
 
 

GOBIERNO 
 
 
 
 
 

(Segundo Informe) 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en 
el Resuélvase y en Título) 

 

Para ordenar al Comité de Evaluación y 
Disposición de Bienes Inmuebles, 
Subcomité Evaluador de Traspaso de Planteles 
Escolares en Desuso, creado por virtud de la 
Ley 26-2017, OE-2017-32 según 
enmendada, conocida como “Ley de 
Cumplimiento con el Plan Fiscal”, a 
transferir a la Organización sin fines de 
lucro Feria Internacional del Libro Inc. por 
el valor nominal de un dólar ($1), el predio 
de terreno en desuso y la Escuela Segundo 
Ruiz Belvis propiedad del Gobierno de 
Puerto Rico, ubicada en la avenida 
Fernández Juncos parada 16.5 a evaluar 
conforme a las disposiciones de la Ley 26-2017, 
según enmendada y el “Reglamento Especial 
para Evaluación y Arrendamiento de Planteles 
Escolares en Desuso con Propuestas No 
Solicitadas”, la transacción propuesta para que 
se transfiera, venda, arriende, conceda el 
usufructo o se lleve a cabo cualquier otro 
negocio jurídico contemplado en la Ley 26-
2017, según enmendada, el predio de terreno en 
desuso y la Escuela Segundo Ruiz Belvis 
propiedad del Gobierno de Puerto Rico, ubicado 
en la Avenida Fernández Juncos Parada 16.5 a 
la organización sin fines de lucro Feria 
Internacional del Libro Inc. Por el valor 
nominal de un (1) dólar; y para otros fines 
relacionados. 
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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

R. DEL S. 40 
 
 
 
 
 

(Por el señor Martínez Santiago) 

ASUNTOS INTERNOS 
 
 
 
 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en el 

Resuélvase y en el Título) 
 

Para ordenar a la Comisión de Salud del 
Senado de Puerto Rico, realizar una 
investigación en torno al cumplimiento de las 
disposiciones contenidas en la Ley 154-2012, 
mediante el la cual se prohíbe la venta en 
Puerto Rico de todo producto o químico que 
contenga Metilendioxipirovalerona (MDPV), 
marihuana sintética como se conoce 
comúnmente o “cannabiniode sintético” o los 
derivados de éstos, tales como: JWH-015, JWH-
018, JWH-073, JWH-081, JWH-133, JWH-200, 
JWH-250, JWH-398, CP 47,497, CP 55,244, CP 
55,940, HU-210, HU-211, WIN 55,212-2, JWH-
122, JWH-049, AM2201, JWH-203, AM691, SR-
19, RCS-4, SR-19 Y RCS-8, y, otros similares; 
ante las aparentes violaciones por venta 
indiscriminada de estas sustancias en diversos 
establecimientos comerciales, las implicaciones 
en la salud de quienes la consumen y las 
consecuencias legales que provoca dicha 
situación; y para otros fines relacionados.     
 

R. DEL S. 53 
 
 
 
 
 

(Por la señora Venegas Brown) 
 
 

ASUNTOS DEL CONSUMIDOR 
Y SERVICIOS PÚBLICOS 

ESENCIALES 

 
 
 

(Informe Final) 

Para ordenar a la Comisión de Asuntos del 
Consumidor y Servicios Públicos Esenciales 
del Senado de Puerto Rico realizar una 
investigación exhaustiva referente a los 
objetivos, resultados y duración del Cargo por 
Cumplimiento Ambiental y Regulatorio 
impuesto por la Junta de Gobierno de la 
Autoridad de Acueductos y Alcantarillados 
mediante la Resolución Núm. 2794 del 3 de 
julio de 2013, en vigor desde el 15 de julio de 
2013. 
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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

R. DEL S. 61 
 
 
 

(Por la señora López León, los 
señores Bhatia Gautier y 

Torres Torres)             
 (Por Petición) 

 
 
 

SALUD; Y DE EDUCACIÓN Y 
REFORMA UNIVERSITARIA 

 
 
 
 

(Informe Final) 

Para ordenar a las Comisiones de Salud; y 
de Educación y Reforma Universitaria del 
Senado de Puerto Rico, realizar una 
investigación exhaustiva sobre la situación 
que enfrentan los menores con problemas 
de salud mental en Puerto Rico, como ésta 
afecta la enseñanza en el salón de clases del 
sistema educativo, la prestación de los 
servicios que reciben y el tipo y suficiencia 
de la capacitación profesional que se les 
ofrece a los maestros para lidiar con dicha 
problemática. 
 

R. DEL S. 78 
 
 
 
 

(Por el señor Vargas Vidot) 
 

ASUNTOS INTERNOS 
 
 
 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en el 

Resuélvase y en el Título) 
 

Para ordenar a la Comisión para el Desarrollo 
de Iniciativas Comunitarias del Senado de 
Puerto Rico estudiar investigar la posibilidad 
de la implementación por el Gobierno de 
Puerto Rico de modelos de política empresarial 
comunitaria dirigida dirigidas a desarrollar la 
independencia económica de las comunidades, 
mediante la promoción del empresarismo 
comunitario, del empresarismo creativo, del 
modelo cooperativista, así como proponer 
fuentes para financiar el desarrollo 
comunitario. 
 

R. DEL S. 137 
 
 
 

(Por el señor Vargas Vidot)  
 

ASUNTOS INTERNOS 
 
 

(Con enmiendas en la 
Exposición de Motivos, en el 

Resuélvase y en el Título) 

Para ordenarle ordenar a la Comisión de Salud 
del Senado del Estado Libre Asociado de 
Puerto Rico que realice una investigación sobre 
el uso y manejo del bromato de potasio en la 
confección de alimentos en Puerto Rico; y para 
otros fines.   
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MEDIDA COMISIÓN  TÍTULO 

P. DE LA C. 1117 
 

 
 
 

(Por el representante por el 
representante Franqui Atiles) 

 
 
 
 

EDUCACIÓN Y REFORMA 
UNIVERSITARIA 

 
 
 
 

(Sin enmiendas) 

Para ordenar al Secretario del 
Departamento de Educación del Gobierno 
de Puerto Rico a establecer en el currículo 
de las escuelas públicas de Puerto Rico, un 
curso compulsorio de “Ciudadano 
Integrado”, diseñado para el nivel 
superior, el cual se incluirá como requisito 
de graduación para nuestros estudiantes en 
dicho nivel, a los fines de incorporar los 
cursos preparatorios para la vida laboral, 
universitaria y personal, y fomentar el 
conocimiento necesario de un ciudadano 
integrado en nuestra sociedad. 
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AL SENADO DE PUERTO RICO

La Comisi6n de Gobiemo del Senado de Puerto Rico, previo estudio y
consideraci6n del P. del S. 181, tiene a bien recomendar a este Alto Cuerpo la aprobaci6n
de esta medida, con las enmiendas contenidas en el entirillado electr6nico que se

acompa-fla y se hace formar parte de este informe.

ALCANCE DE LA MEDIDA

El P. del S. 181, segrin radicado, busca afradir un nuevo Articulo 3; y reenumerar
el actual Articulo 3 como 4 en la Ley Nrim. 13&1996, la cual establece que todas las
agencias gubemamentales proveerdn un int6rprete fara que asista a las personas con
impedimentos auditivos que le impiden comunicarse oralmente, a fin de disponer sobre
la obligatoriedad de las agencias de seguridad priblica que se describen en esta I.ey para
que cuenten con personal adiestrado en el lenguaje de sefras, a prop6sito de que puedan
ser atendidos de manera apropiada las personas sordas, con p6rdida auditiva o
impedimentos del habla; y para otros fines relacionados.

ANALISIS DE LA MEDIDA

Seg(n radicado, el P. del S. 181 tiene como finalidad afradir un nuevo Articulo 3;
y renumerar el actual Articulo 3 como 4 en la Ley Nfm. 136 de 13 de agosto de 1996,la
cual establece que todas las agencias gubemamentales proveer6n un int6rprete para que
asista a las personas con impedimentos auditivos que le impidan comunicarse oralmente,
a fh de disponer sobre la obligatoriedad de las agencias de seguridad priblica que se

describen en esta Ley para que cuenten con personal adiestrado en el lenguaje de sefras,
a prop6sito de que puedan ser atendidos de manera apropiada las personas sordas, con
p6rdida auditiva o impedimentos del habla; y para otros fines relacionados.
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Se estima que en Puerto Rico existe casi un mill6n de personas con problemas
auditivos de distinta magnitud. Durante los riltimos afros se han aprobado distintas leyes
dirigidas a eliminar las barreras en la prestaci5n de servicios a esta poblaci6n. No
obstante, en la pr6ctica todavia existen numerosas barreras y es nuestra responsabilidad
seguir atendiendo de forma responsable las necesidades de este sector tan importante de
nuestra poblaci6n.

Las personas con impedimentos auditivos enfrentan una grnn dificultad para
comunicarse con el resto de la sociedad. Los obstiiculos en las comunicaciones
interpersonales afectan el desarrollo integral del individuo al interferir con las funciones
sociales, educativas y emocionales. El aislamiento, la soledad, el miedo y la falta de
informaci6n confiable son algunas de las razones por las cuales las personas que padecen
de problemas de audici6n no solicitan ayuda.

En la Exposici6n de Motivos del P. del S. 181 se expresa que algunas Personas
sordas nacen con la capacidad biol6gica del lenguaje intacta. Sin embargo, su limitaci6n
sensorial impide que puedan apropiarse del lenguaje oral que se habla a su alrededor. La
capacidad para desarrollar el lenguaje de sefras este Presente, Pero los datos que pueden
activarla no acceden de modo regular al cerebro, pues el canal auditivo est6 bloqueado.
La persona puede captar inlormaci6n por otros sentidos, donde comienza a construir sus

propias hip6tesis acerca del mundo que la rodea. Este proceso, sin embargo, es

incompleto y no llega a permitir el desarrollo del pensamiento ni de otras habi-lidades

para procesar, almacenar y comunicar informaci6n compleja sobre el mundo. Para ello
necesitaria del contacto pleno con un lenguaje.

Et lenguaje de seflas es fundamental en la vida de las personas sordas porque las
lenguas son simbolo de la identidad 6hrica, representa la pertenencia de las personas
carentes en cierto grado de Ia audici6n a la comunidad sorda o a la poblaci6n de personas
sordas, el lenguaje es uno de los elementos biisicos para el desarrollo cognoscitivo y social
del ser humano, y por ser ello el lenguaje de las personas sordas, facilita la apropiaci6n e
interpretaci6n de los conocimientos, de las cosfumbres sociales, de Ia cultura, entre otros.
Al igual, permite a las personas sordas adquirir individualidad e independencia,
formando asi una propia. La persona sorda puede reconstruir el significado de las cosas

y del medio con mds seguridad, logrando un mayor grado de social2aci6n e interacci6n.

Atendiendo esta realidad se aprob6 la l,ey Ndm. 136 de 13 de agosto de 7996,1a
cual establece que todas las agencias gubemamentales deberiin proveer un int6rprete
para que asista a las personas con impedimentos auditivos que Ie impiden comunicarse
oralmente. La intenci6n de esta ky fue facilitar la comunicaci6n de las personas aI
momento de recibir servicios en las agencias del Gobierno de Puerto Rico. Es l6gico
suponer que el legislador no tenia la intenci6n de excluir a las personas que requieren
algrin servicio en medio de una emergencia, pero la redacci6n de la ley es ambigua y da
la impresi6n de que no los cubre. Ademds, a pesar de la intenci6n legislativa, la realidad
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es que la poblaci6n audio impedida no es bien atendida en las agencias al haber una
cantidad limitada de empleados que conocen el lenguaje de sefras.

Mediante la enmienda propuesta por esta medida se establece que todas las
agencias gubemamentales deber5n proveer un int6rprete para que asista a las personas
con impedimentos auditivos que le impidan comunicarse oralmente, a fin de disponer
sobre la obligatoriedad de que en especial las agencias de seguridad priblica cuenten con
personal adiestrado en el lenguaje de sefras, con el prop6sito de que puedan ser atendidos
de manera apropiada, aquellos que tienen p6rdida auditiva o impedimentos del habla.
De esta forma nos aseguramos de que por una omisi6n en la actual legislaci6n no se

excluya a las personas con problemas auditivos de la prestaci6n de servicios en medio de
una emergencia debido a problemas de comunicaci6n.

La Comisi6n de Gobiemo celebr6 Vista Priblica el 15 de febrero de 201.7 en relaci6n
a la medida en referencia, habiendo solicitado previamente memoriales a las agencias
pertinentes. Durante Ia Vista Priblica se concedi6 la oportunidad de deponer a la Agencia
Estatal para el Manejo de Emergencias y Administraci6n de Desastres (AEMED), al
Cuerpo de Emergencias M6dicas, a la Policia de Puerto Rico, al Cuerpo de Bomberos de
Puerto Rico, a la Defensoria de las Personas con Impedimentos, y a la Administraci6n de
Rehabilitaci6n Vocacional. Ademds, se cit6 a la Vista Priblica, pero solicitaron ser
excusadas de la misma, la Asociaci6n de Padres de Ninos con Impedimentos (APM) y la
Asociaci6n de Personas con lmpedimentos, Inc. Asi tambi6& se le solicit6 memorial
escrito al Departamento de Justicia, la Oficina de Administraci6n y Transformaci6n de
los Recursos Humanos (OATRH), y la Oficina de Gerencia y Presupuesto (OGp).
Iguatnente, aunque presentes en la vista Publica, el cuerpo de Bomberos no se encontr6
preparado para emitir comentarios sobre la medida.

La Adminiskaci6n de Rehabilitaci6n Vocacional (en adelante, la ARV) someti6
sus comentarios sobre la medida mediante comparecencia a la Vista Priblica. Durante la
misma,la ARV testific6 que,la Ley Nrim. 112-93, segin enmendada, establece que la ARV
le debe ofrecer los servicios necesarios a las personas con impedimentos certificadas
elegibles, incluyendo a las que presentan impedimentos auditivos, para que 6stas puedan
prepiuarse, obtener o retener un empleo consistente con sus necesidades, fortalezas e
intereses. Como parte de los servicios ofrecidos por la ARV, se encuentra el servicio de
int6rpretes para las personas con impedimentos.

La ARV indica que la misma auspicia el servicio de int6rpretes como parte de los
servicios de rehabilitaci6n vocacional establecidos. Este servicio va dirigido a proveer el
apoyo necesario para propiciar la comunicaci6n del solicitante/consumidor, de manera
que pueda optimizar su proceso de rehabilitaci6n vocacional hacia la obtenci6n de una
meta de empleo, de acuerdo con sus fortalezas, prioridades, recursos, intereses,
inquietudes, habilidades rlnicas y la selecci6n informada. La ARV indica que, a trav6s del
lenguaje manual, deletreo, gestos, pantomima y otros, se transmite al consumidor sordo
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la hformaci6n hablada (voz a seflas). Tambi6n, se transmite verbalmente al oyente lo que
el consumidor indica por seflas (seflas a voz).

Seg{n la agencia, los servicios de interpretaci6n se utilizan para beneficio de los
solicitantes/consumidores de la ARV en los diferentes procesos de rehabilitaci6n, a tono
con sus necesidades y por solicitud de los Consejeros en Rehabilitaci6n Vocacional (CRV)
u otros profesionales de la agencia. Estos servicios son utilizados en entrevistas con el
CRV y otros profesionales de la agencia, evaluaciones, ajustes, adiestramientos,
entrevistas de empleo y otras actividades relacionadas al proceso de rehabilitaci6n
vocacional de los solicitantes/comunicadores sordos totales o parciales. Son ofrecidos
por Int6rpretes Cualificados (empleados de la agencia y los de las compafrias contratadas)
Ios cuales cuentan con las credenciales que les facultan para brindar un servicio de
calidad a las personas sordas facilitando la comunicaci6n con el oyente. A esos efectos,
un Int6rprete es aquella persona cuya preparaci6n y experiencia lo cualifican para
desempeflarse como enlace en la comunicaci6n entre la persona sorda y oyente
permitiendo que fluya la comunicaci6n entre un idioma gestual y uno hablado. La ARV
afirma que, conforme los principios 6ticos que rigen la profesi6n, el traductor (int6rprete)
protege la confidencialidad de lo que interpreta.

La ARV indica que las credenciales minimas que tienen estos profesionales pata
ejercer como Int6rpretes a personas Sordas son:

. Certificado de Interpretaci6n de Sefras Basico

. Certificado de Interpretaci6n de Seflas Lrtermedio
o Certificado de Interpretaci6n de Seflas Avanzado
. Interpretaci6n I, tr, III y IV
. Otros certificados de cursos de sefras religiosas, terminologia m6dica, y

pantomimas, entre otros.

La ARV trae las certificaciones anteriores a nuestra atenci6n para de esta forma
dejar claro que tomar cursos biisicos en lenguajes de sefras no es suficiente para ser
declarado int6rprete. En esa direcci6n, entienden importante que se tenga en perspectiva
que hay sordos con problemas cognoscitivos que le imposibilitan aprendizaje de seftas
formales, por lo cual los int6rpretes utilizan estrategias altemas de comunicaci6n que
promuevan la misma, como, por ejemplo: pantomimas, liminas, labio lectura, retratos,
dibujos, escritura, lectura y la combinaci6n de 6stas, entre otras.

Por otro lado, asegura que en Puerto Rico no existe un organismo oficial que haya
establecido un proceso para la otorgaci6n de una Certificaci6n a Int€rpretes en knguaje
de Seflas. Por lo anterior, la ARV se ha asegurado de que sus int6rpretes cuenten con las
credenciales necesarias para proveer estos servicios a la comunidad sorda que recibe los
servicios en su agencia.
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Por otro lado, la ARV encuentra meritorio destacar que la agencia implant6 el
sistema de comunicaci6n de video conferencia. Este sistema consiste de video
interpretaci6n remota intema. Por ejemplo, si una persona sorda se encuentra en una
instalaci6n de la agencia que no tiene la presencia fisica de un Int6rprete, se procede a
generar una llamada a trav6s de un tel6fono equipado con c6mara a otra instalaci6n
donde haya un int6rprete de lenguaje de sefras presente con el mismo equipo. Una vez
generada la llamada, la persona sorda puede ver al int6rprete a trav6s de la pantalla. El
int6rprete recibe la comunicaci6n a trav6s del audio y procede a interpretarle a Ia persona
sorda.

La ARV present6 adem6s una serie de preocupaciones sobre la medida respecto al
uso de la palabra "int6rprete" de forma intercambiable con "personal adiestrado en
lenguaje de seflas". Asi tambi6n, entre otras sugerencias, present6 que tomando en
consideraci6n que las Agencias de Seguridad son llamadas para atender situaciones de
emergencia, las cuales por lo general se canalizan mediante llamada telef6nica, pero que
para el caso de una persona sorda que resida sola se tienen que contemplar alternativas
de video para la interpretaci6n remota.

Por su parte, la Agencia Estatal para el Manejo de Emergencias y Administraci6n
de Desaskes y el Cuerpo de Emergencias M6dicas de Puerto Rico, a trav6s de Memorial
Explicativo suscrito por su entonces Director Ejecutivo, el Sr. Abner G6mez Cort6s, se
expres6 a favor de esta medida.l En especial en cuanto a la Agencia Estatal para el Manejo
de Emergencias y Administraci6n de Desastres, ya que, contrario al Cuerpo de
Emergencias M6dicas de Puerto Rico, la misma no tiene como requisito p,ra sus
empleados operacionales adiestramientos en el lenguaie de sefras. El mismo considera
que la misma agencia, y toda otra agencia de seguridad pdblica, debe tener a todos sus
empleados operacionales adiestrados, ya que la agencia misma cuenta con personal
impedido del habla y auditivo. Por ende, el que todos los empleados operacionales sean
adiestrados en el lenguaje de seflas, resultaria en fluidez de comunicaci6n necesaria antes,
durante y despu6s de una emergencia serd creada en la agencia.

Por ofro lado, Ia Policia de Puerto Rico, agencia predecesora al actual Negociado
de la Policia de Puerto Rico a trav6s de un memorial explicativo ofreci6 comentarios sobre
lapieza legislativa suscritos por su entonces Superintendente, Michelle M. Hemrindez de
Fraley, y aval6 la aprobaci6n del P. del S. 181. La entidad recomend6 que se enmiende eI
Articulo 1 de la medida para hacer referencia a la Ley N(m. 8-2017 titulada "Ley parala
Administraci6n y Transformaci6n de los Recursos Humanos en el Gobiemo de Puerto
Rico" que derog6 Ia ky N(m. 184-2004, seg{n enmendada. A su vez, recomienda que se

enmiende el Articulo 1 de la propia Ley N(m. 136-1996, antes citada, para que haga
referencia a la Oficina de Administraci6n y Transformaci6n de los Recursos Humanos

I La Ley Nr1m. 20-2017, segfn enmendada, conocida como "Ley del Departamento de Seguridad Pdblica de Puerto

Rico" fue aprobada con posterioridad a la presentaci6n de la medida ante nuestra consideraci6n y adscribe a las

entidades de seguridad pfblica bajo la sombrilla del Departamento de Seguridad Pfblica.
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del Gobiemo de Puerto Rico, que sustituy6 a la Oficina de Capacitaci6n y Asesoramiento
en Asuntos Laborales y de Administraci6n de Recursos Humanos (OCALARH). Adem6s,
expres6 que ya que esta medida aplica en el caso de las entidades gubernamentales que
menciona,6sta no les aplica. Esto fue expresado de la siguiente forma:

"Hacemos Ia salvedad de que esta medida no obliga a la Policia de Puerto
Rico a adiestrar a sus agentes del orden priblico en el curso del lenguaje de
sefras, no obstante, como aduj6ramos, contamos con un grupo de estos

[€stos], certificados en el mismo."

N6tese sin embargo, que la medida, segrin las enmiendas propuestas por
esta Comisi6n, si aplicaria al Negociado de la Policia de Puerto Rico.

Por su parte, la Defensoria de las Personas con Impedimentos, a trav6s de
Memorial Explicativo suscrito por su Defensor, Frank P6rez Concepci6n plantea, a modo
de sugerencia, que para deponer sobre eI tema se cite a la ahora Oficina de
Administraci6n y Transformaci6n de los Recursos Humanos en el Gobiemo de Puerto
Rico (antigua OCALARH) dado a que la misma es la oficina con el erpertise sobre los
detalles t6cnicos de la provisi6n de los cursos para int6rpretes de seflas para empleados
gubemamentales, asi como a las organizaciones sin fines de lucro que organizan a los
int6rpretes de sefias, como lo son el Puerto Rico Registry of lnterpreters for the Duf, qrrc
pudiesen "orientar y abundar sobre los requisitos minimos que deben cumplir los
int6rpretes de sefras...asi como otras asistencias t6cnicas que entendemos ser6n de gran
valor al presente esfirerzo."

Ademds, expres6 que mediante legislaci6n como 6sta, se han derrumbado las
barreras de actitudes para fomentar el entender, seruibilizar, integrar, y defender los
derechos de Ias personas con impedimentos. Por ultimo, fue descrita la esperanza que da
legislaci6n tal y como 6sta, en sus palabras "Si esto es una sefral de lo que depara el futuro,
estaremos m6s cerca de resolver esta problem6tica de una vez."

Por su parte, la Oficina de Gerencia y Presupuesto (en adelante, OGP) reconoce
la importancia de que las agencias gubemamentales cuenten con recursos capacitados en
el lenguaje de seflas para asistir a las personas que utilizan este lenguaje, 6stos tambi6n
necesitan de los auxilios del gobiemo y merecen ser tratados en la misma capacidad que
nosotros. Sin embargo, indica que:

[a]l evaluar la presente pieza legislativa, encontramos que la misma no
incluye cambios gerenciales sustanciales sobre las agencias concemidas; no
obstante, podria conllevar un impacto fiscal significativo para 6stas. Ahora
bien, si las agencias concemidas pueden sufragar lo propuesto con los
recursos disponibles y sin necesidad de asigrraciones presupuestarias
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adicionales no tendriamos objeci6n a la aprobaci6n de la medida bajo
consideraci6n.

Por otro lado, 6stos entienden que imponerle mediante ley Ia obligaci6n de
adiestrar a un personal especifico la restaria flexibilidad a 6stas para reaTizar cambios
conforme a sus necesidades y prioridades, asi como para organizar, asignar, y redistribuir
sus recursos existentes para llevar a cabo sus deberes ministeriales. Recalca que la medida
no dispone el origen presupuestario para llevar lo propuesto.

La OGP cotiza que el costo por empleado para los cursos del lenguaje varia entre
cuatrocientos veinte (M20) d6lares (Universidad Interamericana), quinientos noventa
($590) d6lares (Universidad de Puerto Rico) y novecientos veinte cinco ($925) d6lares
(Escuela de Educaci6n Continua de OATRH). Tambi6n recomienda r:na altemafiva; el
adiestramiento de los empleados por fases, por lo cual podria establecer un plan de
trabajo utilizando los recursos y el presupuesto disponible. Ademds, plantea que se

podrian desarrollar acuerdos donde los gastos puedan ser distribuidos entre las agencias,
o se provea un intercambio de talleres o curso entre entidades. Asimismo, sugiere que se

podria considerar incluir entre los requisitos para reclutar a nuevo personal en puestos
vacantes en el drea de manejo de emergencias que est6n certificados en el lenguaje de
sefras.

Finalmente, la Oficina de Adminiskaci6n y Transfomraci6n de los Recursos
Humanos del Gobierno de Puerto Rico (en adelante, la OATRH) favorece la medida y
dice "[q]ue las agencias antes descritas (las afectadas por la medida) tienen la funci6n y
el deber de proteger la vida y propiedad de todos los ciudadanos". La entidad afirma que
con la creaci6n de la Ley NriLrn. 136-L996, supra, intent6 proveer a las personas con
impedimentos auditivo servicios de interpretaci6n para que 6stos tengan igual acceso y
participaci6n en todos los programas, servicios y actividades que ofrece el gobiemo.

Actualmente, la OATRH ofrece a trav6s de Instituto de Adiestramiento y
Profusionalizaci6n de los Empleados del Gobiemo de Puerto Rico (en adelante, IDEA) un
"Programa de knguaje de Seflas" a nivel b6sico, intermedio y avanzado. El mismo tiene
el objetivo de capacitar y suplir a los empleados participantes los conocimientos y las
destrezas relativas a las t6cnicas de comunicaci6n de las personas con impedimentos
auditivos y el lenguaje manual. Tambidn ofrecen un adiestramiento tih,rlado "Repaso de
knguaje de Sefras", el cual le brinda la oportunidad al participante de repasar las
destrezas adquiridas en esta materia.

En su Memorial, la OATRH denota que en el Articulo 1 del Proyecto se establece
que los jefes de las agencias concernidas podr5n llevar a cabo acuerdos colaborativos con
otras instrumentalidades pfblicas o privadas, preferiblemente sin fines pecuniarios y que
dichos acuerdos deberiin establecerse en conformidad con la tey Nfrn. 18+2004, seglm
enmendada, conocida la "Ley para la Administraci6n de los Recursos Humanos en el
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Servicio Priblico2". No obstante, nos traen a nuestra atenci6n que el Boletin
Administrativo Nfm. OE -2017-021, emitido el 15 febrero de 2017 por el Hon. Gobemador
Ricardo Rossell6 Nevares, establece como politica priblica el promover la realizaci6n de
acuerdos interagenciales entre la Universidad de Puerto Rico y las agencias e

instrumentalidades de la Rama Ejecutiva. Por tal motivo, ordena a todas las agencias a

establecer como prioridad a la Universidad de Puerto Rico al contratar para recibir
servicios profesionales y de capacitaci6n.

Igualmente seflala que la Ley Nfm. 184, supra, fue derogada por [a [.ey Nfm. 8-
2017, segin enmendada, la cual establece como parte de las funciones del IDEA, el
desarrollo de un plan para establecer una alianza con la Universidad de Puerto Rico con
el fin de adiestrar y re.adiestrar a los empleados p(blicos. Adem6s, dispone que IDEA
deberd ampliar la oferta de servicios para el desarrollo de m6dulos de adiestramiento,
mediante acuerdos colaborativos con instituciones universitarias priblicas y privadas
aseditadas en Puerto Rico.

A estos efectos, la OATRH sugiere que se enmiende el proyecto para incluir su ley
habilitadora, asi como para reflejar la politica priblica actual del Gobiemo de Puerto Rico.

CONCLUSI6N

Es la politica priblica del Gobiemo de Puerto Rico el proteger a nuestros habitantes
en situaciones de emergencia o desastres que afecten al archipi6lago y proveer de la forma
m6s riipida y efectiva la asistencia necesaria asegurando la protecci6n. Luego de un
estudio minucioso de los comentarios y sugerencias recibidas por esta Comisi6n de
Gobiemo, hemos determinado que la medida ante nuestra consideraci6n cumple con el
prop6sito de equipar a los Negociados adscritos al Departamento de Seguridad Priblica
con las herramientas necesarias para de esta forma asegurarse que dicha protecci6n.sea
ofrecida de igual forma a todos los habitantes de Puerto Rico.

A tenor con lo anterior, la Comisi6n de Gobierno del Senado de Puerto Rico,
previo estudio y an6lisis, recomienda a este Alto Cuerpo la aprobaci6n del P. del S. 18L,
con las enmiendas contenidas en el entirillado electr6nico que le acompafta.

Respe tuosamente sometido

Hon A. Romero Lugo
Presidente
Comisi6n de Gobiemo

2 Posteriormente derogada
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LEY
Para afiadir un nuevo Artlculo 3; y reenumerar el actual Articulo 3 como 4 en la ky Nilm. 136-

1996, la cual establece que todas las agencias gubernamentales proveer6n uajntd4lrete
peraaladie$ted'o en leneuaie de sefias para que asista a las personas con impedimentos
auditivos que le impiden comunicarse oralmente, a frn de disponer sobre la obligatoriedad de
las agencias de seguridad prlblica que se describen en esta ky para que cuenten con personal
adiestrado en el lenguaje de sefras, a prop6sito de que puedan ser atendidos de manera
apropiada las personas sordas, con pirdida auditiva o impedimentos del habla; y para otros
fines relacionados.

EXPOSICI6U NB MOTIVOS

El lenguaje de seffas es una modalidad no vocal del lenguaje humano, surgida naturalmente a

travds de la comunidad sorda por la interacci6n de sus miembros en respuesta a una necesidad

innata, "la comunicaci6n". Esta, como cualquier lengua, permite el acceso directo a todas las

funciones lingiiisticas y cognoscitivas, posee dialectos y variables individuales y comparte

universales lingti(sticos con otros lenguajes orales, pero posee su propio vocabulario y sistema de

rcglas morfosint6cticas, sem6nticas y pragm6ticas, estando compuesta por elementos minimos

llamados par6metros forrnacionales.

La diferencia de los lenguajes de sefras con los orales es a nivel de su estructura, m6s no en

su funci6n, ya que esta no es producida ni percibida como los lenguajes hablados oralmente.

