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LEY

Para enmendar las secciones 1 y 6 de la Ley Num. 131 de 13 de mayo de 1943, segin
enmendada, conocida como “Ley de Derechos Civiles de Puerto Rico”; enmendar el
Articulo 12 de la Ley Num. 150 de 19 de agosto de 1996, segiin enmendada,
denominada “Ley del Derecho a la Salud en Puerto Rico”; y enmendar el titulo del
Capitulo 72, reenumera el Articulo 72.070 como Articulo 72.080 y establecer un
nuevo Articulo 72.070 en la Ley Ntum. 194-2011, segtin enmendada, conocida como
Cédigo de Seguros de Salud de Puerto Rico, con el fin de prohibir expresamente el
discrimen por orientacién sexual e identidad de género, real o percibida, en los
hospitales, servicios de salud e instalaciones u oficinas médicas; y para decretar otras
disposiciones complementarias.

EXPOSICION DE MOTIVOS

No existe justificacién alguna para negar la provision de servicios médicos a un
ser humano en estado de necesidad. El acceso a los servicios de salud es un derecho
humano fundamental ampliamente reconocido por la comunidad internacional. La
Declaracion Universal de Derechos Humanos, suscrita por la Asamblea General de la
Organizaciéon de Naciones Unidas en 1948, afirma en su Articulo 25 que “[t]oda persona
tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la
salud y el bienestar, y en especial la alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia

médica y los servicios sociales necesarios; tiene asimismo derecho a los seguros en caso



de desempleo, enfermedad, invalidez, viudez, vejez u otros casos de pérdida de sus

medios de subsistencia por circunstancias independientes de su voluntad”.

La proclamacion de esta declaracion viabilizé la observancia del derecho a la
salud a través de una serie de instrumentos y protocolos internacionales subsiguientes,
muchas veces con atencion particular a grupos histéricamente marginados y excluidos
de las estructuras de poder gubernamental y econémico. Asi, el Articulo 12 del Pacto
Internacional de Derechos Economicos, Sociales y Culturales entrado en vigencia en 1976,
dispone que toda persona cobijada tiene derecho al disfrute del mas alto nivel posible
de salud fisica y mental, por lo cual, los Estados tienen la obligacion de tomar acciones
para la prevencion y el tratamiento de las enfermedades epidémicas, endémicas,
profesionales y de otra indole, y la lucha contra ellas; asi como la creaciéon de
condiciones que aseguren a todas las personas asistencia médica y servicios médicos en

caso de enfermedad.

La Convencion sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la
Mugjer de 1979, por su parte, establece en el Articulo 12 que los gobiernos deben adoptar
“todas las medidas apropiadas para eliminar la discriminacién contra la mujer en la
esfera de la atencién médica a fin de asegurar, en condiciones de igualdad entre
hombres y mujeres, el acceso a servicios de atencién médica, inclusive los que se
refieren a la planificacién de la familia,” incluyendo la prestacion de servicios gratuitos
siempre que fuere necesario. Diez afios més tarde, en 1989, la comunidad internacional
también entendié necesario y meritorio establecer de forma especifica el derecho de la
nifiez a recibir servicios médicos. “Los Estados Partes reconocen el derecho del nifio al
disfrute del mas alto nivel posible de salud y a servicios para el tratamiento de las
enfermedades y la rehabilitacion de la salud. Los Estados Partes se esforzaran por
asegurar que ningun nifio sea privado de su derecho al disfrute de esos servicios

sanitarios”, reza el Articulo 24 de la Convencion sobre los Derechos de la Nitiez.

