ESTADO LIBRE ASOCIADO DE PUERTO RICO
SENADO

19na. Asamblea 5ta. Sesidon
Legislativa Ordinaria

CALENDARIO DE ORDENES ESPECIALES DEL DIA
MIERCOLES, 21 DE JUNIO DE 2023

MEDIDA COMISION TITULO

P. del S. 793 DE LO JURIDICO Para enmendar el Articulo 1 de la Ley 122
del de 9 de junio de 1967, segun
enmendada, conocida como “Ley para Eximir

(Por el serior Dalmau (Con enmiendas en la de Toda Clase de Aranceles a la Corporacion de
Santiago) Exposicion de Motivos; en Servicios Legales de Puerto Rico y otras

el Decrétase y en el Titulo) Entidades Andlogas” eon—el-propésito—de
ling 1 sl | Lo

derecho-arancelario-y/e-sellesnetarialesa
a los fines de eximir expresamente los
servicios administrativos y registrales del
pago de toda clase de derechos, aranceles,
contribuciones o impuestos de cualguier
naturaleza netarialesy-eerechos a tenor con
lo dispuesto en dicha_Ley ley; y para otros
fines relacionados.

P. del S. 1036 GOBIERNO Para enmendar el inciso (1) del Articulo 1.7 y
el inciso (c) del Articulo 3.3 de la Ley Num.
106-2017, segtn enmendada, conocida

(Por el serior Dalmau (Con enmiendas en la como “Ley para Garantizar el Pago a
Santiago ~ Por Exposicion de Motivos; en Nuestros Pensionados y Establecer un
Peticion) el Decrétase y en el Titulo) Nuevo Plan de Aportaciones Definidas

para los Servidores Publicos”; afadir—un

nueve—ineiso—{(d),—redesignar—el—aetual
.. L. oy Lar ol
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MEDIDA COMISION

TITULO

anadir un inciso (§) al Articulo 4 de la Ley
Niuim. 9-2013, segin enmendada, conocida
como “Ley de la Asociacion de Empleados
del Estado Libre Asociado de Puerto Rico
de 20137, a los fines de incluir a la
Asociacion de Empleados del Estado Libre
Asociado (AEELA) entre las Entidades
Administradoras del Nuevo Plan de
Aportaciones Definidas; como eofrecer—la
alternativa a los empleados activos bajo
Reforma 2000 y el Plan 106 e que opten
transferir voluntariamente su plan de
aportaciones definidas a la dicha
Asociacion de-Empleades-del EstadoLibre
\sociado(AEELA) quien fungis
entidad—administradera; establecer una
nueva categoria de socios de la Asociacion
serialada, ewe—inelairia para incluir a los
exempleados publicos del Sistema 2000,
Plan 106 y otros; y para otros fines
relacionados.

P. del S. 1068 EDUCACION,
TURISMO Y CULTURA
(Por el sefior Zaragoza (Con enmiendas en la
Gomez) Exposicion de Motivos; en

el Decrétase y en el Titulo)

Para auterizar—la—ereacién—de—una

independienteconelfinpiblice-de incluir
entre las facultades vy obligaciones de la
Fundacion de la Universidad de Puerto Rico
impulsar a la Universidad de Puerto Rico
como un lugar idéneo para cursar estudios
universitarios, llevar a término
investigaciones académicas y cientificas y
de atraer estudiantes, radicados fuera de
Puerto Rico, a estudiar en la Universidad
de Puerto Rico, de manera que se impulse
el desarrollo académico y econémico de la

universidad;—establecer—su—organizaeién;
deberes;,—tuneciones—y—faeultades; y para

otros fines relacionados.
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MEDIDA COMISION TITULO
R. C. del S. 370 DESARROLLO REGION Para ordenar al Comité de Evaluacion y
SUR CENTRAL Disposicion de Propiedades Inmuebles,

(Por el serior Ruiz
Nieves y la sefiora
Gonzilez Huertas — Por
Peticion)

(Sin Enmiendas)

creado por la Ley 26-2017, segun
enmendada, mejor conocida como “Ley de
Cumplimiento con el Plan Fiscal” evaluar
conforme a las disposiciones dela Ley y el
reglamento, la transferencia,
arrendamiento, usufructo o cualquier otro
negocio juridico contemplado en dicha Ley,
al Gobierno Municipal de Guénica, la
antigua Escuela Olga E. Colén, escuela en
desuso, localizada en el Barrio La Luna, en
Guaénica, Puerto Rico, a los fines de obtener
la titularidad, para que el municipio
desarrolle proyectos en beneficio de la
comunidad; y para otros fines relacionados.