Decimos que el lenguaje de seflas es el lenguaje natural de las personas sordas porque dsta surge

de forma natural dentro de la constante interacci6n entre esta poblaci6n, en respuesta a su real
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condici6n de personas carentes en cierto grado del sentido de la audici6n, por lo cual sus canales

de emisi6n son corporales y espaciales y los de recepci6n visuales.

Las personas sordas nacen con la capacidad biol6gica del lenguaje intacta. Sin embargo, su

limilaci6n sensorial impide que puedan apropiarse del lenguaje oral que se habla a su alrededor.

La capacidad para desarrollar el lenguaje est6 presente, pero los datos que pueden activarla no

acceden de modo regular al cerebro, pues el canal auditivo estd bloqueado. El niflo puede captar

informaci6n por otros sentidos, donde comienza a construir sus propi:ls hip6tesis acerca del

mundo que lo rodea. Este proceso, sin embargo, es incompleto y no llega a permitir el desarrollo

del pensamiento ni de otras habilidades para procesar, almacenar y comunicar informaci6n

compleja sobre el mundo. Para ello necesitaria del contacto pletro con un lenguaje.

El lenguaje de seflas es fundamental en la vida de las personas sordas porque las lenguas son

simbolo de la identidad dtnica, representa la pertenencia de las personas carentes en cierto grado

de la audici6n a la comunidad sorda o a la poblaci6n de personas sordas. El lenguaje es uno de

los elementos b6sicos para el desarrollo cognoscitivo y social del ser humano, y por ser ello el

lenguaje natural de las personas sordas, facilita la apropiaci6n e interpretaci6n de los

conocimientos, de las costumbres sociales, de la cultura, entre otros. Al igual, permite a las

personas sordas adquirir individualidad e independencia, formando as( una identidad propia. La

persona sorda puede reconstruir el significado de las cosas y del medio con mfu seguridad,

logrando un nuyor grado de socializaci6n e interacci6n.

Por ser el lenguaje natural de las personas sordas, se constituye en el mejor medio de

instrucci6n y apropiaci6n del conocimiento (UNESCO 1995), pudiendo de esta forma, acceder a

niveles superiores de educaci6n. Facilita la apropiaci6n y comprensi6n del segundo lenguaje, ya

que es por medio de la primera lengua que las personas accedemos al segundo, lo que garantizard

que las personas sordas no continrien recibiendo aprendizajes mecdnicos.

Por otra parte, permite la participaci6n de las personas sordas en los distintos campos

sociales, pudidndose garantizar que paulatinamente en un futuro un nfmero mayor de personas

sordas pueda llevar las riendas de sus propias vidas, contribuyendo a su transformaci6n.

Es importante que las personas oyentes aprendan el lenguaje de seias, toda vez que p€rnite

un mayor y mejor conocimiento de las personas sordas en si, como personas, desechando de esta

forma la concepci6n cllnica y de rehabilitaci6n, gener6ndose un cambio de actitud. Esto permite
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mayor interacci6n social y comunicativa entre la familia oyente y el hijo sordo y rompe la brecha

de comunicaci6n que genera un distanciamiento con las personas sordas.

Se estima que. en Puerto Rico, actualmente, existen aproximadamente unas ciento treinta !
seis tnil (136,000) personas sordas, con pdrdida auditiva o impedimeltos del habla. Sin

embargo, esta poblaci6n no es bien atendida en distintas instancias al haber una cantidad muy

limitada de oyentes que conocen el lenguaje de sefias. Ciertamente, este grupo poblacional, al

igual que todos, est6 expuesto a sufrir emergencias.

Por ello, la presente legislaci6n propone se enmiende la l-ey Nrtn. 136-1996, la cual

establece que todas las agencias gubernamentales proveerdn un intdrprete para que asista a las

personas con impedimentos auditivos que le impiden comunicarse oralmente, a frn de disponer

sobre la obligatoriedad de las agencias de seguridad pfblica cuenten con personal adiestrado en

el lenguaje de seffas, a prop6sito de que puedan ser atendidos de manera apropiada las personas

sordas, con pdrdida auditiva o impedimentos del habla.

En especffico, se ordena al @iee- Nesociado del Cuerpo de

Bomberos dz Puerto Rico adiestrar a todos aquellos empleados que se entienda pertinente; al

Cuerpo de Emergencias M6dicas adiestrar todo aqu6l personal que preste servicio directo al

paciente; y a la Agencia Estatal para el Manejo de Emergencias y Administraci6n de Desastres,

adscritos Cstos al Deoa rtamento de Sepuridad Pilblica. adiestrar todo aqudl personal

operacion al Ne ociado de la Pnlicin de Puerto Rico adiestrar a toda aouel DCrsonal oue sual.r

Comisionado estbne pertinente.

No se puede p€rder de perspectiva que las agencias gubemamentales altes descritas llevan a

cabo funciones de gran envergadura para este pais. Proveen servicios antes, durante y despuds

de situaciones de emergencia para asegurar la protecci6n de la vida y propiedad de los

ciudadanos. En consideraci6n a que las personas con pdrdida auditiva o impedimentos del habla

no estdn exentas de sufrir eventualidades adversas, nos parece apropiado enmendar la Ley 1361

1996, antes citada, para los fines descritos.

DECRETASE PIOR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

A#ietilo Secci6n l.-Se aflade un nuevo Articulo 3 a la l-ey Nfm. 136-1996, que leereI

2 como sigue:
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I "Articulo 3.-A los fines de asegurar ln efectiva atenci6n de las personas sordns,

con pirdida auditiva o impedimentos del habla en casos de emergencia, las agencias de

seguridad prtblica adiestrardn al personal que se describe a continu4ci6n en el lenguaje

dz seftas, a saber:

(a) Nesociado dzl Cuemo d.e Bomberos de Puerto Rico - todo aquel personal

que el Ne del Cue de

2

J

4

5

6

7

8

9

Bombe ros e stime pertinente.

@46cie6 Nesociado del Cuerpo de Envrsencias

Mdd.icas de Puerto Rico- todo aqudl personal que preste senticio directo

al paciente.10

(b)

(c)t1

t2

\'/"

Desaslres Nesociado oara el Maneio de Emer gencrds t Afuninistracidn de

Desastres - todo aqudl personal operacional.

(d) Ne oc de la ue RJ - todo uzl rsonal uc el

Comisionado del Nepociado de la Policia de Puerto Rico estime

pertinente.

Los Comisionados de los Nepociados Sesuridnd antes mencionados. sepin

determine el Departamento dc Sesuridad Pilblica al quc estdn resDectivamente adscritos,

velardn Dor la evaluacidn peiddica del personal dcsiznado a recibir adiestramiento en

lensuaie de seft.as y la coordinacidn d.e educacidn continua periddica del mismo.

l4

15

16

t7

18

t9

20

2t

22

23

Se faculta al I-€- )-l f,,---^ )- D^-L^-^- -l ,'tJ-^^r^- Di^^,,.J.,^ )^, a1,.---^ )^*cw@r@tw

Frnerteneies MdCie6

c re tario dc I De o a rtanen to dz Sesuridad
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I Priblica a lM otorpar acuerdos colaborativos con la Universidad de Puerto

Rico y otras instrumentalidodes prtblicas o privadas, preferiblemente sin fines

pecuniarios, a fin de lograr la efectiva consecucidn de lo dispuesto en esta Ley. Estos

acucrdos colaborativos se establecerdn de conformidad a lo establecido en la k -184-

Mlz y Nilm. 8 -2017. sepiln conocida comt)

la " It t oara la Administraci6n v Transfo rmaci6n de los Recursos Humanos en el

Gobiemo dc Puerto Rico".

El Secretario dcl Departatnento de Sesuridad Pilblica deberd, ademns, velar por

la adouisicidn e imolementacidn de mitodos tecnol6zicos tales como los sistemas de

vidco conferenc ta DAfa tnter,Dretaci6n remota intenw, asi como la contrataci6n oara eI

2

3

4

5

6

7

I

9

l0

l1

t2

I-a aolicacidn de las disoosici ones contenidas m este Articulo, enfiendase el

adimtramiento ile oersonal, la adauisici1n de eauioos tecnol6cicos 1t contrataciln de

sensicias ile interoretact1n remota mediante oideo conferencia, estard suieta a la

diwonibilillad de fondos oara sufraear los mismos, seq n certifiauen la Oficina ile

Gerencin a toa la Autoridad de Asesoia Financiera u Aemcia Fiscal ile

Puerto Rico". La na de Gerencia v Presuouesto la Autoiilad ile Asesortau

14

15

t6

t7

18

t9

20

2t

aa

23

Financiera u Asencia Fiscal de Puerto Rico deberdn ser proactiaas en la identificaci1n de

los fondos necesarrcs DArA dar cumf) limiento a las disoosiciones aaui contenidas. Durante

el oerioilo de andlisis dcl DresuDuesto oara cada afio fiscal, deberdn realizar las cestiones

necesarias oara certiftcar la disponibilidad o no de los fondos necesarios hasta que se logre

dar cumolimiento a lo aoui dispuesto. Ademds eI Dmartamento de Sesuridad Piblica

ofrecimiento de estos servicios,
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1 realizar las tiones necesarias idcn utilizar de sus

aauellos aue

d ibles

se estimm necesaios DArA realizar el adiestramiento de oersonal. la

adauisici1n de eauioos tecnol1qicos u contr,'ataci6n de seroicios de intertretaci1n remota

2

3

4

5

6

7

8

9

median te uideo conferencia. "

A*fut*a Secci6n 2.-Se reenumera el actual Articulo 3 de la t-ey N m. 136-1996, como

Articulo 4.

I#lexle Secci6n 3.

iea

10 esta. k,+ Si cualouier cldusula. odrrafo, subodrrafo. oract6n. oalabra. letra. articulo.

11 disoosici6n. secci6n. subsecci6n. tttulo. caoitulo subca lo acdoite o oarte de esta l-ev fuera

t2 uc la resoluci6n dictamen o sentencia a tal

13 afectard. oeriudicard. ni invalidard el remanente dz esta Le,t El efecto de dicha sentencia

t4 uednrd limita&t a la cldus sub^,t.nfa aaniAn nntdhrn Ie orticulo

15 disoostci6n, secci6n, subsecci6n, titulo, caDitulo, subcapitulo, aaiDite o parte de la misma que

16 asi hubiere sido anuhda o declarada inconstitucional. Si la aolicaci6n a urut Dersona o d una

77 circunstancia de cualouier cldusula, odrrafo, subodrrafo, oraci6n oalabra, letra, articulo,

18 disposici6n, secc in, subsecci6n, titulo, caDitulo, subcapitulo, acdpite o parte de esta Lcy fuera

19 invalidada o declarada inconstitut:ional, la resoluci6n, dictamen o sentencia a lal efecto dictada

20 no afectard ni invalidard la aplicacidn dcl remanente de esta Lcy a aquella$ personas o

2l circunstancias en oue se pueda aplicar vdlidamente. Es la volwtad expresa e ineeuivoca de esta

22 Asamblea It islativa aue los tribwnles hnsg an lir Ins disoosicione s v la icaci6n de esta

23 Lev en la mayor med,ida oosible. a ue se dcie sin efecto- anule. invalidz. oe ri udiauz o declare
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I inconstitucional alsuno de sus partes, o aunque se deie sin efecto, invalid.e o dcclnre

2 inconstitucional su aplicaci6n a alswn persona o circunstancia.

3 Secci6n 4.- Vigencia

4 Esta Leu emoeztrd a feelr nooenta 00 dtas despuds de su aprobaci1n.
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AL SENADO DE PUERTO RICO:

Vuestra Comisión de Salud, previo estudio y consideración, recomienda la
aprobación del Proyecto del Senado 967, sin enmiendas.

ALCANCE DE LA MEDIDA

El Proyecto del Senado 967 tiene como finalidad establecer en el Departamento de
Salud un Registro de Personas con Enfermedades Cerebrovasculares en Puerto Rico, con
el fin de obtener datos fundamentales para el diagnóstico, tratamiento adecuado,
concienciación.

La medida detalla que, un incidente cerebrovascular, mejor conocido como un
derrame cerebral es causado cuando el flujo de sangre al cerebro se rompe o es
interrumpido. Los derrames cerebrales son la segunda causa de muerte a nivel mundial.
En Puerto Rico las enfermedades cerebrovasculares ocupan la quinta posición de
mortalidad. Existen dos tipos de enfermedades cerebrovasculares; estos son: el
isquémico, en donde un coagulo de sangre bloquea un vaso sanguíneo yios hemorrágicos
que ocurren debido a una ruptura de un vaso sanguíneo. Los pacientes que sobreviven
un derrame cerebral experimentan varios problemas físicos y de razonamiento, por
ejemplo: dificultad para hablar, problemas de memoria, parálisis, problemas de
equilibrio, emociones descontroladas, depresión, ansiedad, entre otros.

Los síntomas de un accidente cerebrovascular pueden ser identificados en algunos
casos, pero la mayoría de esos síntomas se presentan de manera súbita y sin aviso. Nueve
de cada diez casos son atendidos en las Salas de Emergencias de los Hospitales de Puerto
Rico. Por ende, es fundamental que se establezca un registro de las personas con
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enfermedades y accidentes cerebrovasculares en Puerto Rico para así tener una base de
datos que nos brinde la información precisa de esta población.

La medida concluye que no tener un registro de personas con enfermedades
cerebrovasculares podría ser la causa de que no se pueda crear una mayor concienciación
sobre cómo se podrían identificar los síntomas de un derrame cerebral.

ANÁLISIS DE LA MEDIDA

Para el estudio del P. del 5. 967, la Comisión de Salud solicitó memoriales
explicativos al Departamento de Salud, Oficina de Gerencia y Presupuesto (OGP) y
Recinto de Ciencias Médicas de la Universidad de Puerto Rico, Colegio de Médicos
Cirujanos y la Oficina del Procurador del Paciente (OPP).

El Departamento de Salud expresa que luego de revisar el contenido de la medida
y consultar con la Secretaría Auxiliar para la Promoción de la Salud endosan el mismo.
Mencionan que desde el punto de vista epidemiológico, los registros poblacionales de
enfermedades, en especial aquellos que recopilan información de enfermedades raras,
ayudan a proporcionar una visión clara de la magnitud de la carga de la enfermedad y
patrones de ocurrencia en un área geográfica específica.

Indican que los registros poblacionales deben tener propósitos claros e integrados
a acciones dirigidas a la promoción y prevención, incluyendo en estas acciones no solo al
sector de salud pública, sino a otros sectores interesados.

Mencionan que un registro requiere de recursos fiscales sustanciales para el
desarrollo, implementación y mantenimiento del mismo. Explican que el Proyecto de
Ley no contempla en el mismo la asignación de fondos para subvencionar el registro.
Detallan que en los lugares en los Estados Unidos en donde se han establecidos este tipo
de registro, las legislaturas estatales han asignados fondos para la subvención de los
mismos.

A manera de ejemplo, indican que en el estado de Florida, la Cámara de
Representantes asigna $200,000 anuales a la Universidad de Miami para el Registro de
Derrames Cerebrales. Señalan que en Puerto Rico existen iniciativas que cumplen con
estos fines y brindan información fidedigna sobre los eventos cerebrovasculares en
nuestra población.

Explican que en el 2009, se estableció un proyecto de colaboración entre la
Universidad de Miami y Puerto Rico para crear el Florida Puerto Rico Stroke Registry, el
cual es un registro voluntario entre hospitales de Florida y Puerto Rico. Para marzo del
2014, participaban 64 hospitales en Florida y 9 hospitales en Puerto Rico en la iniciativa
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de mejoramiento de calidad de la Asociación Americana del Corazón “Get with the
Guidelines Stroke”.

Indican que además de esta iniciativa, el Centro Dotal de Investigaciones de
Servicios de Salud de la Escuela de Medicina del Recinto de Ciencias Médicas de la
Universidad de Puerto Rico (en adelante Centro Dotal), maneja un sistema de vigilancia
cardiovascular, cada dos años, que incluye los eventos cerebrovasculares. En dicha
iniciativa, participan 21 hospitales en Puerto Rico y se recopila información de más de
500 indicadores.

El Departamento de Salud considera útil el registro propuesto en el P. del 5. 967.
Sin embargo, consideran que es imprescindible que se asignen los recursos económicos
suficientes y recurrentes para desarrollar el mismo. Recomiendan fortalecer la iniciativa
existente en el Centro Dotal, asignando los recursos necesarios para la inclusión del resto
de hospitales en Puerto Rico en su sistema de vigilancia. Explican que el Centro Dotal
cuenta con la arquitectura del sistema de vigilancia y los indicadores basados en
evidencia que se necesitan para poder tener una descripción detallada de este problema
en nuestra población.

En conclusión, el Departamento de Salud endosa el P. del 5, 967, sujeto a la
asignación de los recursos fiscales necesarios.

La Oficina de Gerencia y Presupuesto emitió memorial explicativo sin oposición
alguna. Indica que luego de analizar la medida entienden que la misma no dispone de
asignaciones presupuestarias ni asuntos de naturaleza gerencial o tecnológica que
corresponda al área de su competencia.

Explican que esto se debe a que lo propuesto recae sobre los deberes ministeriales
que le son otorgados al Departamento de Salud. Detallan que como parte de sus
funciones, tiene la obligación de prestar atención a todas las cuestiones que afecten a la
salud pública que se le encomienden y de publicar la información adecuada acerca de
enfermedades reinantes y epidémicas.

Detallan que el Departamento tiene la obligación de mantener aquellos servicios
de estadísticas vitales y aquellos que fueran necesarios para el desempeño de sus
funciones, y para la protección, cuidado, mejoramiento y conservación de la salud
pública.

Sugieren auscultar la opinión del Departamento de Salud, por ser el organismo
con peritaje en este asunto; y quien deberá evaluar su capacidad de desarrollar el Registro
dentro del presupuesto que le fuera asignado para el corriente Año Fiscal. Adelantan
que cualquier inversión, que a estos fines vaya a realizarse, deberá estar en cumplimiento
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con las medidas de disciplina presupuestaría establecidas por la Administración y el Plan
Fiscal.

Resaltan que el proyecto provee para que se impongan multas por el
incumplimiento de lo propuesto y que el dinero así obtenido sea transferido al
Departamento de Salud para que sean utilizados para cumplir con las responsabilidades
relacionadas con el Registro.

Advierten que su política pública no favorece la creación y extensión de fondos
especiales, ni de fuentes exclusivas de repago, ya que limitan la disponibilidad de
recursos para el Fondo General y la flexibilidad, tanto del Poder Ejecutivo como del
Legislativo, para la distribución de los recursos, según las necesidades programáticas y
los servicios a la ciudadanía.

Explican que mediante la Ley 26-2017, se enmendó la Ley Núm. 230 de 23 de julio
de 1974, según enmendada, conocida como la “Ley de Contabilidad del Gobierno de
Puerto Rico”, con el fin de atender que todos los fondos especiales estatales y otros
ingresos de las dependencias y corporaciones públicas sean depositados en su totalidad
en el Tesoro Estatal, bajo la custodia del Secretario de Hacienda o de la entidad bancaria
que éste determine adecuada. Indican que se faculta al Secretario de Hacienda a
determinar el orden de prioridad de los desembolsos de pagos con cargo a los fondos
especiales estatales y otros ingresos, conforme con el Presupuesto aprobado y el Plan
Fiscal. Mencionan que la Ley PROMESA también dispone para que el Plan Fiscal asegure
que los bienes, fondos o recursos de una instrumentalidad no sean prestados,
transferidos, o de otra forma utilizados para beneficiar a un territorio o a otra
instrumentalidad, salvo determinadas excepciones.

Finalmente brindan deferencia a la opinión del Departamento de Salud y el
Departamento de Hacienda.

La Oficina de Procurador del Paciente, emitió memorial explicativo en la que
endosa el Proyecto del Senado 967. Expresa que muchos de los eventos cerebrovasculares
se presentan de manera súbita y sin aviso. Explica que el presente proyecto busca que se
establezca un registro de las personas con enfermedades y accidentes cerebrovasculares
en Puerto Rico para así tener una base de datos que brinde la información precisa de esta
población.

Además, busca crear conciencia sobre cómo se podrían identificar los síntomas de
un derrame cerebral. Recalcan que lo principal sea la protección de la información de ese
paciente. Indican que muchos pacientes que pasan por estos eventos tienen una lenta
recuperación y pueden desarrollar muchos otros problemas. Por lo que expresan su
preocupación sobre cuan capacitados estén para dar su consentimiento, para formar
parte de este registro. Concluyen que aunque estos registros puedan ser de mucha
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utilidad para diferentes situaciones, la intimidad y la dignidad del paciente va por encima
de todo.

CONCLUSIÓN

Luego de evaluar la medida de referencia, entendemos que es una loable. Esta
iniciativa vela por la salud y el bienestar del pueblo, ya que ordena establecer en el
Departamento de Salud un Registro de Personas con Enfermedades Cerebrovasculares
en Puerto Rico, con el fin de obtener datos fundamentales para el diagnóstico, tratamiento
adecuado y concienciación.

A tenor con lo anterior, la Comisión de Salud del Senado de Puerto Rico, previo
estudio y consideración, recomienda la aprobación del Proyecto del Senado Número 967,
sin enmiendas.

Respetuosamente sometido,

Hon. Áng Mart’nez Santiago
Presiden e
Comisió d alud
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Referido a la Comisión de Salud

LEY

Para establecer en el Departamento de Salud un Registro de Personas con
Enfermedades Cerebrovasculares en Puerto Rico, con el fin de obtener datos
fundamentales para el diagnóstico, tratamiento adecuado, concienciación y otros
fines relacionados.

EXPOSICIÓN DE MOTIVOS

Un incidente cerebrovascular mejor conocido como un derrame cerebral es

causado cuando el flujo de sangre al cerebro se rompe o es interrumpido. Los derrames

cerebrales son la segunda causa de muerte a nivel mundial. En Puerto Rico las

enfermedades cerebrovasculares ocupan la quinta posición de mortalidad. Existen dos

tipos de enfermedades cerebrovasculares; estos son: el isquémico, en donde un coagulo

de sangre bloquea un vaso sanguíneo y los hemorrágicos que ocurren debido a una

ruptura de un vaso sanguíneo. Los pacientes que sobreviven un derrame cerebral,

experimentan varios problemas físicos y de razonamiento, por ejemplo: dificultad para

hablar, problemas de memoria, parálisis, problemas de equilibrio, emociones

descontroladas, depresión, ansiedad, entre otros.
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Los síntomas de un accidente cerebrovascular pueden ser identificados en

algunos casos, pero la mayoría de esos síntomas se presentan de manera súbita y sin

aviso. Nueve de cada diez casos son atendidos en las Salas de Emergencias de los

Hospitales de Puerto Rico. Por ende, es fundamental que se establezca un registro de las

personas con enfermedades y accidentes cerebrovasculares en Puerto Rico para así

tener una base de datos que nos brinde la información precisa de esta población. No

tener un registro de personas con enfermedades cerebrovasculares podría ser la causa

de que no se pueda crear una mayor concienciación sobre cómo se podrían identificar

los síntomas de un derrame cerebral.

DECRÉTASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

1 Articulo 1.- Esta Ley se conocerá y podrá ser citada como “Ley del Registro de

2 Personas con Enfermedades Cerebrovasculares en Puerto Rico”.

3 Artículo 2.-Se crea el Registro de Personas con Enfermedades Cerebrovasculares,

4 adscrito al Departamento de Salud, que será la entidad responsable de procesar,

5 analizar y divulgar la información relacionada en Puerto Rico. Este Registro mantendrá

6 una base de datos de todos los casos diagnosticados y los mismos de identificaran por

7 los tipos de enfermedades cerebrovasculares.

8 Artículo 3.-Será compulsorio que todo médico especializado que practique su

9 profesión en Puerto Rico, debe notificarlo trimestralmente al Registro de Personas con

10 Enfermedades Cerebrovasculares del Departamento de Salud, luego de que el paciente

11 le haya dado el consentimiento, según la Ley Pública Núm. 104-191 de 21 de agosto de

12 1996 mejor conocida como “Health Insurance Portability and Accountability Act

13 (HIPPA) of 1996.
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1 Artículo 4.- El Secretario del Departamento de Salud establecerá las reglas y

2 reglamentos que sean necesarios para implantar esta ley.

3 Artículo 5.- Los informes de los casos notificados al Registro de Personas con

4 Enfermedades Cerebrovasculares del Departamento de Salud en virtud a esta ley, serán

5 “confidenciales”. Disponiéndose que los mismos sean utilizados para estudios

6 estadísticos, investigaciones y fines educativos, siempre y cuando no se divulgue la

7 identidad del paciente.

8 Artículo 6.-El Secretario del Departamento de Salud podrá aceptar donativos para

9 ser utilizados en la prevención, tratamiento, educación, estudios e investigación.

10 Artículo 7.-Toda persona que viole las disposiciones de esta Ley o sus reglamentos

11 y convicta que fuere, será castigada con multa que no excederá de quinientos (500)

12 dólares. Los dineros así obtenidos, serán transferidos al Departamento de Salud y serán

13 utilizados exclusivamente para cumplir con las responsabilidades impuestas por esta Ley.

14 Artículo 8.-Los informes se notificarán al Registro de Personas con Enfermedades

15 Cerebrovasculares del Departamento de Salud, electrónica o manualmente, mediante

16 reportes diseñados y contendrán aquella información necesaria para el estudio y

17 seguimiento de estos casos.

18 Articulo 9.- Esta Ley comenzará a regir inmediatamente después de aprobada.
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AL SENADO DE PUERTO RICO:

I-a Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Rico, previo estudio y consideraci6n,
recomienda la aprobaci6n del Proyecto del Senado 1727, conlas enmiendas contenidas
en el entirillado electr6nico que se acompafia.

ALCANCE DE LA MEDIDA

El Proyecto del Senado 1127 tiene como finalidad establecer la Politica P(blica del
Gobierno de Puerto Rico en tomo al Albinismo y el Sindrome de Hermansky-Pudlak,
disponi6ndose que se establecer6 el acceso directo a proveedores y m6dicos especialistas,
asi como aquellos medicamentos, tratamientos, terapias y pruebas validadas
cienffficamente como eficaces y recomendadas para diagnosticar y tratar la condici6ru sin
necesidad de referido, autorizaci6n o pre-autorizaci6n del plan; ordenar al Departamento
de Salud crear y ejercer la politica prlblica, estableciendo un Registro de las personas que
padezcan la enfermedad con el fin de llevar estadfsticas oficiales y crear un perfil de los
casos que existan en Puerto Rico; y para otros fines relacionados.

I^a medida detalla que, el albinismo es una condici6n genEtica en la que hay una
ausencia congEnita de pigmentaci6n (melanina) de ojos, piel y pelo en los seres humanos
y causada por una mutaci6n en los genes. En Puerto Rico se han podido detectar 7 tipos
existentes de albinismo. En los Estados Unidos de Am€rica 1 de cada 1.7,000 personas
tiene algrln tipo de albinismo. El albinismo afecta a personas de todas las razas, estos
pacientes siempre tienen problemas de visi6ru muchoi son legalmente no videntes. Sin
embargo, la mayoria usan su visi6n para leer y no ut'rlizan el sistema Braille.

Es importante seflalar, que el Slnfuome de Hermansky-Pudlak (SFIP) es una forma
de albinismo causada por un solo gen y puede incluir trastomos hemorr6gicos, al igual
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que con patologias pulmonares e intestinales. l,as personas con HI5 (Hermansky-Pudlak
Syndrome, por sns siglas en ingl6s) tienden a desarrollar moretones con frecuencia, asi
como pueden experimentar hemorragias nasales o sangrado prolongado al cortarse.

En Puerto Rico se estima que una de cada 2000 persorurs tiene el albinismo
denominado Hermansky-Pudlak (HPS), el mds comrln en la Isla. Esto nos convierte en
eI pals con mayor cantidad de personas con este tipo de albinismo. El HI5, es una
condici6n gen6tica recesiva caracterizada por albinismo, nistagmos (movimiento de los
ojos), sangrado que puede ser leve a profuso causado por un defecto de las plaquetas a

las cudles les falta los cuerpos densos que son los portadores de los quimicos necesarios
para formar un codgulo, colitis granulomatosa y fibrosis pulmonar.

Segrin datos provistos por la Red del Slndrome de Herrnansky-Pudlak
(Flermansky-Pudlak Syndrome Network, Inc., por sus siglas en hgl€s), los albinos HI5
tipo 1 proceden del 6rea noroeste de la Isla, que incluye a Aguadilla, Mayagtiez, Moca,
Camuy, Hatillo y Arecibo. Mientras, que la mayorla de los casos del tipo 3 provienen del
Srea central del pais, especificamente Barranquitas, Naranjito y Aibonito. A pesar de los
datos recopilados por la organizaci6n, en Puerto Rico no existe un ceruio que revele el
ru1mero exacto de personas albinas.

Segrln el Programa de Enlermedades Hereditarias de Puerto Rico, las
complicaciones sistEmicas del SFIP son particulamente serias despu6s de la mediana
edad, incluyendo la fibrosis pulmonar, la colitis granulomatosa y las hemorragias. Se ha
reportado que la fibrosis pulmonar ocurre en alrededor de 30% de los pacientes con SFIPI,
resultado en muerte entre los 30 y 50 aiios de edad. [^a colitis granulomatosa y las
hemorragias graves tambi6n pueden ocasionan la muerte en 15% y 17% de los casos,

respectivamente, en las edades ya mencionadas. Actualmente no hay un tratamiento
especifico y efectivo para la mayor parte de las complicaciones graves de la enfermedad.

El Sistema de Vigilancia de Defectos Cong6nitos del Departamento de Salud de
Puerto Rico es un prograru estatal que, adem5s de identificar defectos anat6micos,
tambi6n realizan una vigilancia activa para identificar beb6s con albinismo desde enero
del 2003. I-a Red del Sindrome de Hermansky-Pudlak, explica que en Puerto Rico se le
conoce como 'I-a Capital Mundial del Albinismo y Cuna del Sindrome de Hermansky-
Pudlak", ya que tenemos la incidencia mds alta de albinos en todo el mundo. Ademds, de
los 13 tipos de albinismos descritos, siete se encuentran en Puerto Rico.

Ciertamente la poblaci6n de albinos enfrenta retos m6s all6 del acceso a servicios
de salud para monitorear su condici6n. El rechazo y el discrimen son algunos de los
obst6culos que enfrentan diariamente. Consientes de estas situaciones la Organizaci6n
de las Naciones Unidas (ONU) en la Asamblea General del 18 de diciembre de 2014,
proclam6 que cada 13 de junio se celebrara el Dia Intemacional de Sensibilizaci6n sobre
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Albinismo, con el fin de crean conciencia sobre la discriminaci6n que sufren las personas
albinas y los desafios que estos enfrentan.

La ONU tambi6n pretende recordar a las personas con esta condici6n que han sido
victimas de falsas creencias y actitudes supersticiosas que han fomentado su marginaci6n
y exclusi6n social alrededor del mundo. Puerto Rico debe unirse a los esfuerzos que
intemacionalmente se estSn llevando a cabo para erradicar la discriminaci6n y permitir
que los pacientes con albinismo vivan libres de prejuicios.