Segtin ocurri6 con relacién a las mujeres y la nifiez, en afios recientes se ha hecho

necesario clarificar de forma puntal que los derechos reconocidos por la comunidad



internacional, entre ellos el derecho a recibir servicios médicos, cobijan a las
comunidades LGBTTIQ+. A esos efectos, la Resolucién 32/2 del Consejo de Derechos
Humanos de la Organizacién de Naciones Unidas, titulada Proteccion contra la Violencia
y la Discriminacion por Motivos de Orientacion Sexual e Identidad de Género, expuso en el
2016 que “todos los derechos humanos son universales, indivisibles e interdependientes
y estan relacionados entre si; que la comunidad internacional debe tratar los derechos
humanos en forma global y de manera justa y equitativa, en pie de igualdad y dandoles
a todos el mismo peso; y que, si bien debe tenerse en cuenta la importancia de las
particularidades nacionales y regionales, asi como de los diversos patrimonios
histéricos, culturales y religiosos, los Estados tienen el deber, sean cuales fueren sus
sistemas politicos, econémicos y culturales, de promover y proteger todos los derechos
humanos y las libertades fundamentales”. Como corolario de este reconocimiento, el
Consejo de Derechos Humanos afirmé en el inciso (2) de la Resolucién referida que la
comunidad internacional “[d]eplora profundamente los actos de violencia y
discriminacién que, en todas las regiones del mundo, se cometen contra personas por su

orientacion sexual o identidad de género”.

Ese es un principio que, indirectamente, recoge la Orden Administrativa Nam.
2017-02 de la Administracién de Servicios de Salud Mental y Contra la Adiccion
(ASSMCA), adoptada con el propésito de establecer una nueva politica ptblica de no
discriminacién contra pacientes lesbianas, gais, bisexuales, transexuales o transgénero
en todos los servicios de tratamiento de salud mental y de sustancias ofrecidos por la
agencia. En adelante, el Departamento de Salud promulgé la Orden Administrativa
Nuam. 398 de 2018, cuyo efecto es mas abarcador. La directriz “prohibe el discrimen por
razén de identidad de género, expresiéon de género u orientaciéon sexual real o
percibida, en todas las instituciones que prestan servicios de salud incluyendo,
hospitales, Centros de Diagnostico y Tratamiento, laboratorios, proveedores de
servicios y cualquier otra facilidad de salud puablica o privada administrada por el

Departamento de Salud incluyendo aquellos proveedores y facilidades administrados



por entidades de salud privadas, incluyendo servicios de hospicio, cuidado en el hogar,

centros de dialisis, entre otros”.

En un espiritu similar, el Articulo 5.01(C) del Reglamento del Secretario de Salud
para la Construccion, Operacion, Mantenimiento y Licenciamiento de los Hospitales en Puerto
Rico de 26 de junio de 2020 dispone: “El Hospital garantizard que ningtn paciente, sus
familiares, cuidador o seres significativos seran discriminados por razén raza, edad,
género, transexualismo, transgénero, origen o identidad étnica o nacional, condicion
social, creencias religiosas o espirituales, situacién econémica, orientacién sexual,
ideologia politica, incapacidad fisica o mental presente o futura, informacién médica o

genética, condicion social, capacidad o forma de pago o estatus migratorio”.

La reglamentacion del Departamento de Salud se deriva directamente del Boletin
Administrativo Num. OE-20215-028 que, en lo pertinente, le ordena a la entonces
Secretaria del Departamento de Salud tomar las medidas administrativas necesarias
para garantizar y fiscalizar que toda persona habitante en Puerto Rico que acuda a una
institucion médico-hospitalaria para recibir asistencia en una emergencia médica sea
atendida independientemente de su identidad de género. La orden ejecutiva no se
extendia, entonces, a la atenciéon médica ordinaria, preventiva o remediativa, o a la que
se solicitaba fuera de las instalaciones hospitalarias. Como hemos resefado, la
reglamentacion administrativa se atemperé a las necesidades de las comunidades

LGBTTIQ+ con el transcurso de los afios.