R. del S. 593

(Por los sefiores Rivera
Schatz y Zaragoza
Gomez)

HACIENDA,
ASUNTOS

FEDERALES Y JUNTA

DE SUPERVISION
FISCAL; Y DE
DESARROLLO
ECONOMICO,

SERVICIOS
ESENCIALES Y
ASUNTOS DEL
CONSUMIDOR

(Primer Informe Parcial

Conjunto)

Para ordenar a las Comisiones de
Hacienda, Asuntos Federales vy Junta de
Supervision _Fiscal; y__de Desarrollo
Econdmico, Servicios Esenciales y Asuntos
del Consumidor del Senado de Puerto Rico,
realizar una investigacion sobre la venta de
la Cartera de Préstamos del Banco de
Desarrollo y Comercio de Puerto Rico,
ascendente a trescientos ochenta y cuatro
millones de doélares ($384,000,000.00) a
favor de Puerto Rico Recovery and
Development JV, LLC. y Puerto Rico Recovery
and Developemt REO LLC.; en o para el 2018
y las personas y entidades que participaron
en dicha transaccién; a los fines de conocer
qué motivo en principio esta transaccion;
por qué la cifra de venta fue tan
diametralmente opuesta con relacién a su
precio original; evaluar el efecto de esta
transaccion en los comerciantes
puertorriquefios; asi como, identificar
alternativas a corto plazo para asistir a
dichos comerciantes.
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https://senado.pr.gov/comisiones/comisi%C3%B3n-de-desarrollo-econ%C3%B3mico-servicios-esenciales-y-asuntos-del-consumidor

MEDIDA

COMISION

TITULO

R. del S. 773

(Por el serior Torres
Berrios)

ASUNTOS INTERNOS

(Con enmiendas en la
Exposicion de Motivos
y en el Resuélvese)

Para ordenar a las Comisiones de Salud y
de Gobierno del Senado de Puerto Rico a
realizar una investigacion exhaustiva
donde se ausculte los servicios provistos
por el Departamento de Salud y de
Educacién, para indagar que se estén
brindado efectivamente, por regioén, a los
pacientes y estudiantes con diversidad
fisica o fisioldgica compleja de 0 meses a
veintian (21) afios, a tenor con lo dispuesto
en la Secciéon 6 de la Ley Num. 72-1993,
segiin enmendada, conocida como “Ley de
la Administraciéon de Seguros de Salud de
Puerto Rico” (ASES), y la Ley Num. 51-
1996, segin enmendada, conocida como
“Ley de Servicios Educativos Integrales
para Personas con Impedimentos”; ademas
de cerciorarse si existe incongruencia entre
los servicios a prestarse para que estos
puedan asistir a las escuelas, citas médicas,
y los eventos recreativos, seculares y no
seculares.

P.dela C.104

(Por el representante
Varela Ferndndez)

INNOVACION,
TELECOMUNICACIONES,
URBANISMO E
INFRAESTRUCTURA; Y DE
ASUNTOS MUNICIPALES
Y VIVIENDA

(Informe Conjunto)
(Con enmiendas en la
Exposicion de Motivos; en
el Decrétase y en el Titulo)

Para autorizar al Departamento de
Transportaciéon y Obras Pablicas del Estado
Libre Asociado de Puerto Rico a transferir
al Departamento de la Vivienda del-Estade
Libre-Aseciado-de PuertoRico las escuelas
en desuso del pais Pais que estdn bajo su

titularidad, de-maneratal- que-agquellasque
ambos Departamentos previa consulta con
| cimio_dond 4 sital adad

i ; para que

puedan utilizarse en el desarrollo de
vivienda de interés social en beneficio de
las comunidades donde ubiquen; ordenar
al Departamento de la Vivienda ineerperar
al enmendar el Plan Preliminar de Vivienda
Estatal y el al Programa de Desarrollo
Comunitario por Subsidio Determinado
para Recuperacion
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MEDIDA

COMISION

TITULO

de Desastres o cualquier otro programa
administrado por el Departamento para
mejoras o reconstruccion de viviendas
para que, en los fondos asignados a dichos
programas, se incluya la rehabilitacion
como vivienda de interés social de
escuelas en desuso que estén en
condiciones para ser rehabilitadas; y para
autorizar al Departamento de la Vivienda
a arrendar a largo plazo, y a un precio o
canon de arrendamiento nominal dichas
propiedades, siempre y cuando las
mismas se destinen a proyectos de
viviendas de interés social; y para otros
fines relacionados.