I-a medida concluye que, mediante la legislaci6n federal del Genetic lnfurmation
Noniliscrimination Act (GINA) se protege y establecen derechos a todo ciudadano para que
no se le discrimine por causa de algrln diagn6stico gen€tico; incluyendo solicitar los
servicios de un plan m6dico y empleo. C6ruono con lo establecido por el Congreso de
los Estados Unidos, es nuestro compromiso presentar legislaci6n para proteger a esta
poblaci6n.

A tenor con lo antes mencionado, esta Asamblea Legislativa reconoce la necesidad
de que el Gobierno de Puerto Rico desarrolle e implante su Pottica Priblica sobre el
albinismo. Es nuestro deber promover la educaci6n para eliminar la discriminaci6n hacia
esta poblaci6n. De esta manera, conhibuimos a mejorar la calidad de vida de nuestros
ciudadanos, brindando eficiencia y acceso a los servicios para niflos y adultos con
albinismo, incluyendo los pacientes del Slndrome de Hermansky-Pudlak.

ANALISIS DE LA MEDIDA

Para el estudio del P. del S. 1L27, la Comisi6n de Salud solicit6 memoriales
explicativos al Departamento de Salud, Administraci6n de Seguros de Salud (ASES),
Oficina de1 Procurador del Paciente, Red del Sindrome de Hermansky-Pudlak
(Hermansky-Pudlak Syndrome Network), Programa de Enfermedades Hereditarias de
Puerto Rico, Sistema de Vigilancia de Defectos Cong6nitos, Instituto de Estadlsticas,
Recinto de Ciencias M6dicas de la Universidad de Puerto Rico, Oficina del Comisionado
de Seguros y al Departamento de Educaci6n.

El Departamento de Salud luego de consultar con la Divisi6n de Control y
Prevenci6n de Enfermedades Cr6nicas, adscrita a la Secretaria Auxiliar de Salud Familiar
y Servicios Integrados, no endosa la aprobaci6n de la medida. Indican que el Albinismo
y el Sindrome de Hermansky-Pudlak no se encuentran entre las prioridades del Centro
para el Control de Enfermedades de gobierno federal de los Estados Unidos (CDC, por
sus siglas en ingl6s), ni dentro de las enfermedades consideradas como prioritarias para
el Departamento de Salud.

Sostienen que el establecimiento de sus prioridades estd basado las enfermedades
de mayor prevalencia en la poblaci6n (diabetes, enfermedades cardiovasculares,
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enfermedades respiratorias, obesidad, tabaquismo, Alzheimer, entre otras). Sus
prioridades tambi6n est6n guiadas, adem6s, por los fondos federales que reciben.

Traen a nuesfra atenci6n que el proyecto no hace una asignaci6n especial de fondos
suficientes y recurrentes p.ua su implementaci6n. Cualquier registro, sistema de
vigilancia o sistema de prestaci6n de servicios, por simple que sea, tiene efectos
presupuestarios sobre la agencia. Sostienen que ante la crisis fiscal que atraviesa el paIs,
complicada ahora con los estragos causados por el huracdn Maria, consider,unos
adecuado que se asignen de forma conservadora los fondos disponibles, dando siempre
prioridad a los servicios y funciones m6s importantes para la ciudadania

El Recinto de Ciencias M6dicas de la Universidad de Puerto Rico, acompa-ftan
sus comentarios con las recomendaciones de la Dra. Enid Rivera, Catedr6tica y Directora
Asociada de Hematologia PediStrica de la Escuela de Medicina del RCIvI, y quien ha
estudiado a fondo este tema y tiene un amplio conocimiento sobre la materia abordada
en esta medida.

Hacen la salvedad de que, en cuanto a aquellas recomendaciones que tengan algrln
impacto contributivo, presupuestario o fiscal, brindan total deferencia hacia la posici6n
del equipo fiscal del Gobemador, incluyendo el Departamento de Hacienda, Oficina de
Gerencia y Presupuesto, la Administraci6n de Servicios de Salud, Departamento de Salud
y la Autoridad de Asesoria Financiera y Agencia Fiscal (AAFAF). Sostienen que tales
recomendaciones estaren sujetas al andlisis de viabilidad fiscal, tributaria y
presupuestaria que hagan tales agencias.

l^a Administraci6n de Seguros de Salud (ASES), someti6 un memorial
explicativo donde reconoce la necesidad de establecer iniciativas que ayuden a mejorar
el acceso a medicamentos y tratamientos necesario para la calidad de vida de cada
persorvr. Comprenden los m6ritos de la medida de referencia. Avalan los mecanismos
ya existentes que atienden las necesidades de los pacientes de HI5. Explican que su
formulario de medicamentos se revisa constantemente para atemperarlo a nuevas
terapias en el mercado que resulten cllnica y econ6micamente ventajosas.

Sostienen que se han instruido varios comit6s (Phartnacy andTheropantics Committee
y el Pharmacy Benefts Firwncial Committee), de grupos interdisciplinarios que mediante un
riguroso proceso salvaguardan el acceso a los medicamentos mes costo efectivos para los
pacientes del PIan de Salud Vital. Explican que eI Plan de Salud de Salud del Gobiemo
de Puerto Rico es uno de Cuidado Dirigido (Mnnaged Care) lo que implica que se trabaje
un modelo con la intenci6n de reducci6n de costos al proveedor de servicios de salud, a
la vez que mejora la calidad del cuidado. Sef,alan que este modelo tiene al m€dico
primario como el proveedor que determina la necesidad m6dica del paciente para acceder
otros servicios m6s especializados, por Io que destacan que el prop6sito primario de pre-
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autorizaciones (PA) de medicamentos y tratamientos. Seflalan que mediante el PA se
determina la necesidad m6dica del servicio, logrando prever que el medicamento y eI
tratamiento a realizar no provoquen complicaciones de salud y que, en efecto, sean
eficaces para la condici6n que se proponen. Adem6s, explican, que tienden a tener un
efecto de contenci6n de costos como efecto secundario.

Manifiestan que ofrecer acceso directo a m6dicos, especialistas, medicamentos y
otros tratamientos rompe el modelo de cuidado (Managed Care) qre lleva a cabo ASES
hace 25 afios y consider.rn que es discriminatorio para el resto de la poblaci6n. Resaltan
que aprobar medicamentos sin PA, con alta probabilidad resultarS en un incremento
econ6mico considerable para el PSG. Segrln ASES, esto tendrla el efecto de que se podrla
provoclr el uso desmedido de medicamentos y esfudios costosos en pacientes para
quienes los mismos no son id6neos ni eficaces. Entienden que dado los recursos
limitados del PSG, es importante maximizar su utilizaci6n.

Indican que les preocupa la cantidad de proyectos de ley que intentan dar libre
acceso a cuidado de salud para diferentes condiciones; pues esto podda tener un impacto
econ6mico sin precedente para el I€G y dem6s privados, lo que llevaria a reducci6n de
servicios, aumentos de primas y de cc.pagos, entre otros. Concluyen que comprenden el
prop6sito de la medida, pero en estos momentos no consideran viable su
implementaci6n.

l^a Dra. Enid Rivera Directora Asociada de Hematologia Pediitrica de la Escuela
de Medicina del Recinto de Ciencias M6dicas de la Universidad de Puerto Rico, endosa
la aprobaci6n del P. del S. 1127 . lndica qu'e en el 1990 el Dr. Carl Witkop, junto al paciente
Carmelo Almod6var, evaluaron 693 puertorriqueflos con albinismo, de los cuales 495
resultaron tener HPS; lo que demostr6 que el 83% de los albinos en Puerto Rico tenlan
HI5. Que es una grave enfermedad que tiene necesidades de salud, de educaci6ry de
transportaci6n y de inclusi6n social. Sostiene que casi 30 affos despu6s del primer reporte
epidemiol6gico, estos pacientes han permanecido olvidados de casi todas las estructuras
o agencias de servicio. Considera que el P. del S. 1127 se constituye en un documento
hist6rico, para la poblaci6n HI,S de Puerto Rico.

En cuanto a los datos estadisticos, solicita que se establezca un censo sobre todos
los albinos en Puerto Rico, incluyendo los pacientes de HPS. Adem6s, que esos datos (sin
identificaci6n personal) sea accesibles para la planificaci6n de servicios prlblicos y
privados para esta poblaci6n. Tambi€n sefialan que en las actas de defunci6n del Registro
Demogrdfico debe incluirse el diagn6stico HI5 como causa de muerte. Explica que estos
pacientes mueren por fibrosis pulmonar, hemorragias, cencer de la piel, o fracturas por
caldas por ser ciegos, pero todo esto es causa indirecta del HI€. Afladen que la
implantaci6n de esto requiere educaci6n a m€dicos y profesionales de la salud,
administradores de hospitales y personal de apoyo; esto con el prop6sito de tener
estadlsticas correctas.
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De otra parte, sefialan Ia importancia de un diagn6stico temprano, para ello
considera necesario incluir Ia prueba gen6tica de HI'9I (el tipo m5s severo) a todos los
reciEn nacidos de Puerto Rico. De esta manera se identificar5n no solo los enfermos, sino
todos los portadores de este gen, quienes a su vez pudieran tomar decisiones informadas
sobre su futuro reproductivo. Sostiene que la tecnolo gia para rcalizar esta prueba ya
existe en Puerto Rico y se utiliza para diagnosticar o confirrrv[ pacientes. Menciona que
la Ley 84 de 19f17, obliga al estado a realizar pruebas de diversas enfermedades a todos
los recidn nacidos y tan solo hay que afradir esta condici6n al menri de pruebas a
realizarse.

Otra de sus recomendaciones va dirigida a promover el acceso r6pido y adecuado.
Para ello propone que el Departamento de Salud, ASES y los planes m6dicos privados,
adopten eI concepto de cuidado m6dico de adolescentes y adultos j6venes. Esto permite
extender el cuidado hasta los 35-40 affos con el modelo de servicios multidisciplinarios
similar a la cllnica pedi6kica. Explica que la clinica puede ser atendida tanto por
profesionales de adultos como por pedi6tricos, quienes son los que m6s experiencia tiene
aI momento en el manejo de HIIS en la Isla.

Detalla que actualmente, por motivos administrativot no se pueden atender
pacientes mayores de 22 affos. Siendo asi, las enfermedades cr6nicas de comienzo en edad
pedi6trica; son atendidas durante los primeros 21 affos de vida por especialistas
pedi6tricos que se convierten en expertos, a quienes aprecian padres y pacientes. No
existe una clfnica multidisciplinaria de adultos donde se pueda hacer una transici6n de
estos pacientes.

Considera que el acceso r6pido se facilita mediante la Cubierta Catastr6fica;
afraden que de nada vale tener los servicios, si su acceso requiere largas esperas por pre-
autorizaciones. Explican que los medicamentos que necesitan estos pacientes y que est6n
aprobados por ASES, NO aparecen en todos los libros de medicamentos, lo que crea
confusi6n entre los proveedores y le puede denegar el acceso ellos. Denunci rn que no se

estdn honrando las repeticiones de medicamentos de uso continuo, a pesar de que las
recetas cumplen con todos los requisitos. Sugiere que el Programa TRansCita debe estar
disponible para los pacientes ciegos.

Por otro lado, considera que a todos los profesionales de la salud debe requerlrsele
educaci6n continuada sobre HI€. Entienden que los cursos de Etica Gubernamental
deben incluir m6dulos sobre pacientes ciegos o con condiciones cr6nicas de salud e
inclusi6n social. A manera de ejemplo, explican que la mayorla de los pacientes HPS son
ciegos legales y los documentos de las oficinas gubernamentales y no gubernamentales,
son ilegibles para estos pacientes; por lo que entienden que cada oficina deberia tener de
manera accesible material impreso en letras grandes o Braille.
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Tambi6n explican que los permisos para protegerse del sol, tales como tintes de
cristales, no toman en consideraci6n que esta condici6n es permanente y exigen que todos
los afios se vuelva a solicitar. Entienden que en estos pacientes la duraci6n de dicho
permiso se debe extender de &5 afios. Consideran que, en Ias 6reas geogr6ficas de mayor
incidencia, se deben fomentar empleos u oficios en los que participe este grupo de
pacientes. Adem6s, solicita que la ropa que ya viene con protecci6n solar, sea exenta del
IVU para este grupo de pacientes.

El Departamento de Educaci6n de Puerto Rico favorece la aprobaci6n del P. del
S. 1127. Sefiala que el albinismo es una condici6n gen6tica en la que hay una ausencia
cong€nita de pigmentaci6n (melanina) de ojos, piel y pelo en los seres humanos y
causada por una mutaci6n en los genes. lndican que el sindrome de Hermansky-Pudlak
(SHP) es una forma de albinismo causada por un solo gen y puede incluir trastomos
hemorr6gicos, al igual que con patolo$as pulmonares e intestinales. Las personas con
SFIP tienden a desarrollar moretones con frecuencia, asi como pueden experimentar
hemorragias nasales o sangrado prolongado al cortarse.

Explican que segrln los datos provistos por la Red del SFIP, los albinos SFIP tipo
1 proceden del Srea noroeste de Ia isla que incluye a Aguadilla Mayagiiez, Moca,
Camuy, Hatillo y Arecibo. Mientras, que la mayoria de los casos del tipo 3 provienen
del Srea central del pais, especificamente Barranquitas, Naranjito y Aibonito. Resaltan
que, a pesar de los datos recopilados por la organizaci6ry en Puerto Rico no existe un
censo que revele el n(rmero exacto de personas albinas.

El Departamento no tiene reparo con la medida presentada y se encuentra en la
mejor disposici6n para proveer asistencia para la implementaci6n de la politica prlblica
para concienciar a la poblaci6n estudiantil, docente y no docente sobre la condici6n
conocida como albinismo y el sfndrome de Hermansky-Pudlak mediante seminarios.
AdemSs, seflalan que las enmiendas presentadas son c6nsonas con la filosofia educativa
del Departamento, esbozada en la Ley 85-2018 en la cual se establece lo siguiente: "Ez Ia
bilsqueila ile direcci6n y sentido, este enfoque flosofco ilebe fomentar la sensibilidad hacia el
projimo dentro de una dituimica que propenda las mds altas aspiraciones democrdticas, implicanilo
un alcjamiento ilel indioiilualismo" .

El Instifuto de EstadisHcas no provee un trasfondo del asunto objeto de
investigaci6n. Explican que los defectos cong6nitos son anomalias en la estructura,
funcionamiento o metabolismo del organismo a[ nacer. Seflalan que el albinismo es un
defecto cong6nito causado por un d6ficit en la producci6n de melanina que genera rrrvr
awencia de pigmentaci6n en la piel, cabello u ojos.

Mientras que el Sindrome de Hermansky-Pudlak es un tipo de albinismo,
especlficamente de cardcter 6culo cutdneo que se caracteriza por problemas intestinales,
de coagulaci6n y enfermedades pulmonares. Sostienen que hist6ricamente, se ha
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planteado que Puerto Rico tiene una alta tasa de personas con albinismo, pues mientras
en Am6rica del Norte y Europa una (1) de cada 12000-20,000 persorurs tiene esta
condici6n, en Puerto Rico dos (2) de cada 1Q000 personas la tienen.

Detallan que, en Puerto Rico, los indicadores estadfsticos sobre eI albinismo son
limitados, su fuente principal de informaci6n es el Sistema de Vigilancia y Prevenci6n de
Defectos Cong6nitos de Puerto Rico (SVPDC), creado baio la Ley Nrim. 351-2004. Segrln
informes publicados por el SVPDC arrojan la siguiente informaci6n sobre casos de
albinismo registrados entre los nacimientos vivos en Puerto Rico durante los perlodos
examinados:

Periodo No. Casos Prevalencia aI nacer por
1Q0(X) nacimientoe
vivos

200,U2007 42 7.69

2m+2008 49 2.02

200fi24fi 57 2.50

2008,-2072 56 2.63

2Att-2U15 38 2.07

Indican que el informe m6s reciente del SVPDC refleia la siguiente prevalencia
entre 2003 y 2015.

",E
Albinismen PuertoRico,20032015

(SistemdeVigilancia/ Prevenci6rde DefectoCong6nitode PuertoRico)o
8-sq.a
EE
E.T6F
3E

333

2 22222

1

2003 2004 2005 2006 2007 200a 2009 2010 2077 2012 2073 20L4 2075

Nos explican que en lo que a informaci6n estadlstica se refiere, el P. del S. 1127
haria 1o siguiente: (1) ordenaria al Departamento de Salud la creaci6n de un Registro de
las personas diagnosticadas con albinismo, incluyendo el Sfndrome Hermansky-Pudlak,
con tal de que existan estadisticas oficiales de los casos en Puerto Rico de personas con
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estas condiciones, y (2) ordenada que anualmente, el SVPDC someta un Informe al
Instituto de Estadisticas para an5lisis estadlstico y publicaci6n en tomo a estas
condiciones.

Consideran que ambas propuestas de por si les parecen razonables y legitimas
para levantar informaci6n necesaria sobre la poblaci6n con albinismo en Puerto Rico,
advierten que las mismas pudieran representar una duplicidad legal y administrativa
sobre el tema. Por un lado, el SVPDC, ente adscrito al Departamento de Salu4 de por sl
tiene el deber de "mantener un registro centralizado de defectos cong6nitos". Sostienen
que el SVPDC tiene el deber de publicar informes anuales sobre sus datos e

investigacioneq los que no siempre se han logrado publicar anualmente, si no que en
ocasiones han transcurrido dos y tres affos previo a su acfualizaci6n.

Entienden que la mejor polltica prlblica aI respecto en estos momentos serla
fortalecer el SVPDC para que pueda cumplir sus deberes anualmente, de manera que
exista informaci6n actualizada para identificar, atender y proveer los servicios necesarios
de esta poblaci6n. Consideran que el SVPDC debe mantener su enfoque, como hasta el
momento lo ha hecho, en la "prevalencia al nacer" como indicador de la ocurrencia de
defectos cong€nitos. Mencionan que de esta Asamblea Legislativa entenderlo necesario,
podria establecer los defectos especlficos que el registro del SVPDC debe incluir, pues si
bien los informes publicados hasta el momento incluyen el albinismo, no subdividen los
tipos de albinismo para reflejar, por ejemplo, la prevalencia en Puerto Rico del SHP.

Sobre el requisito de remitir estos informes al Instituto de Estadisticas, indican que
ya estd dispuesto en la Ley N(rm . 209-2N3; por lo que no tienen objeci6n con que se reitere
ese deber como parte de la politica ptblica general que establecerla el proyecto de
referencia. Aclaran que, esto ya constituye un deber legal cuyo cumplimiento el Instituto
procura a trav€s de la actualizaci6n peri6dica de su Inventario de Estadisticas.

Concluyen que no tiene rep:ros con los objetivos generales del P. del S. 1127. No
obstante, a nivel estadlstico, recomiendan que se prerinda del Artrculo 1(b) y que, en la
alternativa, se considere enmendar Ia Ley N(rm. 351,-20M para relorzar los deberes,
responsabilidades y recursos del Sistema de Vigilancia y Prevenci6n de Defectos
Cong6nitos en Puerto Rico.

l,a Oficina del Procurador del Paciente (OPP) endosa la aprobaci6n de la medida
de referencia. Consideran que es el M6dico que atiende al paciente quien est6 en mejor
posici6n para recomendar o brindar el tratamiento que necesita la persona.

Consideran que un aspecto positivo del proyecto es que busca establecer un
Registro de las personas que padezcan la enfermedad con el fin de llevar estadisticas
oficiales y cre.u un perfil de los casos que existan en Puerto Rico. Detallan que este tipo
de iniciativa es bien visto por la OPP, porque entienden que bien ejecutadas tienen un
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impacto positivo en Ia poblaci6n a la que sirven. Ademds, siendo Puerto Rico el lugar
con la incidencia m6s alta de albinos en todo el mundo, entienden pertinente la creaci6n
del Registro propuesto.

Indican que el Registro, ademds de elevar cifras y perfiles, debe tener tambiEn un
fin investigativo de tal mzrnera que podamos aportar en el desarrollo de nuevos
tratamientos a esta condici6n. Recomiendan que se incorpore un lenguaje que adopte o
promueva la investigaci6n como parte de las funciones del Regisko que se pretende
crear.

Por otro lado, les parece un paso correcto seguir la corriente mundial que
promueve la Organizaci6n de las Naciones Unidas (ONLI) quien proclam6 que cada 13
de junio se celebrara el DIa Intemacional de Sensibilizaci6n sobre Albinismo, con el fin
de crear conciencia sobre la discriminaci6n que sufren las personas albinas y tos desafios
que estos enfrentan. Reconocen que quienes sulren de esta condici6n tienen que lidiar
con los problemas de salud que causa la misma y, lamentablemente, con la burla y
rechazo de algunas persorvrs que desconocen sobre esta enfermedad. Sostienen que la
educaci6n es la herramienta m6s eficaz para combatir Ios estragos de la ignorancia.

l,a organizaci6n sin fines de lucro, Puerto Rico Induetriee for the Blind, Corp. est6
debidamente certificada a nivel federal y estatal, dedicada a proveer oportunidades de
adiestramiento y empleo a personas con diversidad funcional de modo que 6stos puedan
alcalrtz,at su independencia econ6mica. Acfualmente, gener.rn 113 oportunidades de
empleo, de las cuales 55 est6n ocupada por personas con diversidad funcional. PRIFB
est6 adscrito al programa AbilityOne, creado en 1977 pot el Congreso de los Estados
Unidos a trav6s del ltoits -Wagner - O'Day Act que establece que el Gobiemo de los
Estados Unidos debe adquirir con car6cter de preferencia los productos y/o servicios
provistos por personas con diversidad funcional

Explican que hist6ricamente, se ha planteado que Puerto Rico tiene una alta tasa
de personas con albinismo, en comparaci6n con otras regiones geogrdficas. Acfualmente,
le proveen empleo a cuatro (4) personas con albinismo. Reconocen que para esta
poblaci6n las posibilidades de empleo son limitadas. Han podido constatar, que ante la
falta de oportunidades de empleo tres (3) de ellos recurrieron al empleo agricola o la
industria de la construcci6n aun cuando el sol es contraproducente para su condici6n.
Indican que, para uno de sus empleados, PRIFB constituye la primera oportunidad de
empleo.

Mencionan que la poblaci6n de albinos enfrenta diversos retos: acceso a servicios
de salud, rechazo y discrimen. Esta problemdtica fue validada por sus participantes. A
esos efectos, mencionan que en la comunidad m€dica existe un desconocimiento
generalizado sobre la condici6n de albinismo, asl como sobre el HIIS, lo que produce
dificultad en el acceso a los seryicios m6dicos o pudiera inducir a errores involuntarios al
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momento de recetar medicamentos. Seffalan, a nulnera de ejemplo, que algunos m6dicos
que no conocen las particularidades de la condici6n suelen receptar medicamentos con
asPirina, aun cuando estos pudieran representar un riesgo para la salud del paciente.

De otro lado, en t6rminos de la disponibilidad de medicamentos, sostienen que
algunos no estdn disponibles en los inventarios de la farmacia, provocando que el
paciente tenga que esper.u al menos 1 o 2 dfas en lo que se consigue el medicamento.
Sobre los problemas de coagulaci6n de sangre, sostienen que generalmente los dentistas
refieren a los pacientes a especialistas para la limpieza bucal o la extracci6n de piezas.
Esto provoca que los tiempos de espera sean m6s extensos en comparaci6n con el resto
de los pacientes. Indican que ejemplo de esto, es que el tiempo de espera, pudiera
alcanzar hasta de 1 aflo, para una cita con un Dermat6logo.

En cuanto al acceso a servicios especializados o de diagn6stico, solo se realizan en
Centro M€dico de Rlo Piedras; y muchos de estos pacientes no tienen acceso a

kansportaci6n por lo que se dificulta el poder llegar a recibir los tratamientos. Sobre el
acceso a los servicios educativos, PRIB sefialan que muchos padres sobreprotectores, para
evitar que sus hijos sean victimas de la discriminaci6n, no los envlan a la escuela o
intemrmpen sus estudios en grados primarios.

Mencionan que ejemplo de esto, es uno de sus participantes que, aunque tenia el
deseo de culminar su cuarto afio, se cans6 de pelar con el sistema y solo termin6 un
noveno grado. Explican que el joven seflal6 que el sistema de educaci6n no le proveia el
equipo asistido necesario para poder hacer sus lecturas; tampoco podia apreciar lo que
escribian en la pizarra por Io que se tenia que acercar a esta siendo victima de burla por
parte de sus compafleros.

Denuncian que niflos y j6venes albinos son victima de burla o mofa, lo que ahora
es comfnmente conocido como bullying (acoso escolar). De acuerdo a sus testimonios,
no solo eran v{ctima de sus compafreros de clase, tambi€n de personal que trabajaba en
funciones docentes. Entienden loable Ia intenci6n Iegislativa de esta medida, haciendo
justicia a urn poblaci6n que pasa por desapercibida.

Seffalan que aunque pudieran existir dudas en tErminos del impacto fiscal que esto
pudiera traer consigo, esta es una medida de justicia social para una poblaci6n que en
ocasiones est6 oculta por temor aI discrimen y a la burla; que en ocasiones cuando recurre
a la comunidad m€dica son vfctimas de la incomprensi6n que causa el desconocimiento,
porque aunque tienen el deseo de educarse el sistema no le provee los acomodos
necesarios para ser exitosos, porque aunque tienen el deseo de superaci6n se enfrentan a
quienes realmente son impedidos, que son aquellos que no creen en su potencial de
desarrollo.
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Recomiendan aprobar el Proyecto del Senado 7727, tomando en consideraci6n
afiadir que Ia ]unta de Licenciamiento y Disciplina Medica incluya al menos cr6dito
compulsorio en la recertificaci6n de los m6dicos. Tambi6n consideran necesario que la
]unta Dental Examinadora incluya al menos 1 cr6dito compulsorio en la recertificaci6n
de los m6dicos. Asi como ordenar al Departamento de Salud que semestralmente realice
clinicas de salud en los epicentros donde se concentra la poblaci6n de albinos.

Mencionan que al declararse el 13 de junio de cada afio como el "Dfa de
Sensibilizaci6n sobre Albinismo" en Puerto Rico, se obligue al Departamento de
Educaci6ry asl como al Departamento de Salud a crear una campafia educativa a los fines
de concientizar a la poblaci6n general sobre esta condici6n.

Durante la celebraci6n de la Audiencia Priblica, invitaron a la Comisi6n a visitar
sus facilidades en Mayagiiez, para que constat6ramos Ia labor social que realizan, porque
creen en una economia inclusiva donde cada ciudadano tenga el mismo derecho,
indistintamente de su limitaci6n funcional, de acceder un empleo que le permita ser
autosuficiente. Asi las cosas, posteriormente la Comisi6n celebr6 una Inspecci6n Ocular
en sus inmediaciones. MAs adelante, exponemos los detalles de lo acontecido, tanto en la
Audiencia P(blica como en la Inspecci6n Ocular.

Ia Red Sindrome de Hermansky-Pudlak endosa la aprobaci6n del P. del S. 1127.
Mencionan que el albinismo es una condici6n que, aunque muy r.ua, se reconoce en todas
partes del mundo y en todas las razas. El albinismo puede incluir ausencia total o parcial
de pigmento en la piel, ojos y pelo; mientras que el sentido de la visi6n esta
significativamente disminuido. Esto implica el desarrollo de programas y estructuras
que fomenten Ia inclusi6n y participaci6n temprana de los albinos, para lograr et m6ximo
desarrollo de sus capacidades.

Explican que cuando la persona con albinismo, tambidn sulre hemorragias y en
algunos casos, fibrosis pulmonar o colitis granulomatosa; esa persoru tiene el Shdrome
Hermansky-Pudlak (FIPS por sus siglas en ingles). Brindan datos hist6ricos sobre el HIIS.
Adem5s, proveen informaci6n estadfstica sobre Ia prevalencia de la condici6n en Puerto
Rico, la cual surge en la Exposici6n de Motivos de la medida.

Explican que no existe un programa para dar continuidad de servicio a los
pacientes rnyores de 21 afros. Consideran que es indispensable su desarrollo, pues ahi
es cuando comienzan Ios retos mayores de salud, incluyendo la necesidad de un
trasplante de pulm6n. Mencionan que durante toda la vida estos pacientes tienen
mrlltiples retos, que deben ser atendidos o aliviados por el estado. A continuaci6ry nos
esbozan algunos de ellos:

Exigencia de reportes gen6ticos de la mutaci6n del paciente pediStrico, por parte
de planes m6dicos, a pesar de que hay pacientes con mutaciones desconocidas.

a
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r No honran las repeticiones de medicamentos de uso continuado, a pesar de estar
las recetas tener todos los requisitos para ello. Denuncian que el retraso en acceder
a medicamentos y servicios de salud apropiados deteriora y acorta la vida de los
pacientes.

o Los adultos HPS con la Reforma, invierten un promedio de 11-14 dias aI a-fro; solo
para solicitar referidos o pre-autorizaciones. (tesis de maestria Cavero et al 2001)

. Algunos planes m6dicos no incluyen en su recetario medicamentos esenciales para
control de hemorragias, aun siendo mds econ6micos y eficaces que los incluidos
en su listado de medicamentos autorizados.

o Falta de estrucfura de servicios preventivos o tratamiento temprano. Consideran
que el apoyo psicosocial es necesario a lo largo de toda la vida del paciente.

. Falta de la cubierta catastr6fica para los pacientes adultos.
o Se necesita promover la prevenci6n y tratamiento para la depresi6n y otras

condiciones de salud mental en estos pacientes.
o Falta de conocimiento sobre HIJS por proveedores de salud, situaci6n que

denuncian es una generalizada.
r Falta de sensibilidad del prlblico en general, incluyendo empleados de las distintas

agencias prlblicas y privadas.

I-a Red recomienda que se exija por lo menos, una hora de educaci6n continuada
sobre HPS para todas las profesiones de la salud; y tambi€n que forme parte de los cursos
que se brindan en la Oficina de Etica Gubernamental. Adem6s, consideran necesario, que
todos los centros de educaci6n superior incluyan educaci6n sobre aspectos generales de
albinismo y H['S. Mencionan la necesidad de un sistema de transportaci6n accesible para
estos pacientes, pues esta situaci6n limita su autonoda y aumenta su dependencia a
terceros. Concluyen, moskando su apoyo a la aprobaci6n del P. delS.1127 y marrifiestan
su esperanz:r de que este sea el primer paso para atender las multiples necesidades de
esta poblaci6n.

El Cenko de Adultos y Nifros con Impedimentos, Inc., (CANII), endosa la
aprobaci6n de la medida de referencia. Explican que ofrecen servicios de terapias al
Departamento de Educaci6n Especial, actualmente cuentan con alrededor de 5,000
participantes del Departamento de Educaci6n en 5 regiones; Mayagliez, Arecibo,
Morovis, San Germdn y Ponce. Seflalan que Puerto Rico es el PaIs que m6s pacientes
tiene con el Shdrome Hermansky-Pudlak con una prevalencia en la zona noroeste, de 1.

persona de cada 1,800 habitantes. Mientras que a nivel mund ia71, de cada17,000 personas
lo padecen. Aclaran que quienes padecen de HPS no lucen como los albinos normales, o
sea no tienen despigmentaci6n en la piel y en el cabello; ademds los albinos con HPS
sufren mucho de la visi6n. Una de sus caracter(sticas es la falta de plaquetas y de fibrosis
pulmonar. Sostienen que hay mucho desconocimiento sobre el Albinismo en Puerto Rico.