Estas normas de origen administrativo representan un importante paso de
avance en la proteccién de los derechos sanitarios de las comunidades LGBTTIQ+. Sin
embargo, no han sido suficientes para coartar la incidencia de actos discriminatorios en
contextos médicos, actos que las comunidades LGBTTIQ+ en Puerto Rico contintian
denunciado con vehemencia. Esta denuncia es congruente con los niimeros reflejados
en una encuesta publicada por el Center for American Progress para la totalidad de la
jurisdiccién estadounidense. Segin el instrumento, el 29% de las personas transgénero

que acudieron a solicitar servicios médicos en el 2017 atestiguan que algtin médico o



proveedor de servicios de salud se neg6 a atenderles a causa de su identidad de género
real o percibida; mientras que el 21% manifest6é haber sido victima de lenguaje abusivo

u ofensivo proferido por profesionales de la salud al recibir tratamiento.

Las comunidades LGBTTIQ+ necesitan la protecciéon de legislacion que ofrezca
remedios juridicos de trascendencia, como la “Ley de Derechos Civiles de Puerto Rico”
que establece causas de accion civiles y penales, incluyendo dafios punitivos. No obstante,
la “Ley de Derechos Civiles de Puerto Rico”, fuente emblemadtica de autoridad
estatutaria contra el discrimen publico en nuestro ordenamiento -aunque contiene una
cladusula en la Seccién 1 que prohibe el discrimen por cualquiera razén no aplicable a todas
las personas en general- no como contempla explicitamente el discrimen por orientaciéon
sexual e identidad de género que puede suscitarse en los hospitales, servicios de salud e
instalaciones u oficinas médicas. Para atender esa laguna juridica, y afirmando que todos
los derechos humanos son universales, indivisibles e interdependientes, como lo ha
hecho la comunidad internacional, este estatuto enmienda las Secciones 1 y 6 de la Ley
Num. 131 de 13 de mayo de 1943, segtin enmendada, conocida como “Ley de Derechos
Civiles de Puerto Rico”. Con el mismo propésito, se enmiendan el Articulo 12 de la Ley
Num. 150 de 19 de agosto de 1996, segtin enmendada, denominada “Ley del Derecho a
la Salud en Puerto Rico”, y determinadas disposiciones del Capitulo 72 de Ley Num. 194-

2011, segin enmendada, conocida como Cédigo de Seguros de Salud de Puerto Rico.
DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:
1 Articulo 1.- Se enmienda la Seccion 6 de la Ley Ntum. 131 de 13 de mayo de

2 1943, segin enmendada, conocida como “Ley de Derechos Civiles de Puerto Rico”,

w

para que lea como sigue:

4 “Seccidn 6. — Definiciones.
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2.- Las frases “Sitio de acomodo publico” y “negocio publico” entre
otros significaran auditorios, salones de asamblea y otros sitios de reunién
puablica; barberias, cafés, salones de concierto, confiterias, tiendas de
departamentos y todos los almacenes, tiendas y fébricas donde sean vendidos
u ofrecidos, anunciados o desplegados para su venta o distribucién al pablico
alimentos, medicinas, bebidas, provisiones, mercancias o servicios; hospitales,
instalaciones u oficinas médicas; parques, estadios, y todo otro sitio de diversion
y recreo; elevadores, comedores, hoteles, fondas, posadas, teatros, campos
atléticos, gimnasios, donde se celebren concursos o competencias de deportes
y cualquier otro sitio donde sean ofrecidos al ptiblico mercaderias, servicios o

diversion.

4..."
Articulo 2.- Se enmienda la Seccion 1 de la Ley Ntum. 131 de 13 de mayo de
1943, segin enmendada, conocida como “Ley de Derechos Civiles de Puerto Rico”,
para que lea como sigue:
“Seccién 1.- Derechos civiles-Discrimen en lugares publicos, en los
negocios, en los medios de transporte y en viviendas
(a) En Puerto Rico no se negara a persona alguna acceso, servicio e igual
tratamiento en los sitios y negocios publicos y en los medios de

transporte por cuestiones politicas, religiosas, de raza, color, sexo,
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orientacion sexual, identidad de género, real o percibida, o por cualquiera
otra razén no aplicable a todas las personas en general.