P.dela C. 669

(Por el representante
Aponte Rosario)

DE LO JURIDICO

(Con enmiendas en la
Exposicion de Motivos; en
el Decrétase y en el Titulo)

Para enmendar elHneiso4-del Articalo2;
enmendar—el—Artewlo—5—derogar—el
Artieslo—3—y—renumerar—loes—actuales
Artiesdos4;-5-6 los Articulos 2 y 5; derogar
el Articulo 3; y renumerar los actuales
Articulos 4; 5 vy 6 como los nuevos Articulos 3;
4 y 5 de la Ley 178-2001, segun
enmendada, mejer conocida como “Ley
para Prohibir a los Secretarios del Depto.
de Educacién, Depto de Justicia, Depto de
Hacienda y al Superintendente de la

Policia Participar en Actividades Politico-

Partidistas”; a los fines de eenvertirlas
e . odi

Ti I ) | lusion,

establecer multa fija por wviolacion a las

disposiciones de esta Ley, incluir Ila

prohibieién en  sus  disposiciones  a

subsecretarios y comisionados asociados e
subeomisionades;y eliminar la excepciéon
que permite al Gobernador de Puerto Rico
autorizar a les funcionarios a participar en
actividades politicas; y para otros fines
relacionados.
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TITULO

MEDIDA COMISION
P. de la C. 694 SALUD; Y SEGURIDAD
PUBLICA Y ASUNTOS
DEL VETERANO

(Por el representante
Matos Garcia)

(Informe Conjunto)
(Con enmiendas en la
Exposicion de Motivos; en
el Decrétase y en el Titulo)

Para enmendar—el ariadir un inciso (11) al
Articulo 7 de la Ley 430-2000, segtn
enmendada, conocida como “Ley de
Navegacion y Seguridad Acuatica de
Puerto Rico” a los fines de regular los
métodos, procedimientos e instrumentos
cientificos utilizados para la toma y
analisis de muestras de sangre, orina o
cualquier otra sustancia del cuerpo para la
determinacion de concentraciéon de
alcohol, incluyendo la prueba inicial de
aliento y la deteccién e identificacion de
sustancias controladas en los operadores
de embarcaciones; y para otros fines
relacionados.

P. dela C. 1459 SALUD

(Con enmiendas en la
Exposicion de Motivos y en
el Decreétase)

(Por los representantes y
las representantes
Meéndez Nuitiez,
Rodriguez Aguilo,
Gonzalez Mercado,
Aponte Hernandez,
Ramos Rivera, Meléndez
Ortiz, Torres Zamora,
Charbonier Chinea,
Morales Rodriguez,
Morey Noble, Navarro
Sudrez, Parés Otero,
Pérez Cordero, Pérez
Ortiz, Lebron Rodriguez,
Morales Diaz, Franqui
Atiles, Romdn Lopez,
Peiia Ramirez, Bulerin
Ramos y Del Valle
Corren )

Para afiadir una nueva Secciéon 7 al
Articulo VI y renumerar las actuales
Secciones 7, 8,9, 10,11, 12,13, 14, 15,16, 17
y 18 como Secciones 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14,
15,16,17,18 y 19 de la Ley 72-1993, segtin
enmendada, conocida como “Ley de la
Administracién de Seguros de Salud de
Puerto Rico”; enmendar el Articulo 18.040,
afladir nuevos Articulos 18.051, 18.052,
18.053 a la Ley 194-2011, segun
enmendada, conocida como “Coédigo de
Seguros de Salud de Puerto Rico”; a los
fines de que la credencializacion de
proveedores que brindan servicios bajo el
Plan de Salud del Gobierno, Plan Vital, y
planes médicos privados sea mas eficiente,
costo-efectiva 'y  menos repetitiva,
mediante la implementacion del uso de un
formulario de solicitud tnico y uniforme
para la recopilacion de datos necesarios en
el proceso de verificacion de credenciales;

establecer el requerimiento de
Modernizacion de los Procesos en las
Juntas  Examinadoras adscritas al

Departamento de Salud y Radicacién de
Informes de Progreso; y para otros fines
relacionados.
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también tienen la administracién de los asuntos operacionales y financieros. Todos los

miembros de estos dos organismos son electos por el voto directo de los socios.

Los prop6sitos de la Asociacién son: estimular el ahorro entre los empleados y
los socios acogidos pensionados; establecer planes de seguros, incluyendo un seguro
por muerte, efectuar préstamos, proveer a los empleados y a los socios acogidos
pencionados de hogares e instalaciones hospitalarias para el tratamiento médico de ellos
y sus familiares; y propender, por todos los medios y recursos a su alcance, el
mejcramiento y progreso individual y colectivo de sus socios en el orden econémico,
moral y fisico; y cualquier otra actividad que la Asamblea de Delegados, previo estudio,

considere factible y provechosa a las finalidades que se persiguen.