Mencionan que la organizaci6n de las Naciones Unidas (ONU) declar6 el 13 de
junio como el Dia Mundial de Sensibilidad sobre el Albinismo, en aras de evitar la
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discriminaci6n que promueve la marginaci6n y exclusi6n social. Considera que
concientizar un dla en el aflo no es suficiente, por lo que solicitan a la Comisi6n que
analice e investigue los servicios a los participantes del Departamento de Educaci6n
Especial. Finalmente, resaltan que la salud y Ia educaci6n van cogidas de la mano.
Finalmente, piden un trato digno a los estudiantes, pero en especial a los participantes
del Departamento de Educaci6n Especial que tienen Ia condici6n de Albinismo.

Ante tal solicitud, el7 de rr:.aruo de 2079, esta Comisi6n envi6 un Requerimiento
de Inlormaci6n al Departamento de Educaci6rL con el fin de que se nos proveyera
informaci6n sobre cu6ntos ni-flos padecen de la condici6n de albinismo bajo el Programa
de Educaci6n Especial del Departamento de Educaci6n, segrln las Regiones Educativas.
Al momento de presentar este informe, no se ha recibido respuesta.

VISTAS P0BLICAS, INSPECCIONES OCULARES Y RELJNIONES EIECUTTVAS

El 12 de febrero de 2Al9 se celebr6 una Audiencia Pfblica en el Sal6n de
Audiencias Miguel Garcia M6ndez. Los trabajos se Uevaron a cabo en tres (3) diferentes
paneles. El primero estuvo compuesto por el Recinto de Ciencias M6dicas de Ia
Universidad de Puerto Rico (representado por la Dra. Enid Rivera), Oficina del
Procurador del Paciente (representado por la Procuradora, Edna I. Dlaz de les(rs) y Red
Slndrome de Hermansky-Pudlak (representado por la Sra. Hilda Cardona). El segundo
panel fue conformado por pacientes con el Sindrome Hermansky Pudlak Syndrome
(representado por Maite Cortes, Cristina Cortes, Milagros Santiago y Marilette Ortiz).
Finalmente, en el tercer panel estuvieron presentes el Departamento de Salud
(representado por Dr. Miguel Valencia- Director Divisi6n Niffos de Necesidades
Especiales), Puerto Rico Industries for the Blind (representada por el Sr. fosean Feliciano
su Vice-Presidente Asuntos Corporativos y Cumplimiento) y el Centro de Adultos y
Niftos con Impedimentos, Inc.-CAMI (representado por la Sra. Maria Teresa Santiago

|uarbe- Directora).

Durante la vista prlblica las organizaciones y agencias proceden a leer sus
memoriales explicativos. Resaltamos que la Dra. Rivera mostr6 su amplio conocimiento
y expertise sobre el Herrnansky Pudlak Syndrome ([IPS), provey6 datos y estadisticas de
la condici6n. Finalmente agradece a la Comisi6n su sensibilidad al haber recibido un
grupo de pacientes con albinismo HI'S y haber cumplido su compromiso de generar un
proyecto que atienda bien a este grupo de pacientes, A preguntas del Presidente, Ia Dra.
Rivera aclara que solo se le permite atender a menores de edad, es decir pacientes
pedidtricos, por 6sta ofrecer sus servicios integrados dentro del Hospital Pedi6trico. De
otra parte, la OPP entiende que la falta de querellas responde a que los pacientes y sus
familiares desconocen de sus derechos y responsabilidades referente a la Oficina.
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Los Pacientes con Slndrome Hermansky Pudlak Syndrome (FIPS), estuvieron
representados por Maite Cortes, Cristina Cortes, Milagros Santiago y Marilette ftiz.
Estas ofrecieron su experiencia viviendo con HI5. Explicaron que no pueden conducir
vehlculos de motor pues son considerados ciegos legalmente. Compartieron sus
testimonios sobre las dfficultades para lograr acceso a servicios de salud y sobretodo el
desconocimiento de los mismos proveedores de servicios. AdemSs del problema para
referidos a especialistas y sub.especialistas. Tambi€n indicaron el reto que representa
para ellos poder insertarse en el mundo laboral y el discrimen que constantemente sufren.
Resaltaron la falta de herramientas y recursos legales para hacer valer sus derechos.
Reconocen que se trata de una condici6n permanente.

El 20 de febrero de 2019 se celebr6 la Primera Reuni6n Ejecutiva, a la cual
compareci6 el Recinto de Ciencias M6dicas de la Universidad de Puerto Rico, la
Procuradora del Paciente, la Divisi6n Ni-flos de Necesidades Especiales de1 Departamento
de Salud, Ia Administraci6n de Servicios de Salud (ASES) y el Centro de Puerto Rico para
Enf ermedades Hereditarias.

ASES discute los cambios del nuevo modelo de salud (Vitat) y los retos de su
implantaci6n, en.lo que se estabil2a el mismo. Tambi€n discute la posibilidad de atender
administrativamente varios aspectos contemplados en el Proyecto, para brindar acceso a
servicios de salud de manera m6s rdpida. Los presentes discuten la posibilidad de que
como parte del cernimiento neonatal, se realice a los nifros albinos la prueba de HI€.
Luego de un debate sobre ello, la Dra. Sulay Rivera, explica que la tecnologla utilizada en
estos momentos, no permite que la prueba de HI}S sea realizada con las dem6s, sino que
tiene que efectuarse de manera individualizada. Cuando se desarrolle un m6todo
eficiente, podria afradirse a las pruebas de cernimiento a los reci6n nacidos.

El Departamento de Salud habla sobre la prevalencia del HI5, explica como el
Sistema de Vigilancia del Departamento podria identificar a los pacientes, sin necesidad
de crear un registro, sino utilizar el Sistema que tienen operando. Sugiere que las cllnicas
multidisciplinarias se localicen en el Recinto de Ciencias M6dicas, fuera del Hospital
Pedi6trico, pues acfualmente su localizaci6n impide que se presten servicios a adultos.

El Recinto de Ciencias M€dicas (RCM) sugiere rcalizar pruebas a los padres de
nifros para identificar a las familias de alto riesgo. Finalmente, entre las partes se llega
aI consenso de evaluar incluir educaci6n continua sobre albinismo y HI5 como parte de
la Certificaci6n de M€dicos. De igu.al manera, se discute la posibilidad de parear Ias bases
de datos, para lograr mejores estadlsticas y reforzar el Sistema de Vigilancia.

Comparece el dem6grafo fos6 Antonio L6pez del Registro DemogrSfico, mediante
conferencia telef6nica; y discute la preocupaci6n de que los Certificados de Defunci6n no
est6n reflejando el albinismo ni HI'S como causa de muerte, 1o que afech las estad{sticas
reales y la manera adecuada de tratar el asunto. Se resalta la necesidad de adiestrar a los
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profesionales de la salud; asi como la importancia de documentar correctamente las
causas de muerte en el Certificaci6n de Defunci6n. I-as partes acuerdan convocar urul
pr6xima Reuni6n Ejecutiva, a celebrarse en la Oficina de ASES.

Asl las cosas, el 5 de marzo de 2079,Ia Comisi6n de Salud celebr6 una Segunda
Reuni6n Ejecutiva, en las facilidades de ASES. A la misma, asistieron representantes del
Recinto de Ciencias M6dicas de la Universidad de Puerto Rico, Procuradora del Paciente,
Divisi6n Nifios de Necesidades Especiales del Departamento de Salud, ASES, Centro de
Puerto Rico para Enfermedades Hereditarias y del Registro Demogrdfico.

Los presentes discuten la necesidad de registrar en el Sistema de Vigilancia del
Departamento de Salud a los pacientes de HI€. Ademds, se explic6 que, en estos
momentos, no tenemos en t6rminos de costo-efectividad, el mEtodo adecuado para
realizar la prueba a reci6n nacidos como parte del cernirniento neonatal. Se eval(ra la
manera de identificar a los menores con HI,S como nifios con necesidades especiales para
efectos de beneficios de salud, lo que permitiria mantenerlos en la cubierta hasta los 21

afios de edad.

De otra parte, se resalta la necesidad de que desar:rollemos polltica p(blica, toda
vez que la mayoria de pacientes de HIIS son puertorriquefios. Por lo tanto, promover la
educaci6n a profesionales de la salud, recaerla en Puerto Rico. Igu.almente, debemos
diseflar los Protocolos para trabajar con los pacientes. Adem6s, denuncian los presentes
que los pacientes con planes m6dicos comerciales, enfrentan problemas y reacciones
adversas ante el cambio de medicamentos. Incluso han eliminado de sus listas
medicamentos mucfusimo m6s econ6micos, en cambio afraden otros m6s costosos.

El dem6grafo |os6 Antonio L6pez del Registro Demogr6fico, nos explica el
funcionamiento del registro y lo referente a las causas de muerte en Puerto Rico. Sin
embargo, sefiala que el Registro es la riltima etapa, pues recibe la informaci6n de
familiares, funerarios y cllnicos. Reconoce que actualmente, se desconocen las
verdaderas defunciones anuales relacionadas con HI5, no se tienen documentadas.
Adem6s, representantes del Departamento de Salud indican que se encuentran revisando
el Reglamento de tintes de autos junto a DTOB por lo que estdn en posici6n de a-ffadir el
albinismo como parte de las condiciones que no necesitan recertificar su autorizaci6n
anualmente.

Finalmente, la Comisi6n de Salud concede 60 dias a ASE$ para que evahie el
asunto junto a la Dra. Enid Rivera y representantes de las aseguradoras. Estos deblan
verificar la posible implantaci6n de protocolos estandarizados para atender a los
pacientes y verificar que aspectos pueden ser resueltos con ajustes administrativos.
Cuando obtengan los datos, someter6n sus conclusiones por escrito. El termino
concedido venci6 el 5 de mayo de 2019; y al momento de someter el Informe de referencia,
la Comisi6n no habia recibido los datos.
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Para el29 de marzo de 2019 se refne la Comisi6n en una Vista Ocular celebrada
en las instalaciones de Puerto Rico Industries for the Blind (PRIB), en Mayagiiez y en el
Centro de Adultos y Nifios con Impedimentos Inc., en Isabela. A la misma compareci6
el Departamento de Salud, la Oficina del Procurador del Paciente y la Administraci6n de
Rehabilitaci6n Vocacional.

Se hizo un recorrido por ambas instalaciones. En PRIB son responsables de
fabricar los uniformes, abrigos, bultos y demds arHculos que utilizan las Fuerzas
Armadas de los Estados Unidos y otras agencias federales. Reconocemos la importancia
de instituciones como PRIB, quienes brindan oportunidad de empleo a pacientes con
discapacidad intelecfual y otros impedimentos flsicos; que muchas veces representa su
fnica experiencia laboral. Adem6s de conocer las facilidades, la Comisi6n pudo tener un
aparte con empleados, especificamente con un paciente de IIPS. Este coment6 y citamos:
"me siento bien contento ile poiler trabajar y ast pofur sufragar los costos de mis meilicnmentos y
tratamientos" .

Posteriormente, la Comisi6n traslad6 sus trabajos al Municipio de Isabela, en las
inmediaciones del Centro de Adultos y Niflos con Impedimentos (CANII). Pudimos
observar el 6rea de gimnasio, donde un terapista ofrecia sus servicios. Tambi6n pudimos
visitar el Srea de la piscina, el cuarto de sensibilidad; y Ias m6quinas de oxigenaci6n
hiperb6rica, que al momento no esten operando porque ninguna aseguradora cubre ese
servicio.

CONCLUSION

Luego de evaluar Proyecto del Senado 1127,|a Comisi6n de Salud, recomienda
favorablemente la aprobaci6n de la misma. Reconocemos que promulgar politica p(blica
para brindar fiulyor acceso a servicios de salud a los pacientes del Stndrome de
Hermansky-Pudlak, es una acci6n de justicia social.

De la informaci6n recopilada durante el proceso investigativo podemos resumir
que, en efecto, existe gran prevalencia en la Isla del Sindrome de Hermansky-Pudlak. Las
estadfuticas demuestran que Puerto Rico es el lugar donde mayor nrimero de pacientes
han sido diagrrosticados con esta condici6n. Nos corresponde desarrollar polttica p(rblica
dirigida a atender las necesidades de estos, independientemente de que no se encuentre
entre las prioridades del Centro para el Control de Enfermedades (CDC).

En consideraci6n a las reuniones ejecutivas, inspecciones oculares y la vista
p(rblica que celebramos, hemos acogido recomendaciones y sugerencias que amplian el
alcance de la medida. De esta rurnera reafirm.unos la politica de la presente
Administraci6n para brindar mayor acceso a servicios de salud.
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A tenor con lo antes expuesto, la Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Rico,
previo estudio y consideraci6n, recomiendan la aprobaci6n del Proyecto del Senado
Nrimero 1127, cor. las enmiendas contenidas en el Entirillado Electr6nico que se

acompafia.
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Respetuosamente sometido,

Hon. ez Santiago
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Refendo ala Cnmisi6n de Salud

LEY
Para establecer la Politica Priblica del Gobierno de Puerto Rico en tomo al Albinismo y

el Sindrome de Hermarsky-Pudlak, disponi6ndose que se establecer6 el acceso
directo a proveedores y m6dicos especialistas, asi como aquellos medicamentos,
tratarnientos, terapias y pruebas validadas cienHficamente como eficaces y
recomendadas para diagnosticar y tratar Ia condici6ry sin necesidad de referido,
autorizaci6n o pre-autorizaci6n del plan; ordenar al Departamento de Salud
crear y ejercer la politica priblic4 estableciendo un Registro de las personas que
padezcan la enfermedad con el fin de llevar estadisticas oficiales y crear un perfil
de Ios casos que existan en Puerto Rico; y para otros fines relacionados.

EXPOSICI6N OT MOTTVOS

El albinismo es una condici6n gen6tica en la que hay una ausencia cong€nita de

pigmentaci6n (melanina) de ojos, piel y pelo en los seres humanos y causada por una

mutaci6n en los genes. En Puerto Rico se han podido detectar 7 tipos existentes de

albinismo. En los Estados Unidos de Am6rica 1 de cada 1.7,000 personas tiene algrln

tipo de albinismo. El albinismo afecta a personas de todas las razas, estos pacientes
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siempre tienen problemas de visi6r; muchos son legalmente no videntes. Sin embargo,

la mayorla usan su visi6n para leer y no utilizan el sistema Braille.

Es importante seflalar, que el Slndrome de Hermansky-Pudlak (SHP) es una

forma de albinismo causada por un solo gen y puede incluir trastomos hemorr6gicos, al

igual que con patologias pulmonares e intestinales. l,as personas con HIIS (Hermansky-

Pudlak Syndrome, por sus siglas en ingl€s) tienden a desarrollar moretones con

frecuencia, asl como pueden experimentar hemorragias nasales o sangrado prolongado

aI cortarse.

En Puerto Rico se estima que una de cada 2,000 persorurs tiene el albinismo

denominado Hermaruky-Pudlak (HPS), el m6s comfn en la Isla. Esto nos convierte en

el pais con mayor cantidad de personas con este tipo de albinismo. El HI5, es una

condici6n genetica recesiva caracterizada por albinismo, nistagmos (movimiento de los

ojos), sangrado que puede ser leve a profuso causado por un defecto de las plaquetas a

las cu6les les falta los cuerpos densos que son Ios portadores de los qulmicos necesarios

para formar un co6gulo, colitis granulomatosa y fibrosis pulmonar.

Segrin datos provistos por Ia Red del Sindrome de Hermansky-Pudlak

ftIermansky-Pudlak Syndrome Network, Inc., por sus siglas en ingl6s), los albinos HI5

tipo 1 proceden del Srea noroeste de la Isla, que incluye a Aguadilla Mayagtiez, Moca,

Camuy, Hatillo y Arecibo. Mientras, que la mayoria de los casos del tipo 3 provienen

del Srea central del pais, especificamente Barranquitas, Naranjito y Aibonito. A pesar de

los datos recopilados por la organizaci6n, en Puerto Rico no existe un censo que revele

el n(rmero exacto de personas albinas.

Segln el Programa de Enfermedades Hereditarias de Puerto Rico, las

complicaciones sist6micas del SFIP son particularmente serias despu6s de la mediana

edad, incluyendo la fibrosis pulmonar, la colitis granulomatosa y las hemorragias. Se

ha reportado que [a fibrosis pulmonar ocurre en alrededor de 30% de los pacientes con

SHPI, resultado en muerte entre los 30 y 50 aflos de edad. La colitis granulomatosa y

las hemorragias graves tambi6n pueden ocasionar la muerte er.'[.So/o y 17% de los casos,

respectivamente, en las edades ya mencionadas. Actualmente no hay un tratamiento
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especlfico y efectivo para la mayor parte de las complicaciones graves de la

enfermedad.

El Sistema de Vigilancia de Defectos Cong6nitos del Departamento de Salud de

Puerto Rico es un programa estatal que, ademAs de identificar defectos anat6micos,

tambi€n realizan una vigilancia activa para identilicar beb6s con albinismo desde enero

del 2ffi3. La Red del Slndrome de Hermansky-Pudlak, explica que en Puerto Rico se Ie

conoce como "La Capital Mundial del Albinismo y Cuna del Sindrome de Hermansky-

Pudlak", ya que tenemos la incidencia m6s alta de albinos en todo el mundo. Ademd+

de los 13 tipos de albinismos descritos, siete se encuentran en Puerto Rico.

Ciertamente la poblaci6n de albinos enfrenta retos m5s alle del acceso a servicios

de salud para monitorear su condici6n. El rechazo y el discrimen son algunos de los

obsteculos que enfrentan diariamente. Consientes de estas situaciones la Organizaci6n

de las Naciones Unidas (ONU) en la Asamblea General del 18 de diciembre de 201.4,

proclam6 que cada 13 de junio se celebrara el Dla Intemacional de Sensibilizaci6n sobre

Albinismo, con el fin de crean conciencia sobre la discriminaci6n que sufren las

personas albinas y los desafios que estos enfrentan.

La ONU tarnbi6n pretende recordar a las personas con esta condici6n que han

sido vlctimas de falsas creencias y actitudes supersticiosas que han fomentado su

marginaci6n y exclusi6n social alrededor del mundo. Puerto Rico debe unirse a los

esfuerzos que internacionalmente se estAn llevando a cabo para erradicar la

discriminaci6n y permitir que los pacientes con albinismo vivan libres de prejuicios.

Mediante la legislaci6n federal del Genetic lnprmation Noniliscrimination Act

(GINA) se protege y establecen derechos a todo ciudadano para que no se Ie discrimine

por causa de algln diagn6stico gen6tico; incluyendo solicitar los servicios de un plan

m6dico y empleo. C6ruono con 1o establecido por el Congreso de los Estados Unidos,

es nuestro compromiso presentar legislaci6n para proteger a esta poblaci6n.

A tenor con lo antes mencionado, esta Asamblea l,egislativa reconoce la

necesidad de que el Gobiemo de Puerto Rico desarrolle e implante su Polltica Prlblica

sobre el albinismo. Es nuestro deber promover la educaci6n para eliminar la
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discriminaci6n hacia esta poblaci6n. De esta manera, contribuimos a mejorar la calidad

de vida de nuestros ciudadanos, brindando eficiencia y acceso a los servicios para niflos

y adultos con albinismo, incluyendo los pacientes del Sindrome de Hermansky-Pudlak.

DECRE"TASE PORLA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

I Artrculo 1.- Se establece Ia Polltica Prlblica del Gobierno de Puerto Rico en tomo

2 al Albinismo y el Sindrome de Hermansky-Pudlak

a) Que la Administraci6n de Seguros de Salud de Puerto Rico (ASES) y los

planes de salud privados incluyan en su cubierta el albinismo y los trastomos

gen6ticos que pueden causarlo a todos los que padezcan de esta condici6o

s disponi€ndose que se establecer6 el acceso directo a proveedores y m€dicos

especialistas, asf como aquellos medicamentot tratamientos, terapias y pruebas

validadas cienUficamente como eficaces y recomendadas para diagnosticar y tratar la

9 condici6n y los trastornos gen€ticos de acuerdo con las necesidades especificas del

10 paciente, sin necesidad de referido, autorizaci6n o pre-autorizaci6n del plan.
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15 b) Se ordena al Dmartamento de Salud. aue. mediante el ReqBtro de Defectos Canaem tos,

16 se subilioidnn los tipos de albinismo para incluir el Sindrome ile Hermanskv-Pudlak,

17 Ademds, deberd tomar las acciones administratioas corresoondien tes oara aue en los

18 certificadas de defunci6n del Recistro Demosrdfico se incluaa el dia stico del Sindrome de
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I Hermanskv-Pudlak, como pincioal causa ile muerte, causa contribuaente o secunilaia,

2 sesin sea el caso.

c) Anualmente, el Sistema de Vigilancia de Defectos Cong6nitos de Puerto Rico

del Departamento de Salud someterd un irrforme aI Instituto de Estadlsticas de

Puerto Rico para su an6lisis estadistico y publicaci6n correspondiente. Copia de tal

informe debe ser radicado simult5neamente en las Secretarias de la Asamblea

Legislativa

d) Se ordena a la Oficina del Comisionado de Seguros fiscalizar y asegurar el

cumplimiento de esta Ley. Ser6 deber ministerial del Comisionado de Seguros,

l0 adoptar medidas necesarias para hacer valer las disposiciones de esta legislaci6n.

I I e) Se declara el dfa L3 de junio de cada aflo como el "DIa de Sensibilizaci6n sobre

12 Albinismo" en Puerto Rico.

13 f) Se ordena a1 Departamento de Educaci6n y al Departamento de Salud

14 promover actividades educativas dirigida a estudiantes y a profesionales de la salud,

15 durante el L3 de junio de cada afio, en celebraci6n del DIa de Sensibilizaci6n sobre

16 Albinismo

17 g) Se faculta al Procurador del Paciente a intervenir y multar a quienes violen las

18 disposiciones de esta l.ey

19 Ar(culo 2.- La Administraci6n de Servicios de Salud (ASES) incluir6 dentro de

20 los servicios de salud que ofrece el Gobierno, lo que establece esta ky. No obstante,

-0t

21 reconociendo las obligaciones contractuales existentes de la Administraci6n de
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1 Servicios de Salud lo aqul requerido formar6 parte del pr6ximo contrato de servicios

2 de salud que el Gobierno de Puerto Rico ofrecerS.

3 Articulo 3.- Se autoriza al Secretario del Departamento de Salud del Gobiemo de

4 Puerto Rico y al Comisionado de Seguros a aprobar la reglamentaci6n necesaria para

5 llevar a cabo lo dispuesto en la presente Ley.

6 Articulo 4.- Se ordena al Departamento de Salud que establezca un acuerdo

7 colaborativo con el Recinto de Ciencias M6dicas de la Universidad de Puerto Rico,

8 para crear un proceso especial de apoyo, para lograr un acceso adecuado y oportuno

9 a especialistas y subespecialistas y acceso temprano a las pruebas, evaluaciones y

10 tratamiento m€dico indicado. Las familias que demuestren ser m6dico-indigentes,

11 serdn atendidas de manera preferente.

12 ArHculo 5.- Cldusula de Separabilidad

13 Si cualquier palabra o frase, inciso, oraci6n o parte de la presente Ley fuera

14 declarada nula o inconstitucional por un tribunal de jurisdicci6n competente, tal

15 sentencia o resoluci6n dictada al efecto no invalidard o menoscabar6 las demds

16 disposiciones de esta Ley.

17 Articulo 3.- Vigencia

18 Esta Ley entrar6 en vigor inmediatamente despu6s de su aprobaci6n.
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INFORME POSITIVO

(J de junio de 2019

AL SENADO DE PI,JERTO RICO:

l,a Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Rico previo estudio y consideraci6ry
recomienda la aprobaci6n del Proyecto del Senado 1175, con las enmiendas contenidas
en el entirillado electr6nico que se acompafra.

ALCANCE DE LA MEDIDA

El Proyecto del Senado 1175, propone afradir un nuevo p6rrafo al inciso (b) del
ArHculo 9 de la Ley N(rm. 194-2000, segrln enmendada, conocida como "Carta de
Derechos y Responsabilidades del Paciente" a los fines de requerir a los m€dicos discutir
con sus Pacientes los riesgos asociados a la utilizaci6n de fdrmacos basados en opioides
antes de prescribir el medicamento recomendado; y para otros fines relacionados.

De la Exposici6n de Motivos se sustrae que los opioides, en ocasiones llamados
narc6ticos, son un tipo de medicamento. Estos, incluyen fuertes analg6sicos recetados,
como oxicodona, hidrocodona, fentanilo y tramadol. l-a droga ilegal llamada herotna es
tambiEn considerada un opioide. Algunos opioides se producen a partir de la planta del
opio, y otros son sint6ticos.

Un m6dico puede recetar un opioide para reducir el dolor despu6s de haber
sufrido una lesi6n grave o una cirugla. Tambi6n los opioides pueden ser recetados
cuando se presenta un dolor severo por problemas de salud como el c5ncer. Los opioides
pueden causar efectos secundarios como somnolencia, niebla mental, n6useas y
estrefrimiento. Tambi6n pueden causar respiraci6n lenta, lo que puede conducir a

muertes por sobredosis.

I
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El abuso, la adicci6n y las sobredosis de opioides son graves problemas de salud
prlblica en los Estados Unidos. Las estadisticas revelan que a diario m6s de 90

estadounidenses mueren por sobredosis de opioides. El abuso y la adicci6n a los opioides,
incluidos los analg6sicos recetados, la heroina y los opioides sint6ticos como el fentanilo
constituyen una crisis nacional grave que afecta tanto la salud priblica como el bienestar
econ6mico.

Los Centros para el Control y la Prevenci 6n de Enfermcdailes (Centers for Diseax
Control and Preoention, CDC) estiman que en los Estados Unidos la carga econ6mica total
derivada del abuso de opioides recetados solamente es de $78,500 millones por affo; esto
incluye los costos de atenci6n m6dica" la p6rdida de productividad, el tratamiento de la
adicci6n y los costos de intervenci6n de la justicia penal.

Datos del National lnstitutes of Health (NIH) indican que, hacia fines de la d6cada
de los '90, las compaflias farmac6uticas tranquilizaron a la comunidad m6dica y volvieron
a asegur.u que los analg6sicos opioides recetados no crearian adicci6n en los pacientes.
Los profesionales m6dicos, entonces, comenzaron a recetarlos con mayor frecuencia. Ello
a su vez llev6 a una amplia desviaci6n en el uso y el abuso de estos medicamentos antes
de que se hiciera evidente que, efectivamente, podian ser sumamente adictivos. Las
sobredosis de opioides comenzaron a aumentar.

En el 20L5, m6s de 33,000 ciudadanos estadounidenses murieron como resultado
de una sobredosis de opioides, incluidos los opioides recetados, la herolna y el fentanilo
de fabricaci6n ilegal (un poderoso opioide sint6tico). Ese mismo aflo, aproximadamente
dos millones de personas en Estados Unidos sulrieron trastomos por consumo de
sustancias relacionados con los analg6sicos opioides recetados. Es nuestro deber aportar
soluciones para la crisis de opioides. Siete (7) estados de los Estados Unidos, New jersey,

Rhode Island, Nevada, Maryland, Michigan, Ohio y Connecticut, han pasado leyes para
notificar y prevenir a los pacientes sobre el abuso del uso de los analg6sicos opioides.

En Puerto Rico, la Secretaria de Justicia, el pasado aflo en nombre del
Departamento de fusticia present6 una demanda contra un fabricante de medicamentos,
en la cual se alega que el incumplimiento de sus obligaciones legales ha fomentado una
epidemia de adicci6n a opi6ceos, y que est6 destrozando a familias y comunidades en
Puerto Rico. El Senado de Puerto Rico tambi6n tomar6 acci6n ante esta crisis de salud
que comienza a afectar a nuestra poblaci6n. Con la enmienda que se propuesta a la Carta
de Derechos del Paciente, ser6 deber del m6dico orientar a los pacientes sobre los riesgos
asociados de estos medicamentos.

ANALISIS DE LA MEDIDA

Para el estudio del P. del S.1175,la Comisi6n de Salud celebr6 una Vista Rlblica
el mi6rcoles, 12 de marzo de 2019, en el Sal6n de Audiencias Maria MarHnez del Senado
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de Puerto Rico. Asimismq solicit6 Ponencias y Memoriales Explicativos a la Oficina de
Gerencia y Presupuesto (OGP), al Colegio de M6dicos Cimjanos de Puerto Rico, al
Departamento de |usticia, a la Oficina del Procurador del Paciente (OPP), al
Departamento de Salud y a la Administraci6n de Servicios de Salud Mental y Contra la
Adicci6n (ASSMCA).

El Lrdo. |os6 I. Marrero Rosado, CPA, para entonces Director de la Oficina de
Gerencia y Presupuesto (OGP), el 11 de marzo de 2019, someti6 sus opiniones y
recomendaciones mediante Memorial Explicativo. Como parte de estas, nos sefralan que,
aunque la medida legislativa representa un esfuerzo legitimo por parte de la Asamblea
kgislativa los asuntos especlficos planteados no le corresponden aI 5rea de su
competencia.

Adem6s, les brindan total deferencia a los comentarios y opiniones del
Departamento de Salud, la Administraci6n de Servicios de Salud Mental y Conka la
Adicci6n y al Departamento de Justicia, las cuales se encuentran en mejor posici6n y
conocimiento sobre el asunto del P. del S. 1.175.

El Colegio de M€dicos Cirujanos de Puerto Rico, someti6 Ponencia, suscrita por
su Presidente, Dr. Vlctor Ramos Otero. En la referida ponencia, nos explican que, el
Colegio es la tlnica instituci6n representativa del universo de mEdicos de Puerto Rico
teniendo el ineludible deber de comparecer y expresar su opini6n sobre cualquier medida
que se relacione con la salud.

Por otro lado, seflalan que el P. del S. 1L75 no requiere del mdico una obligaci6n
distinta a la que Eticamente tiene con cualquier paciente en cualquier circunstancia que
requiera una prescripci6n m6dica. Los m6dicos tienen la responsabilidad de educar a los
pacientes sobre los potenciales riesgos de todos Ios tratamientos m6dicos como parte del
consentimiento informado y del derecho del paciente de participar en la toma de
decisiones relacionadas con su tratamiento m€dico.

AdemSs, sefialan que, a diferencia de otras jurisdicciones de los Estados Unidos,
la ASSMCA ha identificado que el principal problema no son los opioides, sino los
benzodiacepinas, y que la medida legislativa asi propuesta no contempla.