(b) Serd ilegal la publicacion, circulacion o distribucién de toda orden,
aviso o anuncio tendiente a impedir, prohibir o desalentar el
patrocinio de, o la concurrencia a los sitios y negocios publicos y los
medios de transporte, por cuestiones politicas, religiosas, raza,

orientacion sexual, identidad de género, real o percibida, color o sexo.

Articulo 3.- Se enmienda el Articulo 12 de la Ley Num. 150 de 19 de agosto de
1996, segin enmendada, denominada “Ley del Derecho a la Salud en Puerto Rico”,
para que lea como sigue:

“ Articulo 12.- Prohibicién de discrimen.

El Departamento de Salud y la Junta Evaluadora o sus funcionarios o
empleados no podréan establecer, en la concesion de los beneficios autorizados
por esta Ley, discrimen alguno por motivo de raza, color, sexo, orientacion
sexual, identidad de género, real o percibida, nacimiento, origen o condicién social,
ni ideas politicas o religiosas.”

Articulo 4.- Se enmienda el titulo del Capitulo 72 de la Ley Num. 194-2011,
segiin enmendada, conocida como Cédigo de Seguros de Salud de Puerto Rico, para

que lea como sigue:



1 “CAPITULO 72. — DISCRIMEN INDEBIDO CONTRA VICTIMAS DE
2 MALTRATO, O A CAUSA DE LA ORIENTACION SEXUAL O IDENTIDAD
3 DE GENERO, REAL O PERCIBIDA, DE LA PERSONA CUBIERTA O
4 ASEGURADA”.

5 Articulo 5.- Se enmienda el Articulo 72.010 de la Ley Num. 194-2011, segtn

6 enmendada, conocida como Cédigo de Seguros de Salud de Puerto Rico, para que

7 lea como sigue:

8 “Articulo 72.010.- Propésito.

9 El propésito de este Capitulo es prohibir que las organizaciones de
10 seguros de salud, aseguradores o profesionales de seguros discriminen
11 indebidamente contra las victimas de maltrato, o a causa de la orientacion sexual
12 o identidad de género, real o percibida, de las personas cubiertas o aseguradas.”

13 Articulo 6.- Se reenumera el Articulo 72.070 de la Ley Num. 194-2011, segtn

14 enmendada, conocida como Coédigo de Seguros de Salud de Puerto Rico, como

15 Articulo 72.080, y se establece un nuevo Articulo 72.070 que leera como sigue:

16 “Articulo 72.070.- Prohibicion de discrimen por orientacion sexual o identidad
17 de género, real o percibida

18 Las organizaciones de seguros de salud, aseguradores o profesionales de
19 sequros no discriminardan indebidamente a causa de la orientacion sexual o identidad
20 de género, real o percibida, de las personas cubiertas o aseguradas. Constituye

21 discrimen indebido:
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A. Denegar, rehusar emitir o renovar, cancelar o de otra manera terminar o
restringir la cubierta de un plan médico, o establecer un costo adicional o
aumentar la prima de un plan médico, basado en la orientacion sexual o
identidad de género, real o percibida, de la persona cubierta o asegurada; o
B. Excluir, limitar la cubierta o denegar una reclamacion basado en la
orientacion sexual o identidad de género, real o percibida, de la persona
cubierta o asegurada.”
Articulo 7.- Clausula de supremacia
Las disposiciones de esta Ley prevaleceran sobre cualquier otra disposicién de
ley, reglamento o norma que no estuviere en armonia con ellas.
Articulo 8.- Clausula de separabilidad
Si alguna de las disposiciones de esta Ley o su aplicaciéon fuere declarada
inconstitucional o nula, tal dictamen de invalidez o nulidad no afectard la
ejecutabilidad y vigor de las restantes disposiciones que no hayan sido objeto de
dictamen adverso.
Articulo 9.- Vigencia

Esta Ley comenzaré a regir inmediatamente después de su aprobacion.