La Asociacién constituye la principal fuente de crédito para los socios, quienes
obtienen los préstamos a una tasa maxima de 7% con solo solicitarlo. Esto implica que,
los préstamos de la AEELA son una fuente de crédito que, ademds de ser segura porque
no esta sujeta a rechazo, es una de las méas econémicas del mercado. A su vez, ofrece un
programa de ahorro y préstamos sin fiadores ni colateral, un programa de beneficios
especiales, que incluye el saldo del balance del préstamo en caso de fallecimiento del
socio y la devolucién de sus ahorros libres de deuda a los herederos. También, provee al
empleado programas de seguros regidos por normas actuariales que brindan seguridad
econdmica al empleado ptblico y su familia, tarjeta de crédito, servicios legales y

préstamos hipotecarios.

De conformidad con los poderes que la Ley de la Asociacién le confiere, la
Asamblea de Delegados aprobé una enmienda al Reglamento de la Asamblea (R-001)
definiendo el ahorro, en su Articulo 3, de la siguiente manera: “significaré los ahorros y
dividendos acreditados en la cuenta de cada socio, cuya devolucién constituird un

derecho propietario y adquirido a tenor con la Ley Niim. 9-2013 y a las obligaciones que

se deriven de ésta.”

Hoy, después de 100 anos de existencia, que-se—cumplieron cumplidos el 11 de

julio del 2021, la pertinencia de la Asociacién se justifica atin smaspor ante la crisis fiscal,



que vivimos, en gran parte por los beneficios, servicios y las facilidades de crédito que por
derecho propio brinda a su matricula de 147,175 socios y sus familiares, incluyendo a

los socios asegurados.

FUNCIONAMIENTO INTERNO

La Ley-9-2013suprgreiteré-enel-Arteulo46-gueta Asociacién es una entidad

privada que cuenta con un sistema representativo en el que la Asamblea de Delegados,
cuerpo electo por los socios de todas las entidades gubernamentales, municipales y el
sector de acogidos y pensionados depositantes, tiene el poder de gobernanza maxima

en las decisiones institucionales. La Asamblea tiene injerencia sobre todos los asuntos

operacionales, financieros, administrativos o de cualguier ofra naturaleza de la Asociacién. El

Comuté Ejecutivo, electo por la Asamblea a la cual estd subordinado v bajo su supervisién v

fiscalizacion, tiene a su cargo las funciones administrativas gue le delega la ley o la Asamblea.

A estos fines, el Articulo 6 de la Ley Nuim. 9 -2013, supra, atiende la composicién y
organizacién de la Asamblea de Delegados; deJa—manera-siguiente—al indicar gue la

misma es representativa de los distintos sectores que componen la matricula de la Asociacion.

Esto no es solo en la Asamblea, sino que también se refleja en la eleccidn de delegados en los

comités v corpordciones subsidiarias,




Es pertinente indicar que, de acuerdo con los poderes y facultades de la
Asamblea, esta ésta analiza y toma decisiones sobre los asuntos que requieren de su
aprebacién, conforme al Articulo 8 de la Ley Num. 9-2013, supra. Sin embargo, esto no
representa una limitacién para ejercer sus prerrogativas sobre asuntos operacionales,
financieros, administrativos y de cualquier otra naturaleza de la Asociacién, por ser el

cuerpo que gobierna.

Por otro lado, el Articulo 2 inciso {h) de la Ley Num. 9-2013, supra, establece que
el Director Ejecutivo es el oficial ejecutivo gue estard a cargo de las operaciones de la

Asociacién nombrado por el Comité Ejecutivo. Mientras que el Articulo 5 inciso (g)

dispone que serd mombrado por el Comité Ejecutivo y ratificado por la Asamblea de

Delegados.

Conforme a las normas vigentes, el Director Ejecutivo es convocado a las
reuniones del Comité Ejecutivo para presentar su informe, sobre los asuntos
administrativos que requieren de la aprobacién de dicho Comité, e informar sobre
asuntos de diversa naturaleza, segiin le sea requerido. Una vez concluida ]a reunion, se
levanta un acta que recoge los acuerdos aprobados por el Comité Ejecutivo. En el acta se
incluyen los informes del Presidente del Comité Ejecutivo, del Director Ejecutivo y de

las Comisiones.