Como resultad o del Comprehcnshrc Addiction anil Recooery Act (CARA) de 2016 se
cre6 el denominado Pain Management Best Practices Inter-Agency Task Force, cuyo fin es
determinar las pr6cticas m€dicas y otros procedimientos que deben ser implantados para
mitigar la crisis de los opioides y benzodiacepinas en el sistema de salud pdblica de todos
los Estados Unidos, incluyendo a Puerto Rico.

Sostienen que este Task Force se compone de 29 expertos capacitados y con
experiencia en el manejo del dolor, quienes deben presentar sus recomendaciones al
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Congreso durante este afio para que se establezcan protocolos y procedirnientos
uniformes para eI manejo de las prescripciones de opioides. Afiaden que uno de los
elementos esenciales que el Task Force evaTin es el manejo de informaci6n y criterios de
educaci6n que deben ser promovidos por los m6dicos a los pacientes sobre los riesgos de
los opioides y las alternativas de tratamiento que deben ser evaluadas en colaboraci6n
entre m6dicos y pacientes.

Explican que estas gulas ser6n adoptadas por el C*ntcr for Medicare I Meilicaid
Seroicts (CMS). l-as gulas publicadas por CMS establecen llmites a los opioides y
benzodiacepinas prescritos, alertas y programas de manejos, incluyendo
recomendaciones de que todos los opioides que sean prescritos a un paciente tengan que
ser por medio de un solo proveedor y dispensados por una sola farmacia. Adem^6s, estas

gulas reconocen que no todos los problemas relacionados con los opioides se deben al
mal uso o sobreutilizaci6n. Asimismo, le requiere al m6dico una educaci6n al paciente
sobre los riesgos de sobredosis accidentales y reacciones adversas de medicamentos
opioides.

Finalmente, expresan su aval sobre el asunto y prop6sitos del P. del S. 1175. No
obstante, recomiendan espefiu las opiniones del Congreso sobre los protocolos y
procedimientos que ser5n recomendados por el denomina do Pain Marngemcnt Best

Practices Inter-Agency Task Force, con el fin de no crear una ley irmecesaria, insuficiente o
contradictoria con una legislaci6n federal.

De las expresiones de la Ponencia Explicativa suscrita por la kda. Norma Tores,
del Departamento de Salud, surgb que se tome en consideraci6n que las terapias con
opioides son comunes en c,rsos donde el paciente sufre de condiciones asociadas al dolor,
sufrirniento agudo y cr6nico. De igual forma, tomar conocimiento que en Ia actualidad a

los m6dicos que recertifican, mediante la junta de Licenciamiento y Disciplina Medica, se

les requiere que cada tres (3) afios tomen tres (3) cr6ditos en cursos relacionados al manejo
del dolor, entre los que se incluyen cursos de farmacologia.

Por otro lado, recomiendan el proyecto por este ser an6logo con los prop6sitos y
fines del "Guiilelirus for the Chronic Ux of Opioid Analgesics" del Feileral of State Medical
Boaril. Sitr embargo, sefialan que se debe incluir en el texto de la medida legislativa el
deber hacia los pacientes y/o familiares por parte de los mEdicos para que informen las
posibles consecuencias que podrla acarrear descontin(e, varle y/o intermmpa cualquier
tratamiento con opioides.

Finalmente, estiman que serla prudente que este requisito y deber del m6dico
hacia los pacientes y/o familiares debe ser con la inclusi6n de todos los medicamentos
controlados.
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Por otra parte, la Adminiskaci6n de Servicios de Salud Mental y Contra la
Adicci6n (ASSMCA) compareci6 ante esta Comisi6n mediante una Ponencia por
conducto de su Administradora Suzanne Roig Fuertes. En la misma, seflala que es parte
de su deber ministerial de brindar asesoramiento a instituciones y organizaciones
pdblicas, incluyendo a la Asamblea Legislativa. Es por ello que luego de su an6lisis, la
ASSMCA expresa su aval sobre el P. del S. 1175 con varias recomendaciones.

Sostienen que parte de estas versan pEua hacer inclusi6n un requerimiento aI
m6dico que prescribe la receta sobre los medicamentos con opioides y el deber de evaluar
al paciente con el prop6sito de determinar si el manejo y uso que le da el paciente es el
correcto. Sugieren que esta evaluaci6n podria implantarse mediante requerimiento de
pruebas toxicol6gicas para validar el uso de los medicamentos conforme a la receta
mEdica y posibles resultados de otras sustancias.

Asimismo, recomiendan que sea requisito, el que aI momento de recetar este tipo
de medicamento los m6dicos tengan el deber y responsabilidad hacia los pacientes y/o
familiares no solo de forma verbal sobre la orientaci6n de los medicamentos; sino que
tambi€n se requiera ser documental para que esta vaya al expediente por concepto de
"consentimiento informado".

El Departamento de |usticia, expone mediante Ponencia suscrita por su Secretaria
lrda. Wanda Y{zqlaez Garced, que, de la exposici6n de motivos de la medida, se
desprende el esfuerzo legislativo ante una le$tima preocupaci6n de atajar la "Crisis de
los Opioides". Asimismo, las disposiciones contenidas en la pieza legislativa ante
consideraci6n son acorde con la doctrina de "consentimiento informado", segrin ha sido
acogida en nuestro ordenamiento juridico.

Seflalan que dicha doctrina le impone al m6dico el deber de informar a su paciente
acerca de la nafuraleza y riesgos de un tratamiento m6dico propuesto, de manera que el
paciente se encuenke en la posici6n de hacer una decisi6n inteligente e informada.
Consideran que esta medida cumple con dicho mandato. Conforme a esto, el
Departamento no tiene objeci6n legal para la aprobaci6n del P. del S. 1175.

la Procuradora Edna I. Dlaz De |ests de la Oficina del Procurador del Paciente
(OPP), mediante Ponencia reconoce el aumento existente en la utilizaci6n de opioides en
Puerto Rico. Mencionan que, por lo regular, son prescritos para reducir el dolor luego de
una cirugia o lesi6n grave y para enfermedades terminales como puede ser el c6ncer.

La OPP entiende que es de suma importancia que el paciente tenga conocimiento
de los efectos secundarios y riesgos de tomarlos, asl como la posibilidad de crear adicci6n
o codependencia. Sin embargo, entienden que las enmiendas propuestas en el P. del S.
7175, ya son atendidas en la Ley N(m. L94-2000, segrln enmendada, conocida como
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"Carta de Derechos y Responsabilidades del Paciente" y en el Reglamento 7617 pxala
implantaci6n de la I.ey Nr1m. 194-2000, segrln enmendada.

No obstante, traen ante nuestra consideraci6n varias sugerencias. Parte de estas
son, enmendar el inciso (b) del Art. 9 de la Ley N(m. 1912ffi0, segrin enmendada, para
incluir la prescripci6n de todo tipo de medicamento; ordenar al Departamento de Salud
a realizar una campafia educativa a nivel Isla sobre la utilizaci6n de opioides, sus riesgos
y efectos secundarios; y ordenar a la Oficina de Sustancias Controladas del Departamento
de Salud que establezca como requisito para solicitar y renovar el Certificado de Registro
de Sustancias Controladas, que el m6dico tome un curso sobre opioides, sus riesgos y
efectos secundarios.

Ia Sra. feanette Mar6nez, fundadora del Capitulo de Puerto Rico del Darck Lee
Hope Voice of Motherc Againt Drug Abuse, nos menciona que la fundaci6n fue creada
por vivencias personales desde el punto de vista de una madre y por estar tntimamente
#ectada por el uso, abuso y adicci6n a drogas.

Expresa que Ia adicci6n de su hijo comenz6 en su minorla de edad por la
prerripci6n m6dica de un medicamento con opioides. Hace 6nfasis en la importancia
sustancial el requerirles a los m6dicos el consentimiento informado a los pacientes y/o
familiares, mediante la orientaci6n verbal y documental de todos los riesgos y
consecuencias de esta droga, asimismo, todos los tratamientos altemos posibles que
tmga el paciente respectivamente.

Recomienda un an6lisis de posibles medicamentos altemos sobre los utilizados en
los procedimientos de emergencia inmediata, ya que algunos de estos contienen opioides
y se les suministra a los pacientes sin consentimiento alguno.

CONCLUS16N

Posterior a un exhaustivo an6lisis, la Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Ricq
reconoce con seriedad el problema existente con el uso y abuso de sustancias conholadas,
especificamente los opioides.

Es necesario que la Asamblea kgislativa procrre tomar medidas que eviten
muertes; y m5s afle de eso, se le provean las herramientas necesarias a los pacientes para
que conozcan los riesgos asociados con el uso de opioides. C6nsono con el compromiso de
brindar a nuestros ciudadanos una mejor calidad de vida.

Luego de analizar las Ponencias y Memoriales Explicativos de las diversas
agencias y entidades, se acogen y atemperan las recomendaciones al Proyecto del
Senado 1175. Sin duda, son estas las que cuentan con el "expertise" y los conocimientos
necesarios para la viabilidad de esta pieza legislativa. De igual manera, resulta meritorio
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recalcar la importancia de promover [a educaci6n y orientaci6n sobre el uso correcto de
medicamentos.

Por todo lo antes expuesto, la Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Rico, previo
estudio y consideraci6ry tiene a bien someterle a este Alto Cuerpo el Informe Positivo del
Proyecto del Senado 1175, recomendando su aprobaci6n con las enmiendas contenidas
en el entirillado electr6nico que se acomparia.

Respetuosamente sometido,

Hon. Martinez Santiago

ud
nte
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LEY
Para enmendnr el @ inciso (b) del Ar6culo 9 de la Ley Nrlm. 1.94-

2000, segrin enmendada, conocida como la "Carta de Derechos y Responsabilidades
del Paciente". a los fines de requerir a los m€dicos discutir con sus pacientes los
riesgos asociados a la utilizaci6n de f6rmacos basados en opioides antes de
prescribir el medicamento recomendado; y para otros fines relacionados.

EXPOSICI6N NT MOTTVOS
Los opioides, a veces llamados narc6ticos, son un tipo de medicamento. Incluyen

fuertes analg6sicos recetados, como oxicodona, hidrocodona, fentanilo y tramadol. La

droga ilegal llamada herolna es tambi6n un opioide. Algunos opioides se producen a

partir de la planta del opio, y otros son sint€ticos. Un m6dico puede recetar un opioide

para reducir el dolor despu6s de haber sufrido una lesi6n grave o una cirugia. Tambi6n

se los puede recetar si presenta severo dolor por problemas de salud como el c6ncer.

Algunos m€dicos los recetan para el dolor cr6nico. Los opioides pueden causar efectos

secundarios como somnolencia, niebla mental, nSuseas y estreffimiento. Tambi6n pueden

causar respiraci6n lenta, lo que puede conducir a muertes por sobredosis.
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El abuso, Ia adicci6n y las sobredosis de opioides son graves problemas de salud

prlblica en los Estados Unidos. Cada dia m6s de 90 estadounidenses mueren por

sobredosis de opioides. El abuso y Ia adicci6n a los opioides, incluidos los analg6sicos

recetados, Ia heroina y los opioides sint6ticos como el fentanilo constituyen una crisis

nacional grave que afecta tanto la salud priblica como el bienestar econ6mico.

Los Centros para el Control y la Prevenci6n de Enfermedades (Centers for Disease

Control and Preventiory CDC) estiman que en los Estados Unidos la carga econ6mica

total derivada del abuso de opioides recetados solamente es de $78,500 millones por affo;

esto incluye los costos de atenci6n m6dica, la p€rdida de productividad, el tratamiento

de la adicci6n y los costos de intervenci6n de la justicia penal.

Datos del National Institutes of Health (NIH) indican que, hacia fines de la d6cada

de 1990, las compafrlas farmac6uticas kanquilizaron a la comunidad m6dica y volvieron

a .rsegur:r que los analg6sicos opioides recetados no crearian adicci6n en los pacientes.

Los profesionales m6dicos, entonces, comenzaron a recetarlos m6s. Ello a su vez 11ev6 a

una amplia desviaci6n en el uso y el abuso de estos medicamentos antes de que se hiciera

evidente que, efectivamente, podian ser sumamente adictivos. l^as sobredosis de opioides

comenzaron a aumentar. En el 2015, mds de 33,000 ciudadanos estadounidenses

murieron como resultado de una sobredosis de opioides, incluidos los opioides

recetados, la herolna y el fentanilo de fabricaci6n ilegal (un poderoso opioide sint€tico).

Ese mismo ario, aproximadamente dos millones de personas en Estados Unidos sufrieron

trastornos por consurno de sustancias relacionados con los analg6sicos opioides

recetados.

Es nuestro deber aportar soluciones para la crisis de opioides. Siete (7) estados de

los Estados Unidos, New Jersey, Rhode Island, Nevada, Maryland, Mchigan, Ohio y

Connecticu! han pasado leyes para notificar y prevenir a los pacientes sobre el abuso del

uso de los analg6sicos opioides.

En Puerto Rico, la Secretaria de |usticia, el pasado afro 2018 en nombre del

Departamento de Justicia present6 una demanda contra un fabricante de medicamentos,
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en la cual se alega que el incumplimiento de sus obligaciones legales ha fomentado

una epidemia de adicci6n a opi6ceos, y que esta destrozando a familias y comunidades

en Puerto Rico.

El Senado de Puerto Rico tambi6n tomar6 acci6n ante esta crisis de salud que

comienza a afectar a nuestra poblaci6n. Con la enmienda que se presenta a la Carta de

Derechos del Paciente, ser6 deber del m€dico orientar a los pacientes sobre los riesgos

asociados de estos medicamentos.

DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

Secci6n 1.- Se enmienda el *de+*aaerca5race-al inciso (b) del ArHculo 9 de la

lry Ntm. 794.2000, segrin enmendada, ^^-^-il^ ^^ n ,rl-n-L^ l^ T't^,^^L^- r

s @ para que lea como sigue:

"A*#edea-.-+{frd.e.

Esta ley se eerreeerd y pedrS eitarse eeme "earta de Dereehes y Respensab{idadee

del*aeie+el

Arffculo 9.- Derechos en cuanto a la participaci6n en la toma de decisiones sobre

9 tratamiento

t0 Todo paciente, usuario o consumidor de servicios de salud m€dico'hospitalarios

1l en Puerto Rico tiene derecho a

t2 (a) Participar plenamente en todas las decisiones relacionadas con su cuidado

13 m€dico y de salud. En caso de que un paciente, usuario o consumidor de

t4 servicios de salud o mddico-hospitalarios no est6 en condiciones de participar

4

5

6

7

8

15 plenamente en las decisiones relacionadas con su cuidado m6dico y de salud,
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dicho paciente, usuario o consumidor tendrd derecho a estar rePresentado en

Ia toma de dichas decisiones por su padre, madre, tutor, custodio, encargado,

c6nyuge, pariente, representante legal, apoderado o cualquier Persona

designada por los tribunales para tal fin.

(b) Todo m6dico o profesional de la salud deber6 proveer a sus pacientes

informaci6n suficiente y adecuada, asi como la oportunidad real, de participar

en forma significativa en las decisiones relacionadas con su cuidado m6dico y

de salud, de manera que dicho paciente pueda prestar su consentimiento a

dichas decisiones, incluyendo, pero sin limitarse a, la discusi6n de opciones de

tratamiento. tn do la lndo linn do medicoupn to de una manerade

que dicho paciente entienda las mismas, y la opci6n de rehusar o no recibir

ningln tratamiento, asi como todos los costos, riesgos y probabilidades de

6xito de dichas opciones de tratamiento o no tratarniento y cualquier

preferencia futura del paciente en caso de que en determinado momento 6ste

pueda perder la capacidad de expresar vSlidamente su consentimiento a

distintas opciones de tratamiento.

Anlcs de emitb una prescripcidn inicial de un medicamento opioidc en un anrso dz

tratamimto, el miilico debe iliscutir con el pacimte o con el padre o futor del paciente,

si este es menor ile dieciocho (1,8) anos, los iesgos asociailos al medicamorto que se

receta, que incluym, mas no se limitan a: (1) iesgos ib adicci6n y sobreilosis asociados

con los opioides, y consecuencias potencialmenfu adz.tersas a la salud luego ingeir

meilicamentos opioides con alcohol, benzodiacepinas y/u otros depresores del sistema

)
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fieraioso central; (2) las razones por las cuales la prescripciin es necesaria; (3)

tratamientos altcrnathtos que pueden estar ilispon[bles en sustituci6n al opioide; y (4)

los iesgos asociados con el uso de los medicamentos que se prescribery tales mmo el

riesgo de ibsanollar una dependencia fisica o psicol6gica de la sustancin peligrosa

controlada, e insufciencia resViratoia mortal. El midico incluird urw nota en el

rcgistro mddico ful paciente que indique que el pacbnte o el padre o tutor del paciente,

xgin arresponda, ha discutido con el midico los iesgos potenciales a la salud y los

tratamientos alfurnatiaos que puedtn estar disponibles. El mdilico deberd entregar al

paciente o el pailre o tutor del paciente, segfin corresponda, un docamento frmado por

el miilico y el pacimte o el padre o futor del paciente, por conceoto de ansentimiento

inlormado *gi#-ffiq#k tr donile se exprese e i4forme nbre los iesgos

iliscutidos asociados a la orescrioci6n recetada, Ademds. este docamento deberd constar

I erpedicntu mddico del oaciente.

Lueqo ile emitir una wescripcidn de un mcilicamenlo @Latde en un curso de

tratamientq ilentro de los tres (3) meses posteiores el mddico ileberd realizar una

eoaluaci6n pqra auscultar el maneio u uso ilel mediumento con el pacieate o con el

padre o futor del pqelente, si este es menor de ilieciocho (78) afios, a los fines de poder

detcrminar su uso adecuailo a conforme a la receta midica. Aderuis, esta ersaluacidn

fl
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8

9

l0

ll

t2

l3

t4

15

t6

t7

18

l9

20

2t

22

dcberd mnstar a ser parte del exoediente mddico dcl paciente.

(e) El personal sue oreste servic ios en facilidades de emersencia se comunicar6

con el mEdico primario de todo paciente, de tenql€s'le r1n m6dico primario, tan
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I r6pidamente como sea posible dentro de las circunstancias, para discutir el

seguimiento del tratamiento brindado al paciente ett dichas faciJidades, el

cuidado m6dico posterior a la estabilizaci6n de1 paciente v la continuaci6n de

Ios servicios, si aleunos, requeridos por el paciente. "

5 Secci6n 2.- Cl6usula de Separabilidad

6 Si cualquier cl6usula, pSnalo, subp6rrafo, oraci6ry palabr4 letra, articulo,

7 disposici6n, secci6ry subsecci6n, titulo, capitulo, subcapitulo, ac6pite o parte de esta Ley

8 fuera anulada o declarada inconstitucional, la resoluci6ry dictamen o sentencia a tal efecto

9 dictada no afectarA, perjudicar5, ni invalidar6 el remanente de esta ky. El efecto de dicha

10 sentencia quedard limitado a la cl6usula, p6rralo, subp6rrafo, oraci6rL palabr4 letra,

I I arHculo, disposici6ry secci6ry subsecci6ry fituIo, capfhrlo, subcapitulo, ac6pite o parte de

12 Ia misma que asi hubiere sido anulada o declarada inconstitucional. Si la aplicaci6n a una

13 persona o a una circunstancia de cualquier cl6usula, pdrrafo, subpdrrafo, oraci6n palabra,

14 letra ar6culo, disposici6n, secci6o subsecci6n, fitulo, capitulo, subcapltuIo, ac6pite o

15 parte de esta Ley fuera invalidada o declarada inconstitucional, Ia resoluci6n, dictamen

16 o sentencia a tal efecto dictada no afectara ni invalidar6 la aplicaci6n del remanente de

l7 esta ky a aquellas personas o circunstancias en las que se pueda aplicar vdlidamente. Es

18 la voluntad expresa e inequlvoca de esta Asamblea Legislativa que los tribunales hagan

l9 cumplir las disposiciones y la aplicaci6n de esta Ley en la mayor medida posible, aunque

20 se deje sin efecto, anule, invalide, perjudique o declare inconstitucional alguna de sus

27 partes, o aunque se deje sin efecto, invalide o declare inconstitucional su aplicaci6n a

22 algana persona o circunstancias.

2

3

4

f
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I Secci6n 3.- Vigencia

2 Esta l,ey entrar6 en vigor inmediatamente despuEs de su aprobaci6n.

-$,
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AL SENADO DE PI,JERTO RICO

la Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Rico, previo estudio y consideraci6n
del P. del 5.7223, recomienda a este AIto Cuerpo la aprobaci6n de esta medida, con las
enmiendas contenidas en el entrillado electr6nico que se acompaffa.

ALCANCE DE LA MEDIDA

El Proyecto del Senado Nfm. 1223, propone afladir los incisos (c), (a) (e) y (f) at

Ardculo 1., enmendar el Ar(culo 2, afiadh incisos (b) y (c) al Arficulo 4 enmendar el
Articulo 11 y afiadir los incisos (") (t) y (c) al Artrculo 16 de la Ley Nfrm. 493 de 15 de
mayo de 1952, segrin enmendada, conocida como "Ley para crear la Junta Examinadora
de Quiropr6cticos" a los fines de permitir la pr6ctica de los estudiantes de quiropr5ctica
en la isla, y para otros fines relacionados.

Reza la Exposici6n de Motivos, que la quiroprActica es la rama de la salud que se

basa en el hecho cientlfico de que el sistema nervioso controla la funci6n de todas las
c6lulas, tejidos, 6rganos y sistemas del cuerpo. Muchas actividades de la vida diaria
pueden causar que estos huesos movibles de la columna vertebral pierdan su posici6n y
movimientos normales. Esto puede resultar en el mal funcionamiento del sistema
nervioso y, finalmente, en un estado que afecte la salud en general.

Estudios de investigaci6n han documentado [a seguridad y efectividad del
mdtodo de ajuste quiroprdctico para mejorar el estado de salud. Por oho lado, en los
Estados Unidos de Am6rica, Canad6 y otras regiones del mundo, el implantar el cuidado
quiroprdctico en sus servicios de salud ha repercutido en un ahorro sustancial en los
gastos destinados a los servicios de salud anualmente.
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Quienes realizan estudios doctorales en quiroprdctica, Iuego de completar un
bachillerato en ciencias nafurales, cursan cuatro (4) affos postgraduados de estudios de
especializaci6n en quiropr6ctica. Adem5s, Ilevan a cabo residencias las cuales tienen
duraci6n de un afro como parte de su educaci6n post-graduada.

Asimismo, son sometidos a rigu.rosos ex6menes nacionales y satisfacen estrictos
requisitos de licencia antes de comenzar su pr6ctica. Su exhaustiva preparaci6n
acad6mica y cllnica, asegura su pericia profesional. Sin embargo, actualmente no
contamos con el marco legal que regule la residencia de estudiantes en Puerto Rico.

Desde la promulgaci6n de la ky Nfm. 493-1952, segrin enmendada, que regula el
ejercicio de la profesi6n de quiropr6ctico en Puerto Rico, no se ha vislumbrado la
realizaci6n de las residencias que los estudiantes en quiropr6ctica deben completar para
Ia otorgaci6n de su grado. Esta particularidad surge porque en Puerto Rico durante las
pasadas d€cadas no se ofreclan estudios postgraduados en quiropr6ctica. Esta situaci6n
obligaba a que los aspirantes a realizar estudios en quiropr6ctica, emigraran para realizar
Ios mismos fuera de Puerto Rico.

Sin embargo desde hace unos a.flos esta situaci6n cambio con el establecimiento
en universidades de la isla de estudios postgraduados en quiroprActica. Ahora biery estos
estudiantes que estAn a punto de llegar a la etapa en que les corresponde realizar sus
residencias para poder completar su grado se enfrentan aI dilema de tener un rtarco
regulatorio que les permita realizar el mismo en la isla.

Reconociendo Ia desventaja que enfrentan los estudiantes de quiropr6ctica en la
isla, debemos establecer las herramientas legales para regular las residencias de estos
fufuros quiropr6cticos en su pais. De esta manera, se les permitird ejercer la profesi6n en
Puerto Rico y evitar que contin(re la emigraci6n de estos profesionales de la salud a
Estados Unidos.

ANALISIS DE LA MEDIDA

La Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Rico, como parte de la evaluaci6n del
P. del S. 1223 solicit6 memorial explicativo a la ]unta Examinadota de Quiropricticoe de
Puerto Rico (|EQ), la Universidad Cenkal del Caribe (UCC), la Oficina de Gerencia y
Presupuesto (OGP), la Asociaci6n de Quiropr6cticos de Puerto Rico, la Oficina del
Procurador del Paciente (OPP) y eI Departamento de Salud (DS).

la ]unta Examinadora de Quiropricticos de Puerto Rico, (JEQ) es el organismo
gubemamental en el Gobiemo de Puerto Rico con jurisdicci6n exclusiva por mandato de

ley para autorizar o denegar el ejercicio de la profesi6n de quiropr6ctico, mediante la
concesi6n de licencias. la |EQ someti6 sus comentarios en torno a esta medida sefralando

que el ejercicio de Ia quiroprdctica ha evolucionado en los (ltimos affos.
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Explican que cada estado de los Estados Unidos y Puerto Rico posee una Ley de
pr6ctica que define al alcance de pr6ctica perteneciente (rnicamente aI quiropr6ctico,
quien es legalmente responsable de todos los servicios de quiropr6ctica. Ia ]EQ endosa
la aprobaci6n de la presente medida y recomiendan que se enmiende el titulo el termino
de residencia pot " practicums aoanmdas" .

l,a Universidad Cenkal del Caribe (UCC) expres6 que son el primer campus
privado y sin fines de lucro para la formaci6n en Ias ciencias de la salud establecido en la
isla. Esta instituci6n ha contribuido en Ia formaci6n de m6s de 3,900 profesionales de la
salud al servicio de Puerto Rico y de comunidades hispanas en los Estados Unidos.

Dicha imtituci6n por su agenda de desarrollo en pro de aportar a las ciencias de
la salud y el mejoramiento de la salud de Puerto Rico cre6 el primer programa acad6mico
de Doctor en Quiropr6ctica (DCP) para Puertb Rico. [a Misi6n de la UCC del DCP es

educar Doctores en Quiropr6ctica (DC) altamente cualificados y estos se han
conceptualizado como un currlculo innovador.

I^a UCC indic6 que el desarrollo de las destrezas quiropr6cticas iniciard desde el
primer afio mediante el uso de simuladores en el ambiente protegido del Laboratorio de
Desarrollo de Destrezas de Manipulaci6n rinico en su clase y demostrando las destrezas
quiroprdcticas bajo la direcci6n y supervisi6n de Facultad altamente competente y
debidamente cualificada. Estos han recibido la aprobaci6n del Consejo de Educaci6n de
Puerto Rico (CE-PR) y la solicitud inicial de acreditaci6n ha sido aceptada por el Council
on Chiropractic Education (CCE).

Seflalan que la ha iniciado la operaci6n de la primera Escuela de Quiropr6ctica en
Puerto Rico, ya la divulgaci6n y reclutamiento de estudiantes y facultad con el objetivo
de graduar su primera clase en junio del afro 2022. Desde mayo de 2015, la UCC ha estado
buscando ampliar su red de colaboradores la cual los ayudarla a contribuir al 6xito en la
implantaci6n y logro de las metas del DCP. Por tal raz6n, sometieron respetuosamente
sus recomendaciones sobre la medida.

La Oficina de Gerencia y Presupuesto (OGP) en su memorial expone que han
analizado la medida y la misma no presenta asuntos de naturaleza gerencial, tecnol6gica
o municipal que corresponda a su 6rea de competencia. De igual forma, €sta no
representa un impacto fiscal adverso sobre los ingresos del Gobierno.

Seflalan que, por el contrario, recoge un asunto de gran inter€s para OGP, ya que
aumenta los derechos de licencia para el ejercicio de la profesi6n de quiropr6ctico, lo que,
a su vez, representarla un aumento de recaudos para el fisco. Conforme a lo anterior y,
como parte del proceso legislativo de la medida, recomiendan que se considere la opini6n
de la Junta Examinadora de Quiroprdcticos en cuanto a los aspectos sustantivos y
procesales de la misma.
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la Asociaci6n de Quiropricticos de Puerto Rico (AQPR) sefiala en su memorial
explicativo que entienden que el proyecto lo que busca es atemperar la Ley para Crear la
]unta Examinadora de Quiropr6cticos, Ley 493-195] a los tiempos, para poder brindarle
la oporfunidad a los estudiantes residentes del doctorado en quiropr6ctica poder hacer
sus residencias m Puerto Rico.

I-a Asociaci6n anejo con su memorial el P. del S. 1223 recomendaciones de
enrniendas que entienden que podrian aclarar ciertos aspectos al radicado. La AQPR
entiende que estos cambios son esenciales para asegurar que el proceso sea uno
apropiado.

Explican que los cambios son ajustes rnlnimos. Particularmente en tErminos de los
requisitos necesarios para que los estudiantes de quiropr6ctica puedan tomar su ex.unen
de licencia de doctor en quiropr6ctica; sobre lo que puede hacer un estudiante
quiropr6ctico residente, y sobre las funciones del quiropr6ctico preceptor.

La Oficina del Procurador del Paciente (OPP) present6 su memorial explicativo
indicando que actualmente en Puerto Rico existen alrededor de doscientos (200)
quiropr6cticos para cubrir una poblaci6n de sobre de tres millones de habitantes, por lo
que claramente existe una necesidad de atraer m6s profesionales para ejercer esa
disciplina.

Explican que el cuidado quiropr6ctico es rruryornente utilizado para quejas
mrisculo esqueletales, que incluye, pero no se limitan al dolor de espalda, dolor de cuello,
dolor en las articulaciones de los brazos, piemas y cabeza.

Estos informan que Ia quiropr6ctica es una medicina alternativa que ayuda al
paciente a manejar su estado de salud de una forma integral, ya que no solo atiende la
parte del posicionamiento, tambi6n combina orientaci6n y estilos de vida saludables. Los
mdtiples beneficios de la quiropr6ctica se encuentran: ayudar a aliviar dolores, mejorar
el movimiento corporal, disminuir espasmos musculares y mejorar los m(rsculos
intervertebrales.

Consideran que esta medida pretende brindarles a los estudiantes de
quiropr6ctica la oportunidad de poder rcalizar su residencia bajo la supervisi6n de un
"Quiroprdctico preceptor". Finalmente, la OPP entiende que cualquier iniciativa para
lograr mayor accesibilidad y disponibilidad a servicios de salud es de importancia para
nuestro pueblo.

El Departamento de Salud present6 su ponencia e indicaron que consultaron la
pieza legislativa con la |unta Examinadora de Quiropr6cticos de Puerto Rico y con la
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Oficina de Reglamentaci6n y Certificaci6n de los Profesionales de la Salud (ORCIJS),

ambas pertenecen al Departamento de Salud.

La ORCIS le provee a las distintas funtas Examinadoras los servicios auxiliares
para el funcionamiento de estas. Las |untas, entre las cuales se encuentra la |EQ son las
responsables de autorizar el ejercicio de las profesiones de salud en Puerto Rico en
conformidad a la legislaci6n que les crea.

Esta pieza legislativa lo que propone es establecer herramientas legales para
regular la prdctica de los futuros quiropr6cticos. Es por eso que el Departamento de Salud
le otorga deferencia a la funta Examinadora de Quiropr6cticos de Puerto Rico para que
expresen su posici6n en torno a la medida.

Concluyen que Ia presente iniciativa es c6nsona con la politica priblica del
Departamento de Salud y que todos los profesionales de la salud se encuentren
adecuadamente regulados.

CONCLUS16N

La medida ante nuestra consideraci6n persigue permitir la pr6ctica de los
esfudiantes de quiropr6ctica en Puerto Rico. Ante la situaci6n actual que enfrenta nuestro
sistema de salud relacionada aI 6xodo de m€dicos y la falta de profesionales para atender
la gran demanda de pacientes, esta medida pretende atender una necesidad existente
desde hace varios afros.

La quiropr6ctica aumenta la capacidad del ser humano de poder funcionar y
mejorar su salud. El quiroprdctic o localiza, corrige las v6rtebras y las alinea en su lugar
con varias t6cnicas, para asi, restaurar la capacidad innata de sanar y funcionar
correctamente del cuerpo humano. En Puerto Rico en la actualidad existen
aproximadamente doscientos (200) quiropr6cticos. La quiropr6ctica es la medicina
altemativa mAs utilizada en Estados Unidos, ayudando ayuda a los pacientes a manejar
su estado de salud de una forma integral.

Desde el affo 2018 los estudiantes de Puerto Rico que deseen completar un
doctorado en quiropr6ctica pueden reaTizar sus estudios en la Escuela de Quiropr6ctica
de la Universidad Central del Caribe (UCC). Esto es un grlrn logr6 para estos
profesionales. Lo id6neo es que urur vez culminen sus esfudios no les sea requerido salir
de la isla a continuar su preparaci6n ni su pr6ctica.

Es un inter6s apremiante de esta Asamblea Legislativa realizar todas las gestiones
necesarias para evitar el 6xodo de los profesionales de la salud, incluyendo a los
quiropr6cticos, que tanta falta nos hacen. Es importante brindarles la oportunidad de
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pern.lnecer en Puerto Rico y que todos los pacientes se puedan beneficiar de sus
sefvlclos.

Por todo lo antes expuesto, la Comisi6n de Salud de1 Senado recomienda la
aprobaci6n del Proyecto del Senado 1223, con las enmiendas contenidas en el entrillado
electr6nico que se acompafia.

Respetuosamente sometido,

Hon Santiago

Comisi6 de ud
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LEY

Para afiadir los incisos G), (d), (") y (D al Articulo 1, enmendar el Arffculo 2, afra4ir
enmmdnr Ios incisos (b) y (.) aI Articulo 6, enmendar el Me Art{culo 71. y afradir
unnueoo Articalo16(A) @ de Ia Ley N(m.493 de
15 de mayo de 1952, segrln enmendada, conocida como "lrey p.ua cre.u la Junta
Examinadora de Quiropr6cticos" a los fines de permitir la pr6ctica de los estudiantes
de quiropr6ctica en la isla, y para otros fines relacionados.

EXPOSICION DE MOTIVOS
La quiropr6ctica es la rama de la salud que se basa en eI hecho cienfifico de que el

sistema nervioso controla la funci6n de todas las c6lulas, tejidos, 6rganos y sistemas del

cuerpo. El sistema nervioso de los seres humanos consiste del cerebro, m6dula espinal y

nervios. El cerebro est6 protegido por el cr6neo, la m€dula espinal por las veinticuatro

(24) v6rtebras de la columna vertebral y las meninges. Muchas actividades de la vida

diaria pueden caus,u que estos huesos movibles de la columna vertebral pierdan su

posici6n y movimientos normales. Esto puede resultar en el mal funcionamiento del

sistema nervioso y, finalmente, en un estado que afecte la salud en general.

varios estudios de investigaci6n han documentado la seguridad y efectividad deJ

m€todo de ajuste quiropr6ctico para mejorar el estado de salud. por otro lado, en los

Estados unidos de Am6rica, canad6 y otras regiones del mundo, el implantar el
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cuidado quiropr6ctico en sus servicios de salud ha repercutido en un ahorro sustancial

en los gastos destinados a los servicios de salud anualmente.

Quienes realizan estudios doctorales en quiropr6ctica, luego de completar un

bachillerato en ciencias naturales, cursan cuatro (4) afios postgraduados de estudios de

especializaci6n en quiropr6ctica. Ademds, llevan a cabo reeiCeneiaa "practicums

aoanzadas" las cuales tienen duraci6n de un aflo como parte de su educaci6n post-

graduada. Asimismo, son sometidos a rigurosos ex6menes nacionales y satisfacen

estrictos requisitos de licencia antes de comenzar su pr6ctica. Su exhaustiva preparaci6n

acad6mica y clfnica, .rsegura su pericia profesional. Sin embargo, actualmente no

contamos con el marco legal que regule Ia residencia de estudiantes en Puerto Rico.

Desde la promulgaci6n de la Ley Nrim. 493 de 15 de mayo de 1952, segtn

enmendada, que regula eI ejercicio de la profesi6n de quiroprdctico en Puerto Rico, no

se ha vislumbrado la realizaci6n de las resideneias "practicams aztanmdas" que los

estudiantes en quiropr6ctica deben completar para la otorgaci6n de su grado. Esta

particularidad surge, porque en Puerto Rico durante las pasadas d6cadas no se ofreclan

estudios postgraduados en quiroprdctica. Esta situaci6n obligaba a que los aspirantes a

rcalizar estudios en quiropr6ctica, emigraran para realizar los mismos fuera de Puerto

Rico.

Sin embargo, desde hace unos aflos esta situaci6n cambio con el establecimiento en

universidades de la isla de estudios postgraduados en quiroprdctica. Ahora biery estos

estudiantes que est6n a punto de llegar a la etapa en que les corresponde realizar sus

resideneia+ "oracticums toanzadas" para poder completar su grado se enfrentan al

dilema de tener un marco regulatorio que les permita realizar el mismo en la isla.

A tenor con lo antes mencionado, esta Asamblea Legislativa entiende meritorio

brindar la oportunidad de realizar su@a los estudiantes

de quiropr6ctica en Puerto Rico. Reconocemos la desventaja que enfrentan los

estudiantes de quiroprdctica en la isla, por tal raz6rt, debemos establecer las

herramientas lesales oara reeular las resideneias-"oracticams manzadas" de estos futuros
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quiroprecticos en su pals. De esta manera, se les permitird ejercer la profesi6n en Puerto

Rico y evitar que continrle la emigraci6n de estos profesionales de la salud a Estados

Unidos.

DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATTVA DE PUERTO RICO:

I Secci6n 1: Se afladen los incisos (c), (d), (e) y (f) al Artrculo L de la Ley N(m. 493

2 de 75 de mayo de 7952, segrin enmendada, conocida como "Ley para crear la |unta

3 Examinadora de Quiroprdcticos", para que lea como sigu.e:

4 "Articulo 1. Definiciones

s (a) ...

6 (b)...

7 (c) Estudiante ile quiroprdctica. - Se refere a cualquier persona matricalada en un

8 programa de quiroprdctica debiilammte autoimdo por el Consejo ile Educacidn de Puerto

9 Rim (CEPR) y aueditada por el Council of Chiropractic Eilucation (CCE).

l0 (d) Quiroprdctico preceptor. - Se refere a cualquier pcrsona con licoria para ejercer la

ll quiroprdcticn m Puerto Rico, miembro de facultnd ile preceptoia de una escuela quiroprdctica

12 acreilitada y que esti autoizflda por la lunta Examinadora ile Quiroprdcticos de Puerto Rico

13 fEQPR) para superaisar esfuiliantes matrianlados en una esanela acreditaila ile

14 quiroprdctica, en su desempefio en la prdctica de la quiroprrictica. Dicha supmtisi1n debe ile

15 ser ilentro de los preilios ile la escueln o en utw clinica de quiroprdctica fu*a de los predios de

16 la esanela, pero debidamente certifioaila y autoizada por ln Junta Examinadora de

17 Quiroprdcticos de Puerto Rico (IEQPR).
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| (e) Superuisi6n y direccidn. - Se refiere a que un quiroprdctico preceptor ilebe estar ilentro

2 ilel drea inmediata dc eoaluacidn y tratamiento ile un paciente, en la clinica prcpiamente

3 di&a, y estar disponible para el estudiante o quiroprdctia interno en todo momento.

4 (fl Quiroprdctico interno. - Se refure a los estudiantes dc quiroprdctica que se eacumttan

5 en sus afios clinicos deformacidn que estdn realimndo proccdimientos quiroydcticos bajo la

6 superuisidn y direcci6n de un quiroprdctico preceptor segfin la disposicion de la ley y las

7 defnicianes aqui establecidas.
s$
\'

8

9 Secci6n 2: Para enmendar el Ar(culo 2 de la Ley Ntm. 493 de 15 de mayo de

l0 1952, segrin enmendada, conocida como "Ley para crear la |unta Examinadora de

l1 Quiropr6cticos", para que lea como sigue:

12 "Artlculo 2. ]unta Examinadora de QuiroprScticos-Creaci6n; dietas

13 Por la presente se crea la funta Examinadora de Quiropr6cticos de Puerto Rico la

14 cual se compondr6 de tres (3) doctores en quiropr6ctica, de habilidad e integridad

15 moral reconocidas y que sean graduados de una escuela o colegio de quiropr6ctica

16 aceptado por [a Asociaci6n de Quiropr6cticos de Puerto Ricol el Council of

17 Chiropractic Education (CCE).

l8

19 Secci6n 3: Para affadir los incisos (b) y (.) al Arffculo 6 de la Ley Nrim. 493 de 15

20 de mayo de 1952, segrin enmendada, conocida como "Ley P.ua crear la Junta

21 Examinadora de Quiropr6cticos", para que Iea como sigue:

22 "Articulo 6. ]unta-Adrnisi6n a ex6menes
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I Podr6 tomar el ex.unen para la licencia de doctor en quiropr6ctica toda persona

2 qre, a satisfacci6n de la |unta, acredite:

3 (u)...

4 (b) Ser graduado de una [escuela superior o su equivalente, aprobada por el

5 Departamento de Educaci6n de Puerto Rico; Disponi6ndose, que a partir de enero

6 1 de 1958 todo aspirante a examen deberi acreditar el haber aprobado por lo

7 menoe dos (2) afroa de estudios en un colegio o universidad acreditadosd Escuela o

8 Llnioersiilad Quiroprdctica ilebidamente acreditadn por el Council of Airopractic Eilucation

9 (CCE) con un promedio o (GPA) minimo de 2.5. Disponi4ndose que, a partir ile Ia aprobaciin

l0 ile esta mmimila, toilo aspirante ileberd haber obteniilo un bachillerato con antelaci6n a su

11 ingreso a ln Escaela o Unioersidad Quiropractica.

12 (c) Ser de buena conducta moral y graduado de una escuela o [colegio aprobado

13 por la Asociaci6n de Quiropricticos de Puerto Ricol Unioersiilnd Quiroprdctica

14 aqeilitada por el Council of Chiropractic Education (CCE), que exija como requisito para

15 graduaci6n un minimo de cuatro (4) afios acad6micos, de nueve (9) meses cada aflo.

16 (Cuatro mil horas de asistencia.) No se computara a estos fines el tiempo

17 correspondiente a cursos por correspondencia."

18 Secci6n 4: Para enmendar el Artlculo 11 de la Ley Nrlm.493 de 15 de mayo de

19 1952, segrln enmendada, conocida como "Ley p.ra cre,u la funta Examinadora de

20 Quiropr6cticos", para que lea como sigue:

21 "ArHculo 11. Derechos
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I Se cobrar6n y pagar1n los siguientes derechos de licencia en relaci6n con las

2 disposiciones de esta Ley,

3 (a) Expedici6n de una licencia: t$20.001 $200.00

4 (b) [Examen: $75.O0lRenwaci6n de Licencia: $100.00

S (c) [Segundo ex.rmerL u oko examery cuando el aspirante haya fracasado

6 anteriormente $10.(X)t Examen: $100.00

Secci6n 5: Para a-fladir @ un nueuo Articulo

16A) & qlal-,ey Nrim. 493 de 15 de mayo de 1952, segrln enmendada, conocida

9 como "l-ey para crear la Junta Examinadora de Quiropr6cticos" , para qlte lea como

l0 sigue

t1 "Articulo 16. A eaneelaei6n Deberes u Resoonsabili des del estudiante de

12 auiroordctica u eI auiroordctico Drccebtor

l3

la

15 vista en que se den epertur':dades de de{ensa d qnere[ade, Se pedrfur arrCar

l6 tieeneia+ entre eeaq -o

7

8

t7 e)..,.'=

18 e)....==

1e (3I-=-'=

20 gI=-

21 (5F

22 (5F
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5 Nada de lo dcscrito en+ete el articulo anteior fubs deberd fu ser utilimdo para perturbar

6 o irnpeilir a un estudiante ile quiroprdctica matrianlado en un programa debidamente

7 autairudo por el Con*jo de Eilucacidn de Puerto Rico (CEPR) y acreditada por el Council of

8 Chiropractic Education (CCE), su partiapaci1n en toilas las fases de la prdctica clinicn ile la

9 quiroprdctica bnjo la superuisidn y ilirecci6n de un quiroydctico preceptor ilebiilamente

l0 autoimdo por la lunta Examinadora ile Quiropricticos de Puerto Rico (]EQPR).

1 1 (a) Acciones aceptadas ful estudiante de quiroprdctica.

12 i. Los estudiantes matricalados en un programa de quiroprdctica pueden

13 llcoar a cabo procedimientos quiroprdcticos una oez hayan completailo

14 eritosamente todos los requisitos 
.ile 

los afios preclinicos de su furmaci6n

15 academica. Estos proceilimientos solo podrdn lleaarse a cabo la superuisiin

16 y direccidn de un quiroprdctico preceptor debidamente autorizado por la

17 lunta.

l8 (b) Condiciones ilel Quiroprdctico preceptor.

19 i. El quiroprdctico preceptor debe ser aprobado por la lunta antes ilz poiler

20 superoisar a un esfudiante.

2l ii. Para ser catalogado como quiroprdctico preceptor el quiroprdctico ilebe,
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a.Poseer una liccncia para la prdctica de la quiroprdcticn en Puerto

Rico o Estados Uniilos por un periodo minimo de sieb (7) afios.

b.No haber tenido ninguna sanci6n piblica ni prioada a su liccncia

para practicar la quiroprdctica en Puerto Rico ni en ninguno de los

estados de los Estados Unidos.

c.Tener un nombramiento de facultad de una escueb de

quiroprdctict acreilitada para seruir ilentro ilc un programa de

preceptoia.

(c) Los esfudiantes ile quiroprdctict bajo la superuisi6n directa de un quiroprdctim

preceptor, podrdn lleoar'a cabo los siguientes proceilimientos,

i. Examinar y analizar el cuerpo humano mediante el uso ib mitodos fisicos,

qutmicos, elictricos, tdrmicos, asi como mediante el uso de Rayos X.

ii. Proporcr planes de diagnostim y manejo quiroprdctico.

iii. Administrar pimera ayada y mitoilos de higiene.

(d) Los quiroprdctias internos bajo superztisi6n directa y control de un quiroprdctico

preceptor poihdn lleoar a cabo los siguientes proadimientos siempre bajo la

wperoisi6n directa y control ile un quiroprdctico prcceptor o instructor

autoizado.

i. Examinar y analimr el cuerpo humano mediante el uso de mitodos fsicos,

quimicos, elictricos, tirmicos, asi como mediante el uso rayos x,

ii. Proponer planes de diagn6stico y manejo quiroprictico.

iii. Administrar pimera ayudo y mitodos de higiene.

2

3

4

5

6

7

8

9

10

c
11

t2

l3

t4

15

16

t7

l8

t9

20

2t

))
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io. Ajustar el cuerpo humano por mdtodos manuales, mecdnicos, elictricos o

naturales y el uso ile otros procedimientos mediante el unpleo de mitodos

fsicos o por medio de la fsioterayia (incluyendo luz, calor, agua y

ejercicios), o mediante el uso de alimmtos y aitaminas.

(e) Los quiroprdcticos interzos nunca deben presentarse a si mismos ante el piblico

utilimndo ninguno de los siguientes tirminos: quiropractias, quiropractias an

liccncia, doctor en quiroprictica o DC.

(l) Todos los procedimientos quiroprdcticos lleoados a cabo por esfudiantes de

quiropractica dcben de estar en cumplimiento de las leyes, reglas y regultciones

relacionadas a la prdctica de la quiroprdctica m Puerto Rim.

(g) la responsabilidod pimarin el del tratamimto y la programaci6n de un paciente

Wr parte de un estuiliante lecae en el quiroprictico preceptor y ln instifucidn que

este reyesmta.

(h) La docummtaciin de la programaci6n y tratamiento del paciente y todos los

cambios en la programaci1n ileben de ser ranisados, aprobados y frmados por el

quiroprdctia precep tor.

Secci6n 8. La lunta Examinailora de Quiroprdcticos de Puefto RicagtenqruUryL e rn

$t

2

3

4

5

6

7

8

9

t0

il

t2

13

14

l5

l6

t7

18 su defeclo adoptqLrd la reqlammtaci6n necesaia en un tirmino de sesenta (60) dias luego de

19 owobadn esta W.

20 Secci6n 9. - Si cualquier cldusula, p1rato, ar6culo, caplhrlo o parte de esta [,ey

2l fuera declarada inconstitucional por un tribunal con jurisdicci6ry la sentencia dictada
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I no afectar6 ni invalidar6 el resto de esta Ley y su efecto se lfunitare a la cldusula,

2 p&rato, artrculo, capftulo o parte declarada inconstitucional.

3 Secci6n 9!9. - Esta Ley comenzar6 a regir inmediatamente despu6s de su

4 aprobaci6n.
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AL SENADO DE PUERTO RICO:

La Comisi6n de Gobiemo del Senado de Puerto Rico, recomienda la aprobaci6n
con enmiendas de la R. C. del S. 283.

ALCANCE DE LAMEDIDA

La R. C. del S. 283, segrin las enmiendas sugeridas por esta Comisi6n, propone
ordenar al Subcomit6 Evaluador de Traspaso de Planteles Escolares en Desuso, creado
por virtud de la OE-2017-32 a evaluar conforme a las disposiciones de la l.ey 2G2017,
segrin enmendada y el "Reglamento Especial para Evaluaci6n y Arrendamiento de
Planteles Escolares en Desuso con Propuestas No Solicitadas", Ia transacci6n propuesta
para que se transfiera, venda, arriende, conceda el usufructo o se lleve a cabo cualquier
otro negocio jurldico contemplado en la Ley 26-2017, segrin enmendada, el predio de
terreno en desuso y la Escuela Segundo Ruiz Belvis propiedad del Gobiemo de Puerto
Rico, ubicada en la avenida Femdndez ]uncos parada 16.5 a la organizaci6n sin fines de
lucro Feria Intemacional del Libro lnc. por el valor nominal de un d61ar ($1); y para
otros fines relacionados.

ANALISIS DE LA MEDIDA

Segrin se desprende de la propia Exposici6n de Motivos de la Medida, el
Capitulo 5 de la Ley 2G2017, se6in enmendada, conocida como "I-ey de Cumplimiento
con el Plan Fiscal", establece la polifica priblica del Gobiemo de Puerto Rico con
relaci6n a la disposici6n de la propiedad inmueble perteneciente a sus agencias,
corporaciones e instrumentalidades. Esto, con el prop6sito de "establecer un marco
juridico que facilite mover el mercado de bienes raices estatales y dar certeza a las
transacciones de estos activos".

La actual Administraci6n ha establecido politica priblica sobre las propiedades
en desuso que pueden ser utilizadas por entidades sin fines de lucro, municipios, entre
otros, para los prop6sitos sociales que esboza la propia Ley 26-2017. La Orden Ejecutiva
2077-032, y el "Reglamento Especial para la Evaluaci6n y Arrendamiento de Planteles
Escolares en Desuso con Propuestas No Solicitadas", Reglamento Nfm. 8980 del 2 de
agosto de 2017, creado por el Comit6 de Evaluaci6n y Disposici6n de Bienes Lrmuebles,
cuyo fin es establecer los par6metros mediante los cuales las escuelas que est6n en

ORIGINAL . ..1r,..... n -.. . ,.,.-,q.r: .ri.-r_ ni*- -..F, -.., -J
-Et-li.,trE.j y !:LlfEI: !:' tXlt PE
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desuso pueden ser transferidas a las referidas entidades, son ejemplo de ello' El propio
Estado reconoce que existen circunstancias en la cuales no es necesaria o conveniente la
venta de propiedades, por ende, procede otro tipo de arreglo pata la determinada
propiedad, como es el caso de los arrendamientos de planteles escolares en desuso.

La organizaci6n sin fines de lucro, Feria Internacional del Libro Inc., ha
identificado el predio ubicado en la avenida Femdndez ]uncos (Parada 15.5, Santurce)
para ser utilizado como: almac6n y centro de distribuci6n de la producci6n literaria
puertorriquefla, libreria para priblico general y "Books Cal6"; se promoverd la venta y
consurno de caf6, creaci6n del club de lectura, ferias de libros, Museo de la Historia del
caf6, biblioteca priblica, bebeteca, entre otros. No obstante, no cuenta con los recursos
para realizar la compra de la propiedad, motivo de la Resoluci6n Conjunta del Senado
283.

La Comisi6n de Gobiemo del Senado de Puerto Rico, puntualiza que, en el
descargo de sus deberes de asegurarse que la propiedad p(blica sea destinada a uso
priblico en beneficio de la comunidad, se realizaron las b(squedas pertinentes con
relaci6n al Registro de Corporaciones y Entidades y Extensiones otorgadas a

organizaciones sin fines de lucro, tanto en eI Departamento de Estado como en el de

Hacienda. Conforme a la inlormaci6n existente hemos de constatar que, en efecto, la
Feria Internacional del Libro Puerto Rico, Inc. es una colporaci6n sin fines de lucro
activa en el Departamento de Estado, con nfmero de registro 29742; aprobada por el
Departamento de Hacienda el 11 de mayo de 2007, con nfmero de caso y extensi6n 05-
Lr01,(4)-2M.

La Asamblea Legislativa entiende que acorde con la politica prlblica adoptada
mediante lal*y 26-2017, segrin enmendada, y las determinaciones de la Rama Ejecutiva
en asuntos como los planteles escolares en desuso, en el balance de intereses entre los
ingresos que pudiera obtener el Estado por un predio de poca extensi6n y el bienestar
de los puertorriqueflos, los recursos priblicos rendiriin mayores beneficios mediante una
transferencia condicionada de la propiedad en cuesti6n a la Feria lntemacional del
Libro Inc., para que la misma sea utilizada en beneficio de la comunidad.

Tomando todo 1o anterior, esta Comisi6n considera que la presente medida
busca preservar y salvaguardar el inter6s priblico, haciendo posible la transferencia de
una propiedad de una agencia o un municipio a una entidad sin fines de lucro para
poder utilizar un predio en desuso en beneficio de la comunidad que lo rodea. Estamos
convencidos que 1o anterior, redunda en una mejor utilizaci6n de los recursos del
Estado que al dia de hoy no tiene funci6n y es c6nsono con los fines que promueve la
l*y 2G2017, segrin enmendada.

Para la evaluaci6n de esta iniciativa legislativa, Ia Comisi6n solicit6 memoriales
explicativos a varias entidades. A continuaci6n, presentamos un resumen de las
recomendaciones y comentarios esbozados por las agencias o entidades concemidas.
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La organizaci6n sin fines de lucro Feria Internacional del Libro Inc. (FIL-PR)

manifest6 que, a trav6s de su programa FIL- Educativa, tiene entre sus metas

desarrollar en los predios del terreno ubicado en la avenida Fem5ndez ]uncos, parada
1.5, el Centro Puertorriquefro del Libro (CPL); espacio en el cual se prev6 establecer una
sede de distribuci6n de la producci6n literaria puertorriquefla, una libreria para priblico
general y "Book Caf6 "donde se promover6 la venta y consurno de caf6, la creaci6n del
club de lectura, ferias de fibros, Museo de la Historia del caf6, biblioteca priblica y
bebeteca; se proveer6 espacio de almac6n, entre otros.

FIL-PR impulsa tanto el libro y la lectura, como varios progr.unas desarrollados
exitosamente durante los pasados veinte (20) a-f,os. Para lograr el gran proyecto de
acondicionar un lugar para la extensi6n del programa (en calidad de lo antedicho), la
entidad mencion6 necesita la ayuda del Gobiemo de Puerto Rico. Afradi6, entiende la
adjudicaci6n del predio en desuso y la Escuela Segundo Ruiz Belvis cumple con los
requisitos necesarios para brindar al pueblo un espacio educativo y cultural rinico,
como ser6 el Centro Puertorriqueflo del Libro.

La Feria lntemacional del Libro tiene como misi6n convertir a Puerto Rico en
punto de enlace del libro en espafrol entre la comunidad hispana de los Estado Unidos e

Iberoam6rica. Su visi6n es desarrollar en la Isla un evento anual con convocatoria
intemacional de todos los profesionales del libro, de la informaci6n y la teorologia
aplicada a la educaci6n. El Centro Puertorriquefro del Libro cuenta con un estructurado
programa y exposici6n para que el priblico conozca, interact(e y se desarrolle en la
industria del libro, sirviendo a su vez como centro (nico de distribuci6n del libro,
adem6s, como centro cultural y turistico. El programa est6 diseflado para el desarrollo
de microempresas, ser6 un espacio de adquisici6n de conocimiento, transformaci6n
social y cultural; servir6 como instrumento de acceso a la informaci6n y aportar6 a la
economia e integraci6n de la comunidad, de Puerto Rico y del extranjero. Acompasado
a estas y a las dem6s razones de emprendimiento y crecimiento que ofreci6, FIL-PR
endos6 la Medida.

Por su parte, La Oficina para el Mejoramiento de las Escuelas Priblicas de
Puerto Rico (en adelante, OMEP) ofreci6 un pequeflo trasfondo con relaci6n a la escuela
Segundo Ruiz Belvis, en el cual le ubic6 y describi6 su composici6n. Mencion6 que, bajo
el plan de consolidaci6n de escuelas, el plantel ces6 operaciones en el ciclo de cierre de
escuelas 2017-2018. Por otra parte, destac6 que la misma no se encuentra bajo el listado
de planteles que poseen componentes o materiales fortificados con fibras de Asbesto.
No obstante, eI Departamento de Educaci6n planificard realizar una inspecci6n de
campo con personal t6cnico acreditado para emitir una certificaci6n que establezca si el
postulado anterior permanece igual o cambia, es decir, si hay o no material con Asbesto.

Sefral6 que, el Departamento de Educaci6n no tiene inconvenientes con
recomendar la transferencia de la propiedad conforme a lo establecido bajo la I*y 2G
2017, seg(n enmendada que establece la politica p(blica del Gobiemo de Puerto Rico
para disponer de las propiedades inmuebles pertenecientes a dicho Departamento.
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Estableci6 que la parte interesada en adquirir la propiedad deber6 efectuar los tr6mites
correspondientes para transferir los servicios de agua potable y enertia eldctrica a su
nombre, puesto que el Departamento de Educaci6n someti6 a las corporaciones el cese

de estos servicios. Por cuanto, habiendo evaluado la Medida, la Oficina para el
Mejoramiento de las Escuelas Priblicas de Puerto Rico, corsider6 favorable la
transferencia.

Desde otro ringulo, la Autoridad de Asesoria Financiera y Agencia Fiscal de
Puerto Rico (AAFAF) expuso que, c6nsono con la politica pfblica establecida por la
Administraci6n, segrin se reconoce en la exposici6n de motivos de la Medida y para
prop6sitos sociales que esboza la Ley 26-2017, las propiedades en desuso pueden ser
utilizadas por entidades sin fines de lucro, municipios, entre otros. Asi, hacen referencia
a Ia Orden Ejecutiva 2017432 y al " Reglamento Especial para E?raluaci1n y Anendamiento
de Planteles Escolares en Desuso con Propuestas No Solicitadas"l, creado por el Comit6 de
Evaluaci6n y Disposici6n de Bienes Inmuebles, para establecer los pariimetros de
transferencia de las escuelas en desuso a las referidas entidades; acciones
gubemamentales que demuestran, se reconoce que existen circunstancias donde no es

necesaria o conveniente la venta de propiedades y que procede otro tipo de arreglo para
determinada propiedad como sucede con los arrendamientos de planteles escolares en
desuso.

De modo que, tomando en consideraci6n la politica pdblica vigente, sugiri6 se

enmiende la Medida, a fin de ordenar al Comit6 considerar y evaluar las disposiciones
de la ky 26-2017, segin enmendada. De acogerse esta sugerencia, no presentan
objeci6n a la aprobaci6n de la R. C. del S. 283.

La Comisi6n recomienda que se hagan llegar los memoriales antes relacionados,
al Subcomit6 Evaluador de Traspaso de Planteles Escolares en Desuso, para que puedan
considerar los mismos al momento de evaluar la medida que nos ocupa.

CONCLUSI6N

Conforme indicdramos anteriormente, mediante la Ley 2G2017, segnn
enmendada, conocida como Ia "l*y de Cumplimiento con el Plan Fiscal", fue creado un
Sub Comit6 encargado de evaluar y determinar el mejor uso a las propiedades del
Gobiemo de Puerto Rico que son planteles escolares en desuso. Con ello en mente, esta
Comisi6n recomienda la aprobaci6n de la medida con las correspondientes enmiendas,
cuyo prop6sito seria que se remita a la consideraci6n del Subcomit6 Evaluador de
Traspaso de Planteles Escolares en Desuso la propuesta transferencia del predio antes
mencionado y que una vez culminada su evaluaci6n, remita un informe final a la

I Reglamento Nfm. 8980-2017,
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Asamblea Legislativa en o ,rntes de noventa (90) dias siguientes a la aprobaci6n de esta

ResoIuci6n.

Tomando todo lo anterior, esta Comisi6n considera que la presente medida
busca preservar y salvaguardar eI inter6s priblico, haciendo posible la transferencia de
una propiedad de una agencia a un municipio para poder utilizar un predio para el
beneficio de la comunidad que lo rodea. Estamos convencidos que lo anterior, redunda
en una mejor utilizaci6n de los recursos del Estado y es c6nsono con los fines que
promueve lal*y 2G2077, segin enmendada.

A tenor con lo anteriormente expuesto, la Comisi6n de Gobiemo del Senado de
Puerto Rico, previo estudio y consideraci6n de la R. C. del S. 283, recomienda a este
Alto Cuerpo la aprobaci6n de esta Medida, con las enmiendas incluidas en el entrillado
electr6nico que se acompafra.

sP amente sometido,

Dr. Carlos
Presidente

n

Comisi6n Gobiemo

AD

guez Mateo
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R. C. del S. 283
21 de agosto de 2018

' Presentada por el seflor Namrio Quifiones

Refeilda a la Comisi6n de Gobierno

RESOLUCT6N CONIUNTA

Para ordenar al Subcomitd

Eoaluador de TflLCnnco de Planteles Escolares en Desuso

W oE-2017-32

a+eni@ a et;aluar conforme a las disposiciones de la lzy
25-2017, senin mmmdada a el "Reclammto Esoecial para Eoaluacidn u Anmdamimto de

Plnnteles Escolares en Desuso con Propues tas No Solicitadas" , la transacci6n propuesta Dara
que se trnnsfrera, oenda- qriende, qoneedq tl usufructo o se ll@e a cabp Eualquier oh,o

sss negocio iuiilico contemplado m la Lev 26-2017, segin enmendada, el predio de terreno en

desuso tt la Escuela Serundo Ruiz Beluis propiedad del Gobierno de Puerto Rico, ubicado en
la Aoenida Ferndndez luncos Parada L6.5 a la erfua\izaci6n sin fines de lucro Feria
lnternacional del Libro lnc. Por el oalor nominal de un (1) d6lar; y para otros fines
relacionados.

EXPOSICIoN DE MOTIVOS

El Capitulo 5 de la l*y 2G2017, segrln enmendada, conocida como "l,ey de

Cumplimiento con el Plan Fiscal", establece la politica pfblica del Gobiemo de Puerto

Rico en cuanto a la disposici6n de la propiedad inmueble perteneciente a sus agencias,

corporaciones e instrumentalidades. Este-een-el Sz prop6sito Ce es "establecer un marco
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juridico que facilite mover el mercado de bienes raices estatales y les d6 certeza a las

ttansacciones de estos activos".

Esta La Administraci6n actual ha establecido politica priblica sobre las propiedades

en desuso que pueden ser utilizadas por entidades sin fines de lucro, municipios, entre

e&as otros, para los prop6sitos sociales que esboza la propia I*y 26-2017. Ejemplo de

ello, es la Orden Ejecutiv a 2017-032, y el "Reglamento Especial para la Evaluaci6n y

Arrendamiento de Planteles Escolares en Desuso con Propuestas No Solicitadas",

Reglamento Nrim. 8980; del4de-agestede 20\7, creado por el Comit6 de Evaluaci6n y

Disposici6n de Bienes ktmuebles, para establecer los par6metros mediante los cuales las

escuelas que estdn en desuso pueden ser transferidas a las referidas entidades. En-frr

Poe enilc, el propio Estado h++eeeneeide reconoce que existen circunstancias donde no

es n.erssarie necesarin o conveniente la venta de propiedades y que procede otro tipo de

arreglo para determinada propiedad. como sucede con los arrendamientos de planteles

escolares en desuso.

Lo que motiva la presente Resoluci6n Conjunta es el predio de terreno ubicado

en la avenida Femdndez |uncos parada 16.5. Dicho predio, ha sido identificado por la

organizaci6n sin fines de lucro Feria Intemacional del Libro Inc. como n+p+edie lagar

id6neo para ser utilizado Fa*+.pFe+eer como almacdn y centro de distribuci6n de Ia

producci6n literaria puertorriquerta, libreria para el priblico an general y "Books Caf6"

donde se promover6 [a venta y consurno de caf6, creaci6n del club de lectura, ferias de

libros, Museo de Ia Historia del caf6, biblioteca priblica, bebeteca, entre otrog Sizr

embargo, no cuenta con los recursos para comprar la dicha ptopiedad a su duefro.

Esta Asamblea kgislativa entiende que c6nsono con la politica p(blica

adoptada mediante la l*y 26-2017, seg n enmendada, y las determinaciones de la Rama

Ejecutiva en asuntos como los planteles escolares en desuso, en el balance de los

intereses entre los ingresos que pudiera obtener el Estado por un predio de terreno de

poca extensi6n y el bienestar de todos los residen+esdeanres+a-isla Wlorriryefrgg los

recursos priblicos rendirdn min malores beneficios mediante una Ia transferencia de la
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propiedad objeto de esta Resoluci6n Conjunta a la entidad, Para que el mismo sea

utilizado en beneficio de la comunidad

RESUfLVESE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

1 Secci6n 1.- Se ordena al

2 Subcomite Eoaluador de Traspaso de Planteles Escolares en Desuso, creado por virtud de

la@b OE 2017:2 segih erEneftdada, een

a+enida eoalzar

conforme a las disposiciones de la lcv 26-2017 . ses n enmendada u el "Reslamento Esoecial

para Eoaluaci'n a Arrendamiento ile Planteles Escolares en Desuso con Proouestas No

cn'^

J
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t2
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t4

l5

t6

t7
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Solicitadas", la transacci1n oroouesta para ue se transfiera, oenda. arienile, conceila el

usufructo o se lleoe a cabo cualquier otro negocio iuridico contemplado en la Leu 26-20L7 ,

ses n enmendnda. el oredio de terreno en desuso u la Escuela Serundo Ruiz Belais orooiedad

del Gobierno ilc Puerto Rico, ubicado er Jq AaeatiL ferndndez luncos parqdd 16.5 a la

organimci4n sin fines de lucro Feria lnternacional del Libro Inc. Por el oalor nominal de un

(1) d6lar.

Secci6n 2.- El Cemi+e Subcomit4. deberd cumplir con lo ordenado en la Secci6n 1

de esta Resoluci6n Conjunta dentro de un t6rmino no mayor de noventa (90) dias

contados a partir de Ia aprobaci6n de esta Resoluci6n Una oez culminadn su
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I eoaluaci1n, deberi remitir un informe final a la Asamblea lesislatiaa en o antes de oue

2 culmine el tErmino aou i establecido

Secci6n 3.- ta ertr:-aei6n skr fkres de lnere Feria Intemaeienal del tibre kre,

De resultar faoorable la eoaluacidn del
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Subcomitd Eaaluador de Tr, de Planteles Escolnres en Desuso ah giclon sut
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dcscritos en la Secci1n 1. de esta Resoluci1n Coniunta

Secci6n a.-
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iel ubcomit4 Eoal rdc deP

Escolares en Desuso aprueba la cesi6n, el Dgtarlqtlanto de Ed4cagi6n, serd responsable dc

lleoar a cabo toda sestidn necesarin para dar fiel cumplimimto a la determinaci6n dcl

lO Subcomit€. Podri, ademis, imponer aquellas condiciones restrictioas necesaias para asewrar

ll que lns prwicdadcs descritas en la presente resolucidn Coniunta sean utilizadns nicamcnte

t2 blecidos en la medida, con la consecuencia de oue, ile no utilizarse

ce'^ 13 para istos prop6sitos, el tttulo de Drooiedad reoertiri de inmediato al Gobierno de Puerto Tico

14 Secci6n S.-

l5 l^ -,, ---^L^^:x- Esta Resoluci6n Co1iunta se inlerpreturrt de tul manerq lara ha!*Ja

16 adlfula-en la uedida que sea factible, de acuerdo a la Constituci6n de Puerto Rico u la

17 Constituci1n ilc Estados Uniilos de Amdrica. Si cualquier cliusula, pinafo, suboinafo,

18 oraci6n. oalabra. letra articulo, disposici1n, secci6n, subseccidn, titulo, caoitulo, subcapitulo,

19 acdoite o oarte ile esta Resoluciin Coniunta fuera anulqda o dcclarada inconstitucional, la

20 resolucidn, dictamen o sen tencia a tal efecto dictada no afectard, periudicari, ni inaalidari el

2l rer44nente de esta Resoluci6n. El efecto de dicha sen tencia quedari limitailo a la cldusula.

)) nirrnfo suhni oracnn nnlohrn letra articulo di<ttosrc0n secci6n subsecci6n titulo
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1 caottulo, subcapitulo, acdoite o oarte de la misma que asi hubiere sido anulada o declarada

2 inconstitucional. Siln aplicaciin a una persofla o a una circunstancia de cualauier cldusula,

3 nirtofn su n{n oracnn labra letra articulo rcron seccxon subsecci6n tttulo

4 capttulo, subcapitulo, acrtprte o parte je esta Besolueiin fucts iwaldada o deikrgdg

inconstitucional, la resoluci1n, dictamen o sentencia a taI efecto di aila no afectari nict,5

6

7

8

9

inoalidard la aplicaci1n del remanente de esta Resolucidn a aauellas Dersonas o circunstancias

en quete puula apJicar ailidawetLe-is ls polu4lqd eerq,o c ineauipoctih cgtL Asg\bleq.

Legislatioa que los tribunalcs haran qunl.plir laslli.sposiciones u la wlicaci1n ilc esta

Resoluciin en la mwor medidn posible, aunque se ileie sin efecto, anule, inoalide, periud.ique

L0 o dcclnre inconstitucional alsuna ile sus oartes, o, aunque se deie sin efecto, inoalide o ilcclaretl,il
17 inconstitucional su aplicaci6n a alguna personq o qireutotutcia.

12 Secci6n 5.-Esta Resoluciln Coniunta comenzari a resir inmediatamente desouEs de su

13 aprobaci6n.
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Informe Final

R. del S. 53

AL SENADO DE PUERTO RICO

La Comision de Asuntos del Consumidor y Servicios Priblicos Esenciales previo
estudio e investigaci6n en torno a la Resoluci6n del Senado 53, presenta a este Honorable
Cuerpo Legislativo el Primer Informe Parcial con sus hallazgos, conclusiones y
recomendaciones.

ALCANCE DE LA MEDIDA

La Resoluci6n del Senado 53, ordena a la Comisi6n Asuntos del Consumidor y
Servicios Priblicos Esenciales del Senado de Puerto Rico realizar una investigaci6n
exhaustiva referente a los objetivos, resultados y duraci6n del Cargo por Cumplimiento
Ambiental y Regulatorio (CCAR) impuesto por la Junta de Gobierno de la Autoridad de
Acueductos y Alcantarillados mediante Ia Resoluci6n Nrim. 2794 del 3 de julio de 2073,
envigordesdeel15de juIiode2073. LaResoluci6ndelSenado del23 demayo de2017,
erunend6 la Secci6n 2 de la misma a los fines de requerir que el informe deberd ser
rendido durante la S6ptima Sesi6n Ordinaria.

La referida medida conforme a la Exposici6n de Motivos persigue el prop6sito de
investigar los detalles y pormenores del Cargo por Cumplimiento Ambiental y
Regulatorio. Conocer el total de la deuda ya cubierto desde su establecimiento, el total de

la deuda por pagar, los recursos allegados al fondo de capitalizaci6n y el tiempo que

durard dicha imposici6n.

H'ALLAZGOS

En orden de cumplir con Io requerido por la R. del S. 53 y completar la

investigaci6n ordenada, esta Comisi6n solicit6 memoriaies el 4 de abril de 2018 a la
Alianza de Profesionales de Condominios, Ia Asociaci6n de Administradores de

Condominios y Controles de Acceso, Asociaci6n de Condominios y Controles de Acceso,

4tu Sesi6n
Ordinaria
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y C6mara de Mercadeo, Industria y Distribuci6n de Alimentos. A la fecha en que se
redacta el presente informe ninguno de 6stos se ha comunicado con la Comisi6n ni ha
comparecido. En vista de lo anterior, entendemos que carecen de in-formaci6n que pueda
aportar a la misma. En cambio, para Ia preparaci6n de este inJorme final, contamos con
memoriales escritos de la C6rrrara de Comercio y la Cdmara de Mercadeo Industria y
Distribuci6n de Alimento (MIDA).

La Cimara de Comercio de Puerto Rico (CCPR), compareci6 mediante un
memoriai escrito, firmado por su Presidenta, Sra. A1icia Lambio Mobille. Inici6 su
exposici6n la CCPR exponiendo que son una entidad sin fines de lucro. En la
organrzaci6n se agrupan a m6s de 1,000 empresas y asociaciones que est6n afiliadas. La
CCPR sostiene que representa a todas las actividades comerciales, induskiales,
profesionales y los que constituyen la base fundamental de Ia economia puertorriquefla.
Expresa que es su misi6n es promover el fortalecimiento de la empresa privada y la
integraci6n multisectorial. Lo antes expresado con el prop6sito de fomentar el desarrollo
socioecon6mico sostenible de Puerto Rico. La CCPR representa a los cornercios e

industrias grandes y pequeflas de todos los sectores de la Isla. Manifestando que desde
su punto de vista analizanla medida objeto del presente informe.

Seflala Ia CCPR que, en primer lugar, es necesario cuestionar si, en nuestras
actuales circunstancias, se amerita este tipo de cargo. Entiende la CCPR que el CCAR se
basa en que, para cumplir con los reglamentos ambientales, es necesario incurrir en gastos
inesperados y sobre los cuales la AAA no tiene control ni aviso previo, y que los mismos
no serian necesarios si las leyes y reglamentos ambientales no existieran. Visi6n que ia
CCPR sostiene no compartir. Expresa que los cambios a estas leyes y reglamentos son
anunciados de antemano e implementados luego de un proceso de participaci6n prlblica
a nivel nacional. Resaltando el hecho de que en la Urri6n Europea existen requisitos
similares.

Continua su exposici6n la CCPR expresando que una vez impuesto el CCAR, el
mismo result6 ser problem6tico y sumamente oneroso para el sector privado. Sostuvo la
CCPR que, a pesar de haber participado en vistas previas a la imposici6n dei mismo, el
CCAPR fue impuesto. Expresa que posteriormente, la Junta de Gobierno de la AAA
aprob6 una modificaci6n al CCAR para los clientes comerciales e indusfriales. En
consideraci6n a la oposici6n del sector privado, sostiene la CCPR que el mismo fue
modificado por la AAA. Entonces, fue aprobad un cargo hibrido, el cual consistia en
cambiar de un cargo fijo basado en el di6metro del contador, a un cargo basado en eI

consumo solo para aquellos clientes con contadores de 2pulgadas o menos. En cambio,
1os clientes con un contador mayor mantuvieron el cargo fijo por di6metro. AI realizar el
cambio, la AAA reiter6la necesidad de continuar cobrando el mencionado cargo debido
a"Ias exigencias de cumplimiento con la Agencia Federal de Protecci6n Ambiental (EPA
por sus siglas en ingl6s) y las necesidades de mantenimiento del sistema".
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Expresa la CCPR que, a pesar de 1os cambios adoptados, eI CCAR continria siendo
impuesto que tiene los mayores impactos en los comercios e industrias pequeflas y
medianas. Mencionan en su memorial un estudio realizado por el economista Jos6
Antonio Herrero y el gerente del hotel Rinc6n of the Seas, Arnaldo Ruiz, concluy6 que el
mecanismo usado por la AAA para facturar el CCAR "[...] produce unos casos muy
disparejos, clientes con contadores de dos puigadas promediando una aportaci6n de
CCAR de $2.76 por metro cribico consumido, mientras que existen clientes con
contadores grandes promediando $0.13 por el mismo metro cribico de servicio de agua y
alcantariliado (...) Ambos deberian estar pagando cerca de $1.53 por metro cribico [...]".

Finalizan su memorial expresando que apoyan la investigaci6n propuesta.
Sugieren ademds que se evalfe con detenimiento ei concepto del CCAR y la viabilidad
de sustituir el mismo por una tarifa calculada racionalmente. Se podrian tomar en cuenta
todos los factores col11os que tiene que cumplir Ia AAA para operar, la cual sea aplicada
de modo proporcional al consumo de cada abonado.

Por otro lado, la CS.mara de Mercadeo Industria y Distribuci6n de Alimento
(MIDA) present6 su posici6n a trav6s de un memorial escrito firmado por su
Vicepresidente Ejecutivo Manuel Reyes Alfonso. Expresaron que "["]r-t t6rminos del
CCAR, su impacto varia enormemente entre industrias y entre las mismas empresas de
una industria dependiendo del di6metro de su contador". Seflala ademds MIDA que, a
pesar de las quejas sobre el CCAR, igualmente existen otros cargos nuevos impuestos por
la AAA que generan preocupaci6n entre sus miembros. Recomendando asi que
"[d]ebemos detenella consideraci6n aislada de aumentos que no nos permite el contexto
necesario para evaluar la viabilidad de estos aumentos". Proponiendo que debe evaluarse
ademS,s como la AAA ha utiiizado los aumentos que ha estado imponiendo durante los
pasados afr.os.

Entendemos pertinente mencionar, adem6s, que esta Comisi6n present6 un
primer Informe Parcial con relaci6n a la R del S 53. En dicho Informe fue considerada y
discutida amplia y detalladamente la posici6n de la AAA y su Junta de Gobierno.
Igualmente, en el referido Informe se consignaron las conclusiones con respecto a la
posici6n de la AAA y su Junta de Gobierno. En el informe parcial, esta Comisi6n entendi6
que se debia ampliar la investigaci6n para auscultar Ia posici6n de los abonados.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

La R delS 53, encomend6 reahzar una investigaci6n sobre varios aspectos del Cargo
de Cumplimiento Ambiental y Regulatorio. Especificamente, la investigaci6n debia
concentrarse en sus objetivos, resultados y su extensi6n o duraci6n. En la primera parte
de ia investigaci6n, esta Comisi6n, requiri6 y recibi6 un memorando de parte del
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Presidente Ejecutivo de la Autoridad de Acueductos y Alcantarillados y del Presidente
Interino de su Junta de Directores. AI erraluar la informaci6n recibida, esta Comisi6n
alcanza las siguientes conclusiones:

1,. El Cargo de Cumplimiento Ambiental y Regulatorio no es uniforme

2. El cobro del cargo, para contadores menores a dos pulgadas es uno basado en
consumo

J
N

3. Por otro lado, el cobro del cargo para los clientes con contadores mayores a dos
pulgadas, pagan un cargo fijo, basado en el di6metro de su contador.

4. El sector plivado se ha visto afectado por la irnposici6n del Cargo de
Cumplimiento Ambiental y Regulatorio.

Por las consideraciones antes expuestas y la in-formaci6n, asi como las conclusiones
vertidas en el primer informe parcial, la comisi6n de Asuntos del Consumidor y Servicios
Priblicos tiene a bien recomendar a este Alto Cuerpo las medidas que se enumeran a
continuaci6n:

a. Orientar tanto a los abonados comerciales como a los abonados residenciales sobre
Ia naturaleza del Cargo de Cumplimiento Ambientai y Reguiatorio.

b. Explorar alternativas para que eI Cargo de Cumplimiento Ambiental y
Regulatorio sea uno menos oneroso para nuestras industrias y comercios.

c. Establecer una nueva f6rrnula equitativa para el cobro del Cargo de Cumplimiento
Ambiental y Reguiatorio que resulte menos onerosos para los abonados
industriales y comerciales.

d. Aprobar legislaci6n que ordene la implementaci6n de nuevas condiciones sobre
Ios cargos que impone la Autoridad a sus abonados.

e. Requerir a la AAA inJormar el ingreso por concepto del Cargo de Cumplimiento
Ambiental y Regulatorio, asi como el uso que se le ha brindado al dinero.

ConJorme a todo 1o antes expresado esta Comisi6n de Asuntos del Consumidor y
Servicios Priblicos Esenciales, previo estudio y consideraci6n presenta a este Honorable
Cuerpo Legislativo el Informe final requerido por la R del S 53.
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Respetuos amente sometido,

de Asuntos del Consumidor y Servicios Priblicos Esenciales
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Las Comisiones de Salud y de Educaci6n y Reforma Universitaria previo estudio
y consideraci6n de la Resoluci6n del Senado 61, presenta a este Alto Cuerpo Legislativo
su informe final con sus hallazgos, recomendaciones y conclusiones.

ALCANCE DE LA MEDIDA

La Resoluci6n del Senado 51, ordena a las comisiones de Salud y Educaci6n y
Reforma Universitaria del Senado de Puerto Rico, realizar una investigaci6n exhaustiva
sobre la sifuaci6n que enfrentan los menores con problemas de salud mental en Puerto
Rico, como 6sta afecta la enseflanza en el sal6n de clases del sistema educativo, la
prestaci6n de los servicios que reciben y el tipo y suficiencia de la capacitaci6n
profesional que se les ofrece a los maestros para lidiar con dicha problemitica, entre
otros aspectos relacionados.

Surge de la Exposici6n de Motivos de la medida que, segrin la Organizaci6n
Mundial de la Salud, la salud mental se define como un estado de bienestar en el cual el
individuo es consciente de sus propias capacidades, puede afrontar las tensiones
normales de la vida, puede trabajar de forma productiva y fructifera, y es capaz de
hacer una contribuci6n a su comunidad.

Un estudio sobre el estado de la salud mental en Puerto Rico realizado por la
Universidad de Puerto Rico (UPR), a petici6n de 1a Administraci6n de Servicios de
Salud Mental y Contra la Adicci6n (ASSMCA), reflej6 que el 7.3% de la poblaci6n
padece de alguna condici6n de salud mental seria, el 5.2% cumple con algrin criterio de
desorden generalizado de ansiedad, el 23.7% padece de alguna condici6n psiquiiitrica
y/o abuso de sustancias, el 36.1% de los adultos con problemas de salud mental no
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reciben servicios, el23oh de los adultos de salud mental tambi6n tienen un problema de
abuso de sustancias, el 9.7% padece de algrin trastomo depresivo severo, el 18.77o

padece de alguna condici6n psiquiAtrica y el 6.3% cumple con alg(n criterio de
desorden de fobia social.

Es evidente que la poblaci6n m6s afectada en el pais es la clase pobre, aunque la
falta de salud mental impacta de alguna forma u otra a todos los 6mbitos sociales e

instituciones. El Doctor ]ulio Santana Marifro, quien funge como Director del programa
doctoral de psicologia clinica de la Universidad Carlos Albizu, opina que; "La situaci6n
socioecon1mica que oioe Puerto Rico contribuye de manera significatiaa a estas condiciones".

Todos los dias Puerto Rico amanece con nuevas victimas por la falta de atenci6n
a la salud mental, vi6ndose reflejado en asesinatos, suicidios, maltratos, drogadicci6n y
corrupci6n. Se entiende que los ninos(as) de alguna forma u otra, directa o
indirectamente se ven afectados en su entorno al igual que en su desarrollo fisico y
emocional. Las situaciones que enfrentan los menores con problemas de salud mental
en Puerto Rico representan, en cierto modo, un peligroso patr6n ascendente que
pudiera estar llegando a un nivel critico e inaceptable.

Conforme a las estadisticas obtenidas de un estudio realizado por el Centro de
Investigaci6n y Evaluaci6n Socio m6dica del Recinto de Ciencias M6dicas, el 80% de los
menores que residen en 6reas urbanas han presenciado violencia dom6stica y el 70%
report6 ser victima de violencia en la comunidad. Adicional a esto, se puede percibir
que puede haber una relaci6n entre la salud mental y el aprovechamiento acad6mico.
Los resultados de la Pruebas Puertorriquefras de Aprovechamiento Acad6mico (PPAA,
ahora pruebas METAS) revelan que menos del 45% de los estudiantes del sistema de
educaci6n priblica fueron proficientes. En cuanto al aprovechamiento acad6mico, se

refiere al nivel de conocimiento que un estudiante tiene sobre una o m6s materias, luego
de haber estado expuesto a un proceso formal de enseflanza y aprendizaje.

Estos problemas requieren de un an6lisis serio y profundo por parte de las
agencias gubemamentales responsables de la salud priblica y la educaci6n en Puerto
Rico. El Departamento de Educaci6n, debe encaminarse a fomentar mediante diferentes
iniciativas la salud mental y contribuir al bienestar psicosocial, emocional y
aprovechamiento acad6mico de los estudiantes. Mds arin, a tales fines se requiere de un
cuadro preciso de informaci6n para poder desarrollar la legislaci6n necesaria con el fin
de combatir los problemas que enfrentan los menores con condiciones de salud mental
y c6mo afecta su entomo.

HALLAZGOS

Las comisiones de Salud y de Educaci6n y Reforma Universitaria del Senado de
Puerto Rico, conforme a las facultades conferidas por este Cuerpo, en cumplimiento con
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su deber ministerial y en virtud de la Resoluci6n del Senado 61, iniciaron una
investigaci6n exhaustiva acerca de todo aquello relacionado con la intenci6n de la
medida. En atenci5n a ello, se les solicit6 memoriales explicativos a las siguientes
agencia y entidades: Recinto de Ciencias M6dicas, Oficina del Procurador del
Paciente, Oficina de Gerencia y Presupuesto, Departamento de Educaci6ry Colegio de
M6dicos Cirujanos de Puerto Rico, Departamento de Salud y la Administraci6n de
Servicios de Salud Mental y Contra la Adici6n.

El Recinto de Ciencias M6dicas (RCM), compareci6 por conducto de su rector,
Dr. Segundo Rodriguez Quilichini. El RCM, inici6 su exposici6n expresando que
entienden que primeramente que etste un agudo problema de salud mental que
afecta a todos los sectores demogr6ficos del pais, incluyendo a la poblaci6n escolar.
Los estudiantes con problemas mentales merecen el m6s amplio tratamiento,
atenci6n y una evaluaci6n, mediante un enfoque multidisciplinario que le aborde
ios retos y las dificultades al estudiante desde un enfoque integral y sensible que
atienda las necesidades de dicho sector. Estos entienden que la Adrninistraci6n de
Servicios de Salud Mental y Contra la Adicci6n (ASSMCA), el Departamento de
Salud y las entidades que participan en estos an6lisis deben proveer las estadisticas
m6s actualizadas en este campo. Adem6s, entienden que las Comisiones deben
dialogar con diferentes entidades gubernamentales, profesionales y civicas,
incluyendo representaci6n de los padres y madres con dichos problemas, la
Oficina del Procurador del Paciente y otros para que puedan identificar
soluciones a corto, mediano y largo plazo.

La Oficina de Gerencia y Presupuesto (OGP), present6 sus comentarios por
escrito, donde expresan que la pieza legislativa requiere de un cuadro preciso de
informaci6n para poder desarrollar la legislaci6n necesaria con el fin de combatir
los problemas que enfrenta los menores con condiciones de salud mental y como le
afecta su entorno educativo. l,a medida que se encuentra en su fase de estudio y
evaluaci6n relacionado a lo siguiente:

o La situaci6n que enfrentan los menores con problemas de salud mental en
Puerto Ricoi

. C6mo la salud mental afecta la ensefranza en el sal6n de clases del sistema
educativo;

o La prestaci6n de los servicios que reciben; y
o El tipo y suficiencia de la capacitaci6n profesional que se les ofrece a los

maestros para lidiar con dicha problemdtica.

Por 1o tanto, la OGP nos informa que la informaci6n requerida es un ejercicio
que debe teahzar el Departamento de Educaci6n y el Departamento de Salud,
debido por ser una muy t6cnica y estos son los organismos que tiene que proveerle
esa informaci6n a las Comisiones, para rendir dicho informe con los hallazgos,
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conclusiones y recomendaciones. Al momento la OGP entiende que la medida no
dispone de asignaciones presupuestaria, pero una vez las Cornisiones evalfen las
recomendaciones e iniciativas de la misma, estos estarian a la mejor disposici6n de
colaborar en la determinaci6n de cualquier impacto presupuestario que conlleve.

EI Departamento de Salud nos informa que estos no poseen informaci6n para
proveerle a las Comisiones ya que dichos asuntos que atiende la R. del S. 61 Ie
competen a la Administraci6n de Servicios de Salud Mental y Contra la A&cci6n
(ASSMCA). Segin el Departamento de Salud, ASSMCA tiene diversos servicios que
van dirigidos a atender a nifios y adolescentes que incluyen cernimiento, evaluaci6n y
tratamiento. Es por esto que, el Departamento de Salud entiende que estos son los que
deben poseer la informaci6n valiosa para la coruideraci6n de estas Comisiones en
relaci6n a la R. del S. 61.

La Administraci6n de Servicios de Salud Mental y Contra la Adicci6n
ASSMCA) nos expresa que estos han tenido un genuino inter6s por conocer el
estado de la salud mental en los nifros y adolescentes en Puerto Rico. Estos
analizaron una investigaci6n realizada por el Centro de Investigaci6ry Evaluaci6n y
Desarrollo Humano, Inc. sobre la Descipci6n ile Preoalencia y del Estailo ile
Situaci6n ile la Salud Mental ile Nifios y adolescentes en Puerto Rico (2076).

En los programas de tratamiento a ni-rtos y adolescentes bajo ASSMCA, estos
han identificado un perfil de los participantes que reciben o recibieron tratamientos
en los afros 20L6 y 2017, seg&n los informes que estos recibieron por las
evaluaciones realizadas bajo estos prograrnas. A continuaci6rL le presentamos el
estudio realizado por ASSMCA.

CENTRO DE SALUD MENTAL DE LA COMUNIDAD DE BAYAM6N

El Informe de Evaluaci6n: Centro de Salud Mental de la Comunidad de Bayam6n
(mayo,2017)

SALA DE EMERGENCIAS: Sintomatologia y problemas que presentan los/as
menores cuando llegan a la Sala de Emergencia.

Las razones m6s frecuentes por las cuales llegan los menores a Sala de Emergencias:

o Victima de "Bullying"
o Intoxicaci6n de medicamentos
o Pensamientos de muerte, idea y gesto suicida
o Tristeza por p6rdida no resuelta
. Automutilaci6n
o Ansiedad
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El personal m6dico que atiende estos casos identifica que casi todos los dias
reciben pacientes por intento suicida por ingesta de medicamentos. Una de las
principales fuentes de referido a la Sala de Emergencia es del Departamento de
Educaci6n y son menores referidos por conductas agresivas, mal comportamiento e
hiperactividad.

UPHN: Unidad Psiqui6trica Hospitalaria para Nifros: Sintomatologia y problemas
presentan los/as menores al momento de la admisi5n.

o Tristeza
o Problemas de concentraci6n
o Dificultad siguiendo instrucciones
. Hiperactividad e ideas de muerte
r Gesto suicida
r Intento suicida
o Luto
. Pobre control de impulsos
o Pobre tolerancia a la frustraci6n
o Agresividad
o Psicosis
o Irritabitdad
. Problemas de conducta
. Depresi6n
r D6ficit de atenci6n con hiperactividad
. Impulsividad
o Efectos de no utilizar los medicamentos o estar sobre medicados/as.

UPHN: Unidad Psiquiitrica Hospitalaria para Adolescentes: Sintomatologia y
problemas presentan los/as menores al momento de la admisi6n.

o Pensamiento de hacerse dafro
r Gestos y conducta de autoagresi6n
. lntento suicida
. Ideas e intento homicida

Se identifica al "bullying" corno un factor detonante.
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. Agtesividad
o Psicosis
. Bipolaridad
o Problemas de conducta
. Por los efectos de drogas sintdticas y otras sustancias
o Duelo
o DePresi6n

Se identific6 un alto nrimero de pacientes que han experimentado el "bullying",
problemas con relaciones sentimentales, conflictos familiares y problemas de
autoestima. Ademiis, se identifica un alta de pacientes con pensamientos
desorganizado por psicosis y por los efectos de la marihuana sint6tica.

CLINICA DE NINIOS Y ADOLESCENTES DE RIO PIEDRAS

Informe de Evaluaci6n: Clinica de nifros y adolescentes de Rio Piedras (junro,2017)

El perfil de los/as pacientes de Ia Clinica de nifros y adolescentes de Rio Piedras.

Los problemas de conducta en el hogar y en la escuela son los casos de mayor
incidencia en dicha Clinica. Los diagn6sticos con nuyor prevalencia en los
pacientes atendidos en la Clinica fueron:

o D6ficit de atenci6n con hiperactividad
. Oposicional desafiante como los diagn6sticos
. Ansiedad
o Trastomo de conducta negativa desafiante

Algunos de los problemas comunes en los/as pacientes de la Clinica;
problemas con el grupo primario, problemas en el iirea educativa; tanto de
aprendizaje como de ubicaci6n escolar, victimas de "bullying", el uso de sustancias
y problemas legales. En el caso de los adolescentes sefralan que muchos no estdn en
la escuela y terminan el cuarto aflo con los m6dulos.

Los adolescentes que reciben estos servicios en la Clhica de Rio Piedras,
segrin la psic6loga, presentan un trastomo previo de ddficit de atenci6n con
hiperactividad y trastomo negativo desafiante, son desertores escolares y utilizan la
marihuana sint6tica.

6



s
@

PROGRAMA DE SERVICIOS RESIDENCIALES PARA ADOLESCENTES
(SeRA)

Informe de Evaluaci6n: Programa de Servicios Residenciales para Adolescentes (en
progreso)

Muestra:

Perfil de los/as participante de salud mental:
. 95"/" diagnosticados con algrin impedirnento de aprendizaje
. 57o con algrin rezago no diagnosticado
. Dificultades: dislexia, manejo del tiempo, compresi6n de lectura
o Bien variado
. Muchas lagunas: de primero a sexto grado es el fundamento
. 98o/" no saben multiplicar
. Muchos de los problemas de salud mental provienen de problemas en la

escuela: inseguridades

Perfil de los/as participantes:

Salud Mental
1-Depresi6n mayor
2-Deficit de atenci6n con hiperactividad
3-Bipolaridad

Perfil de las familias de los/as participantes:
o Pobreza

Terapista Recreativa:

Perfil de los/as participantes
r NecesidadesGenerales:

1- Autocontrol, tolerancia a la frustraci6n, concentraci6ry autoestima, uso
adecuado del tiempo libre

o Salud Mental:
1- Los dos: hay que tenerles todo bien estructurado; si no es asi descontrola

todo
2- Varones: autocontrol (por todo pelean y por todo se frustran), lapso de

atenci6n y concentraci6n
3- Femeninas: autoestima y autocontrol

a
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Coordinadora del Programa SeRA

de los/as participantes:
ADHD, trastomo oposicional desafiante, depresi6n, R/O conducta antisocial
Casos en el tribunal de Menores
Problemas de conducta significativa en la casa, la escuela y la comunidad
Rezago acad6mico
Tratamiento previo en salud mental
80% - 90% medicados con medicamentos psicotr6picos; los que no son de las
Clhica de sustancias
Historial de hospitalizaciones previas
La mayoria viene de la escuela
EL 72% son de educaci6n especial: datos de la matricula actual

Perfil
a

a

a

a

a

a

a

a

a

Perfil de las familias:
. Departamento de la Familia ha estado involucrado/intervenido con las

familias
. Todos los/as participantes vienen de ambientes bien poco estructurados, los

padres/ madres han perdido la estructura, se salen a la calle, estiin faltos de
estluctura

Psic6loga Clinicas de Salud Mental
Perfil de los/as participantes:

o Adolecentes de 14 - 16 afros
. ClinicasAyB:

l- 99% experiencia e historial de trauma: maltrato, abandono, abuso sexual,
accidentes

2- La mayoria son de estudiantes de educaci6n especial
3- Area escolar/acad6mica:

a. Muchos est5n matriculados en la escuela en el momento de
admisi6n a SeRA

b. De estos; la mitad no asiste a la escuela. Por los problemas de
conducta y por la severidad de los problemas de conducta en la
escuela estSn en su casa. Algunos hacen estos hacen los trabajos de
la escuela en la casa.

c. Otros esten en sal6n contenido porque no puede estar en el sal6n
con la corriente regular porque su conducta disruptiva es bien
fuerte.

d. Otros los han expulsados de la escuela o est6n suspendidos
e. Muchos tienen rezagos
f. Est5n atrasados o han repetido algin grado
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g. La mayoria tiene problemas de conducta tan severos que los atrasa
en el 6rea acad6mica

Clinica A (varones):
1- D6ficit de atenci6n con hiperactividad
2- Trastorno oposicional desafiante

Clinica B (femeninas)
1- Trastorno oposicional desafiante
2- Depresi6n trastomo de personalidad limitrofe (cortarse, ideas suicidas)

Perfil de las familias:
o Residentes de Carolina, San juan, Rio Grande y Humacao
. Hogares de bien bajos recursos
. Padres/madres que no tienen educaci6n
. Padres/madres que no trabajan
o Viven en residenciales
. Padres con historial de trauma que no 1o han manejado

PROGRAMA INICIATIVA PARA NINOS Y ADOLESCENTES

lnforme de Evaluaci6n: Programa lniciativa para Nifros y Adolescentes
Coordinadora de Cuidado (Fajardo)

Perfil de los/as participantes:

Indicadores de DES. Que han presentado esa situaci6n por un afro m6s o que
hayan experimentado traumas.
5 a 17 afios
Escasos recursos
Residentes de Fajardo, Naguabo, Ceiba, Luquillo y Rio Grande
Problemas de conducta en la escuela y en el hogar
Padres con pocas destrezas de manejo
D6ficit de atenci6n
Oposicional desafiante
Escuela: se suponen que reciban servicios de Educaci6n Especial pero no
reciben los servicios o se tardan en recibirlos

Perfil de las familias de los/as participantes:
o Padres piensa que con una varita mdgica el psic6logo va a resolver las

dificultades del menor

a

a

a
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. Padres no saben maneiar esto
o Falta de estructura
o Familias que determina que el menor necesita medicamentos los padres

ponen resistencia a medicarlos
o Tienen pocas destrezas para el manejo del menor
o Tienen pocas destrezas para el manejo del diagn6stico del menor
o Tienen pocos recursos y desconocen los recursos de la comunidad; estos

est6n enajenados
o Tienen compromiso; se preocupan por sus hijos/as

Coordinadora de Cuidado Enlace (Fajardo)
Perfil de los/as participantes:

o D6ficit de atenci6n con hiperactividad, oposicional desafiante, trastorno de
ajuste y depresi6n

o j6venes de dia se sienten bien solos; sentirnientos de soledad y abandono

Perfil de las familias:
. No hay reglas, no hay estructuras, no hay disciplina
o Problemas de comunicaci6n intrafamiliar
. Hay que trabajar con los padres para que entiendan que e1,/1a menor tiene un

diagn6stico y unas di{icultades
o Todos los padres tienen un "issue" con los medicamentosi piensan que le va

a causar adicci6ry que los duerme y que los atonta
. Necesidad de recibir servicios de salud mental
. No cuentan con recurso de apoyo

Coordinadora ]uvenil (Vieques)
Perfil de los/as participantes:

o 8- 11 aflos (3ro - 5to grado)
. Baio aprovechamiento escolar
o Referidos de la Escuela: peleas, no quieren hacer nada en el sal6n

Perfil de las familias:
o Pasan poco tiempo con los nenes
. Pobre comunicaci6n
o Pobres m6todos de disciplina
. Traen los nenes fieles a citas hasta que pasa la crisis y luego disminuyen la

asistencia

Segrin estos datos recopilados aportan a reconocer la necesidad de las
poblaciones sobre las etapas del desarrollo y las condiciones de salud mental que
enfrentan los nifros y adolescentes, adem6s de incluir a sus padres, maestros y
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adultos a vincularlos en el desarrollo y la identificaci6n de las necesidades
evidentes. Esta investigaci6n presentada por la ASSMCA evidencia la falta de
seguimiento a estas necesidades mediante referidos o llevar a los menores a donde
los profesionales luego que haber identificados estas conductas inadecuadas. Segti.
estas evaluaciones nos ofrecen la informaci6n necesaria para la ideaci6n de
estrategias para que disminuyan o erradiquen estas problemdticas que enfrentan
nuestros niflos y adolescentes. Por lo pasados aflos, han implementado un modelo
llamado "Sistema de Cuidado" que incorpora una variedad de servicios y ayudas
que son organizadas a una red que coordina, integra la planificaci6n de cuidado y
manejo a kav6s de los niveles. Dentro de este sistema las familias y los j6venes
trabajan unidos, como socios, con organizaciones priblicas y privadas de manera
que los servicios sean efectivos, fortaleciendo al individuo y atiendan las
necesidades individuales de cada persona.

En los pasados aflos resultados obtenidos demuestran que el 73.5"/"
permaneci6 estable en el desempefro escolar y el7t.4'/. permaneci6 estable en sus
destrezas de expresar afecto, el 607" estuvo estable en sus destrezas para
relacionarse con las dem6s personas. Por su parte, un 83% de los padres y el 89% de
los cuidadores indicaron estar de acuerdo en que fueron incluidos en las tomas de
decisiones relacionadas al Plan Individual de Cuidado de su hijo.

ASSMCA nos presenta una tabla que aclara la diferencia con el modelo
m6dico:

ASSMCA expresa que los nifros que reciben los servicios por el modelo del
Sistema de Cuidado muestran una reducci6n de sintomas emocionales y
conductuales, como depresi6n, ansiedad y agresi6n, tambi6n aumentan sus

Modelo M6dico Tradicional Sistema de Cuidado
Provisi6n de Servicios Provisi6n de servicios coordinados

Disponibilidad de Servicios limitada Mayor disponibilidad de servicios
Orientado a la crisis Enfoque preventivo y de intervenci6n

temprana
Enfoque en lugares restringidos Lugares menos restringidos

Autoridad centralizada Autoridad compartida con la comunidad
Creaci6n de dependencia Creaci6n de ayuda propia y participaci6n

activa (sustentabilidad del modelo)
Enfoque solo en el niflo La familia como enfoque (socios y aliados

en la terapia)
Evaluaci6n de necesidades y deficiencias Evaluaci6n basada en fortaleza

No considera el aspecto cultural Sensible a la cultura
Dirigido por un profesional Coordinaci5n de ayudas informales y

naturales (family driven & youth guided)
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fortalezas emocionales y conductuales. En el aspecto escolar tienen una mejoria en
la asistencia, en el aprovechamiento acad6rnico, reducci6n de suspensi6n,
expulsiones y detenciones. En cuanto al nfcleo familiar de estos, han encontrado
que se reduce la tensi6n mejora la capacidad para estos manejar la conducta retante
del menor.

MANEIO

Escuela:
El modelo permite ofrecer orientaci6n, adiestramiento y recomendaciones a

maestros/as y otro personal escolar en el maneio de los/as estudiantes con
DES, derechos y acomodos dirigidos para promover un ambiente que
promueva el aprendizaje.

Familia:
. Las familias entienden la sintomatologia del diagrr6stico del menor y

aprenden destrezas de manejo en el hogar, asi como aprenden a identificar
detonantes de posibles eventos de crisis.

r Las familias aprenden a llevar a cabo sistemas de modificaci6n de conducta,
mejorar la estructura y rutinas en el hogar, establecer roles y
responsabilidades y trabajar del m6dulo de fortalezas.

El Programa para Nifros y Adolescentes que est6 adscrito a la Administraci6n
Auxiliar de Tratamiento de ASSMCA, tiene el compromiso de poder identificar
nuevas y mejores altemativas que promuevan la integraci6n y sobre todo la
participaci6n de las familias y de los sistemas que involucren en el desarrollo del
menor. El implementar el Sistema de Cuidado es una pieza fundamental e
importante para ofrecer mejores altemativas de tratamiento que atiendan las
necesidades identificadas para nuestras farnilias, nuestros nifros y adolescentes.

RECOMENDACIONES Y CONCLUSIONES

La salud mental de los niflos y j5venes de Puerto Rico es un tema de gran
importancia en nuestra sociedad. Esta problemdtica ha incrementado con el tiempo
debido a diversos factores. Es nuestro deber comenzar a trabajar con la salud
mental de nuestros nifros desde temprana edad creando ambientes saludables y
propicios donde se estimule y desarrollen las herramientas necesarias para padres,
maestros y estudiantes para evitar problemas de salud mental en un futuro.

Es un hecho que a trav6s de su programa de servicios de modelo de Sistema
de Cuidado han logrado impactar positivamente a miles de j6venes que se
encuentran en circunstancias de salud mental criticas. Reconocemos el esfuerzo que
se encuentran realizando y el estudio enviado por AMMSCA donde se refleja el
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fruto de un arduo trabajo realizado. Sin embargo, entendemos que queda mucho
trabajo por hacer. La educaci6n y prevenci6n en etapas tempranas es la clave para
evitar que las situaciones de salud mental continrien incrementando.

Tomando como referencia el estudio presentado por AMMSCA nos
percatamos que los denominadores comunes son depresi6n, hiperactividad,
tristeza, bullying, entre otros. Entendemos que la escuela es un componente
importante. Los padres, maestros y educadores deben estar atentos a las seflales que
presentan los j6venes como, por ejemplo; que comiencen a bajar las notas. Los maestros
deben establecer lazos efectivos de comunicaci6n con los padres de observar algrin
cambio en su conducta, como que el joven empieza a aislarse de los amigos, no quiere
salir, no quiere ir a la escuela. Esto son seflales comunes cuando los j6venes est6n
pasando por alguna situaci6n donde se amerita obtener un poco mds de informaci6n y
llevarlo algrin tipo de evaluaci6n.

Estas Comisiones entienden, que si conocemos e identificamos cuales son las
causas m6s comunes que culrninan con los problemas de salud mental es m6s
factible comenzar a realtzar campaflas de prevenci6n y educaci6n en etapas
preescolares con la integraci6n de los diferentes sectores. En nuestro compromiso
con la salud mental de Puerto Rico continuaremos evaluando y asegurdndonos que
se implementen programas efectivos en las comunidades escolares para evitar
situaciones futuras.

POR TODO LO ANTES EXPUESTO, las Comisiones de Salud y de Educaci6n y
Reforma Universitaria del Senado de Puerto Rico, tienen a bien someter este Informe
Final sobre la R. del S. 51.

Respetuosamente sometido,

Hon artinez Santiago Hon F. Gracia
dente Presidente

Salud Comisi6n de Educaci6n y
Reforma Universitaria
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})- a" febrero de 2019

AL SENADO DE PUERTO RICO:
La Comisi6n de Educaci6n y Reforma Universitaria del Senado de Puerto ftico,

recomienda 1a aprobaci6n sin enmiendas de1 P. de la C.i117.

ALCANCE DE LA MEDIDA
El Proyecto de la Cimara L117 tiene como fin ordenar a1 Secretarto dei

DePartamento de Educaci6n del Gobierno de Puerto Rico a establecer en el curricuro de
las escuelas ptblicas de Puerto Rico, un curso compulsorio de "Ciudaciano Integrado",
diseflado para el nivel superior, el cual se incluird como requisito de graduaci6n para
nuestros estudiantes en dicho nivel, a los fines de incorporar 1cs cursos oreparatorios
para la vida laboral, universitaria y personai, y iomentar el conocimiento necesar'-o .ie un
ciudadano integrado en nuestra sociedad.

ANALISIS DE LA MEDIDA
Segrin se desprende de la Exposici6n de Ivlotivos cie la medida, nuestra juventud

tiene la necesidad de recibir la educaci6n y orientaci6n necesaria para poder airontar 1a

vida luego de graduarse de escuela superior y todo lo que esto conlieva. Es nuestro deber
como gobierno encaminar a nuestra juventud hacia la vida y sus consecuencias,
orientarlos a manejarse adecuadamente v ofrecerles ias herramientas para eilo. La r.ida
universitaria, asi como la vida laboral que puedan experimentar 1os j6r,enes gracuados
de escuela superior, conlleva retos; conocimientos que debe adqulrir todo ioven Dara que

pueda salir adelante satisfactoriamente, en estos aspectos v en su vida personal.

Ante esta realidad, la Exposrci6n de Motivos expresa que 1cs oadres :renen
grandes retos hoy en dia en Ia crianza de sus hijos. Los mismos realizar una labor
encomiable en el sentido de que se compite con todos los rnedios cibern6ticos, socia.les,

familiares y culturales. Un joven debidamente orientacio y preparado para ciesarroiiarse
en un ambiente universitario, laboral t' personal es un joven oue tomard decisiones rnds

sabias, encaminadas a un mejor porvenir.

Comisi6n de Educaci6n y Reforma Universitaria
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Adem6s, sefrala que nuestro curriculo escoiar a nivel superior cuenta con.'-rrsos
destinados a desarrollar en ei estudiante destrezas parentales, r,ocacionaies, r., e,:-uca:ivas
que io preparan para los retos que podr6 enfrentar en su con.ienzo de 1a aduitez, pero es
sumamente necesario que enseflemos a nuestra juventud, nuestros futuros Ii jeles en
todos los dmbitos de 1a sociedad, io que es un ciudadano inteqrado. Esneces::.i: arlle este
joven tenga el conocimiento de 1o cue son sus derechos, Ia "Lev de Trdnsito", la ",_ev de
Menores", la "Ley de Sustancias Controladas", la "Ley 54" v sus consecueircias perrales,
entre offas; que son v c6mo se f,.rncian instituciones sin fines ie lucro, colr1c se desarrolla
un negocio propio, sana convivencia )/ \,alores, agencias de gobierno, sus funcrcnes,
donde ubican y servicios que brindan, labor comunitaria, voiuntariaclos, te. ".-.er. de
Protecci6n de Animales". entre otras.

Reconociendo que con este tipo de orientaci6n incluida en ia enseianza del
curriculo escolar en los grados de escuela superior estaremos ciesarroliar,:,r un
ciudadano mas consciente de sus airededores, de las consecuencias de sus actos, ..'r€: ias
herramientas que posee para iograr tener 6xito en ra vida y mas afn se rogrard fo;ne::,:ar
Ia sana convivencia, 1a tolerar..cia, e1 ser',tido rie sociedad como ur. coiecttvc. esta
Asamblea Legisiativa insta a que se cumpla con ese orop6sito, incluyend,r ai crii-icul.,o
escolar de nivel superior, Ia ensefranza de cursos que forr,en a:rn ciuciaoano ir,.teqr".do

HISTORIAL DE :A IV{EDIDA
E1 Proyecto de Ia Cimara 11.L7 fue radicario ei 8 de junio de 20''7 ,. .eie:., c en

tnica instancia a la Comisi6n de Educaci6n, Arte ', Cultura ie ia Ci.ma.r.' de
Representantes e1 13 de junio de 2017. La comrsi6n cameral 11ev6 a cabo Reuni6n Ejec'.rtiva
el dia 2l de junio de 2018, siend-o remitido a la Comisi6n ,le Caiendarios cie ia ,.-dreara cie

Representantes el 10 de octubre de 2018. El mrsrno se aprob6 cor enmreirrlas er,. er itorme
el 18 de octubre de 2018. En el Senado de .luerto I{ico, se te Cio Prunera Lectura ,:1 22 "ie
octubre de 2018, siendo referido a nuestra corirision ei mrsn.o dia. Para ia consicLe;a: r.rn-

y evaluaci6n de esta medida, esta comisi6n celebro vista ptiblica e1 31 de er.ero i"e ?()1.9

en el Sal6n de Audiencias H6ctor Martinez Coi6n. Compareciercr,- ante esta hor,orable
comisi6n el Departamento de Fducaci6n, la Oiicina de Gerencia v I'resup -res'3, r' e'

Departamento de la Famiiia, Con los ,:omentariog recibiclos prccede:rros a presentai
nuestro informe.

COMENTARIOS RE.CIBIDOS
EI Departamento de Educaci6r. reconoce ia joabje intencl6n i,.: .a :-,e; -- r. "

recalc6 que 1a agencia cuenta con ia Secretaria para Asuntos Acad6rr,rcos. ta cr--aj er;ta

facultada para llevar a cabo la Dreparaci6n de currcu-los l norlras educativas --:tr:'1.i5,
cuenta con el Programa de Ccnseieria Profesional er!.r r:scenario Escoi:: cuva t:,-:-i.-.
principal est6 dirigida a avudar a los estudiantes a desarrcllar sli Dotencial el ? rr:o.esa
de ser un ciudadano ritil y responsabie

El Oficina de Gerencia y Presupuesto expres6 reconc.el- el k;abie prop5sr:o d: ia
medida, ya que es c6nsono con ia ociitica p'iblica rle esta. ad:r.'-lristraci6r., la. auar :r:'oc'-iia.

Comisi6n de Eaucaci6n y Reforma Universitaria
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aPoyar aquellos proyectos que piomuevan iniciativas dirigicias a iortaiecer er sisrema
educativo y mejorar 1a prestaci6n cie serr.icios a nuestros estudiantes. iResai:alrn no
poder determrnar responsabiemente sr esto conlievara algfn impacto iisca:. I :. o,ue

depender6 de1 Departamento de Educaci6n desarroiiar e implementar io propuesto en
esta medida. Consideran que es e1 Departarnento de Fducaci6n la agencia c.,: ir:avor
conocimiento y en mejor posicion sobre Ia conveniencia.. i'ia.biiidad rl-e esta rr.:Cic -

Por riltimo, el Departamento de Ia Familia endcsa ia a-trobacl.6r de r-.. r'::-ec .ra, a
la vez que reconoce 1a irnportancia de rroveer a ios estuCiantes i-. escut,':...,.,rre..rc: tCo
conocimiento civico, sociai, econ6mico r, legal que ie serviralr cte ;,\.ucr: .)a:a . .Jr.r'- .r: ios
retos que conlleva convertirse, no s6io en ur. adulto, sino en un ciudacianc iisronsacle,
lo que forma parte de la politica odblica d-el Gobjerno de Puerto Rico

CONCLUSION
Esta Comisi6n, luego de evaluar totlos ios elementos concernier.ies a a or,':'(rnte

medida, entiende pertinente que, an atenci(rn a la poiitica oribirca establecr;a ,or este

gobierno y dacio al gran reto que tlenen los pacires h.ov t1ia en 1a crianza de sus --tii ::,, es

nuestro deber encaminar a 11L1esira;,,rvcnt;i iiacia lzr -,,rda, sus co:isecuen.Ia: " a

orientarlos a.lecuadamente para que pueian dysar-olLari? (: .an:o r'r. -u f i..c . r". rai
como profesionai.

Por todo io antes expuesto, 1a Comisi6n de Fducaci6n v fteforr,a Unir,:rsrf itvi a

del Senado de Puerto Rico, prer.io estuctio v cons-getacrii:.., t:,:'re ei lonor ji rcccr'q.l.,,tat
a este Honorabie Cuerpo Legrsiatir.o ia aprobaci6n sin enmiefldas dei Provecic a{iia
Cimara1177.

Respetuosamente sometido,
-_ -l

(,iv(;t /, )
Hon. Axel F. "C'hino" Roo.ue Gracia
Presidente
Comisi6n de Educaci6n
y Reforma Universitaria

Comisi6n de Educaci6n y Reforma Unir.ersitaria



ENT I RI LL A DO EL ECTRON ICO\

(TEXTO DE APROBACION FINAL POR LA CAMARA}
(18 DE OCTUBRE DE 2018

18va. Asamblea
Legislativa

GOBIERNO DE PUERTO RICO

CAMAI1A DE ITEPRESE}\TANITES

P" de Ia C" iLi 7
8 DE ]UI]IO DE 2A17

Presentado ;cr ei rer:iesentame i::ra'taui Atiles

Referido a ia Comisi6n de Fiucac:5n, Arte .,' a-ultuia

1ra. Sesr6n
Jrciinaria

Ll'"

#'

Para ordenar al Secretario ciel Departamento cie Fl'-lucaciln riel Cobielno de Puerto IR.ico

a establecer en el curricuio dE las escueias priblicas de Puerto Ricc, uir .-urso

compulsorio de "Ciudadano Integracc", diseflacio para er nivel superior, er cuai se

incluird como requisito de graduacion para nuestros estudiantes en dicho rrr'€i, ?

los fines de incorporar 1os ':ursos preparatoiios para 1a l,ida iaborai, u.nir'--:sitar.a v
personai, ), fomentar e1 conocimienro necesario Je un crudadano inteq:ac:r .-'n

nuestra sociedad.

EXPOSICIO\ DF \,iOfI','OS

Nuestra jurrentuci tiene ia necesioai Cu recib.-: la eciucacion r, orientecl6n
necesaria para poder afrontar ia vida iuego oe gracluaoo de ia escueia superir:r'. tc;o ro
que esto conlleva. Es nuestro deber ccmo gobiernc encamirar nuestra iuventuci Lacra Ia
vida y sus consecuencias, urienta.rios d mal'rerarse zrle cua';?rrlerl: .' . :-'ect ':. . ias

herramientas para eIio. La r.ioa universitaria. .rsi ,:,)mo ta .,'ida. raboral que ,:iie-Can

experimentar los jcivenes graduacics r-ie escirel;L -"ilperior, coa-ileva retos; cor',ocimie:'rtos
que debe adquirir todo ioven paia,l-ue puecia saL: acielar.te satisfact.lanente. :r, -.stos
aspectos y' en su vida persona:



)

Los padres tienen grandes retos ho. en dia en l;i :rianza cie sus hijos. -2.e:lizan
una labor encomiable en ei sentrJo .le ,lue ,e cor:.piie .:crt toLlc,5 los mec'cs cibe n-..:cos,
sociaies, familiares y culturales. Un jover. debiciamer,te orientario v prepa-r1;c )ara
desarrollarse en un ambiente uriversrtario, laborai v personai es un jcrren r''le tc,trarA
decisiones mas sabias, encaminadas a un'rejo: pcr.enir.

Nuestro curriculo escoiar a li-,,ei suoerlor allcnta aor. cL.,rsos a1 t..i:rf ..)itas a

desarrollar en el estudiar.t+ .icstrezas :arsn a,," r.,:lc:on.l.es .' (.'-:c1:. A! :.,., ..)

preparan para 1os retos oue oodrd enjrer.tat: e:t sir ccr::.ienzo de la aiutte: i-s
sumamente necesario que ensenemos a r.-ruestrcl tuventud, nuestros iull..Ltos Ii.-er:s rn
todos ios Ambitos de ia sociedad, io que es un clu,i-ad.apo rrteqradc. i-- ^ npr-;:f ir 1119

este joven tenga e1 conJciiniertc ,".3 1., qur s^r i.-s derech.os, ia "Le', ,1e '1.-:::i:::."., 
'.e,

"Ley de Menores", ta "Lev de Sustancias Controiacias". ta l.-:r J4 \'sjs ccns-a.Lie..c1.is
penales, entre otlas; que son ' t.l:rc 9e 'juf.c..lt lnatltu(,tor.es sin fine; ;e rl.lc,'o, r lt.l.a 5e

desarrolla un negocio propio. .;ana conr':r'encia. r' valores. agei.cias ce qol-.i-.rr!a 3L1s

funciones, d.onde ucican ' se-r' :it,s ..::e lr:.. iar. .tcr' . o:n.i-t.t,lri.r ',. -t-.' :T :r :' ..
"Ley <ie Proteccior, de .\nima-e: e1r/e . :r rJ

Con este tipo Ce orientaci6r. rnciuida rir ia ::rseian.za de1 "-rrric!:ro esi:r!?r tr ios

Srados cie escuela superror est. :enlo. Ce:.n.- r r.l.: .:. a:r. ,rr,-..- ,-.:1: JC.'- . -:r' (..'
sus alreciedores, de las consecr-,,..ecias cie sus acics, ie ,.., :.9rr alnrer-!t.rs ui'.e ... :ca ,.;ra
lograr tener 6xito en ia vida ',' rrds afr s.: lograii ronlei-Ltnr l;. sar,.r aan\ ',: -.c.-a-, -a

tolerancia, el sentido de sociedail aol]rc -,rn c ,ieci1'!',1. !srarer:iog icllerltaria..\ - -r - 
j.,iiDr

desarrolio ciudaciano. Esta .r eclrcta Dretcr.rr :L':lrli: .oir ese .ropislto :-, r. -t, rr -il
curricuio escolar, a nivei super:rr Ia enseiia.-',za ie cr'.i.a,s are ril-na-ar a ur-- .ti'-'J ar,1ar o

integrado.

1

DECRETASE POR LA ASA|\,'PL. L -ECi,q-. r -!-/,.- ,-)E p. a,j i i --a.

Secci6n -1.-Se oroena ai Secretario del lreDartamento de EuucaciSn. ae. Go,:."r'r':.,

2 de Puerto Ricc a establecer 3n e1 c',1riic'r1ro rlc ias e:cuer:.s ::':.:';ca'. le P,.ertc, ia.f,n

curso compuisorio de "Ciuda-ia.,ro lnteq:ac'.c," ,jjseaaclo irlre el rt1\'e: s.-perio.', e- r'..:rr se

incluird como requisito de grar:.-acrOr 1]ar? rtuestt'os e"1'Ctente! e'.1 i.,lho ll'..:1. : 1Cs

5 fines de incoroorar los :urslr, rrreparatcilios :r:a l: ;. .r _] .i r;- trr,ir. :r " _ .'

6 personai, ), fomentar el conoclrler.ta necesarlo Lie ul ciro-aai.?nt -'n:eg:'cc :'

u;

7 sociedad
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Secci6n 2.-El Secretario de Educaci6n decidir6 el mlnimo de horas a Ia semana

2 qurc resulte viable ensefrar el curso para cumplir el prop6sito de que los j6venes de nivel

superior de las escuelas de Puerto Rico puedan adquirir el conocimiento debido para su

vida futura.

Secci6n 3.-El Secretario tambi€n determinard el orden de enseffanza de las

materias que formarSn parte del curso ciudadano integrado, a saber: La Constituci6n de

Puerto Rico y de los Estados Unidos, la "Ley de Menores", la "Ley de Tr6nsito" , la "l*y

8 de Sustancias Controladas", las instituciones sin fines de lucro, la estructura

9 gubernamental,la "Ley de Protecci6n de Animales", y desarrollo profesional, entre

l0 otros.

1l Secci6n 4.-l-as materias serSn contenidas en un solo curso llamado "Ciudadano

12 Integrado", el cual se ofrecer6n a trav6s de Ios tres (3) afios de escuela superior. Cada

13 estudiante tomar6 el curso en sus tres (3) aflos de estudios. El curso ser6 requisito para

14 graduaci6n y formar6 parte del curriculo compulsorio en el sistema glblico de

15 ensefranza.

16 Secci6n S.-El Secretario de Educaci6n delegar6 en el personal correspondiente

1'7 Para que viabilicen los nombramientos de los maestros que ofrecerdn el curso. Los

l8 maestros serSn supervisados por el Director Escolar. Los Directores Escolares deberdn

19 rendir informes semestrales en tomo a la efectividad del curso y la cantidad de

20 estudiantesbeneficiados.

2l secci6n 6.-Esta Ley comenzar6 a regu en el pr6ximo aflo escolar luego de su

22 aprobaci6n.
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