Este funcionamiento ha probado ser exitoso. La larga trayectoria de [a AEELA,
como una institucién comprometida con asegurar la estabilidad econémica y contribuir
al bienestar de varias generaciones de asociados y sus familiares, la ha convertido en un

modelo de gobernanza y responsabilidad social.
SITUACION FINANCIERA DE LA ASOCIACION

Es menester destacar que, la Asociacién no recibe fondos del Gobierno. Sus
recursos provienen de las aportaciones de los empleados publicos, que forman parte de

su salario devengado y son sus socios y duefios. Los beneficios netos obtenidos por la
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Asociacién se acreditan anualmente a los socios en calidad de dividendos en proporcién

con sus respectivos ahorros.4 Véase Articulo 17 de la Ley Ndm. 9-2013, supra.

Para manejar los aspectos financieros de sus programas, la Asociacion tiene
establecidos varios fondos que se identifican en los estados financieros auditados.
Todas las transacciones contables de la Asociacién son registradas por fondo, siguiendo
las normas de administracién establecidas en la Ley Num. 9-2013, supra, y los principios

de contabilidad generalmente aceptados.

La Ley Num. 9-2013, supra, dispone que estos fondos sean mantenidos por
separado. Los fondos existentes se clasifican y se combinan, incluyendo aquellos fondos
relacionados a las operaciones de ahorros y préstamos, seguros, beneficios y
fideicomiso de cuentas IRA para propdsitos de presentacién de los estados financieros

de la Asociacidn.

Los estados financieros de g AEELA se preparan de acuerdo con los principios
de contabilidad generaimente aceptados en los Estados Unidos de Ameérica, para
presentar la su situacion financiera y tes resultados operacionales, deta—-Asociacién-
Anualmente, estes éstos se publican en la pagina web oficial de la Asociacién. El
articulo 20 de la Ley Niim. 9-2013, supra, dispone lo siguiente:

“Al finalizar cada afio fiscal, la Asociacién preparard y publicara sus estados
financieros debidamente intervenidos por un contador publico autorizado o
una firma de contadores publicos autorizados con licencia para ejercer la
profesién en Puerto Rico. La intervencién debera ser realizada conforme los
principios generalmente aceptados en la auditoria gubernamental y privada.

Estos también; deberan ser publicados en el internet para conocimiento de
sus asociados.”

Los estados financieros més—recientes—demuestran—que—como—resultado de las
operaciones de los afios fiscales 2021 y 2020, exponen gue la Asociacién acreditéd

aproximadamente $116 y $100 millones, respectivamente, en dividendos a los socios.

4 La Asociacion estd obligada por la Ley 9-2013, supra, a acreditar anualmente un dividendo equivalente a
los beneficios netos que se obtengan después de deducidos los gastos de administracién, las reservas
autorizadas y cualquier cantidad que la Asamblea de Delegados decida asignar para alguna empresa o
transaccién en beneficio de los socios.
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La cbligacién principal de la Asociacién son los ahorros y dividendos capitalizados de

los socios que, al 30 de junio de 2021, suman sumaban $2,901,330,172.

Para asegurar el buen uso y manejo de los fondos, la Asociacién estd sujeta a la
jurisdiccién y los poderes de la Oficina del Comisionado de Seguros, la Oficina del
Comisionado de Instituciones Financieras, la Oficina de Etica Gubernamental y la

Oficina del Contralor de Puerto Rico.

SHPFR—
Hay que destacar que las més recientes auditorias que Ja Oficina del Contralor de

Puerto Rico realizé en la Asociacién, segiin surge de los Informes RF-17-01 y TI-19-08,

recibieron una opinién favorable de esta ofieina Oficing en los que expresé lo siguiente:

INFORME DE AUDITORIA RF-17-01

“Las pruebas efectuadas y la evidencia en nuestro poder revelaron que las
operaciones fiscales de la AEELA relacionadas con las recaudaciones y los
desembolsos, se realizaron sustancialmente de acuerdo con la ley y la
reglamentacién aplicables, y no se comentan hallazgos en este Informe.”
INFORME DE AUDITOR{A TI-19-08

“Las pruebas efectuadas y la evidencia en nuestro poder revelaron que las
operaciones del DSI de la AEELA, en lo que concierne a los controles objeto
de este Informe, se realizaron; en todos los aspectos significativos, de
acuerdo con las normas y la reglamentacién aplicables; y que esos controles
eran efectivos.”

No cabe duda de que la Asociacién es modelo y ejemplo de lo que es y deber ser
una buena administracién y de lo que constituye una gobernanza efectiva y agil por
parte de sus socios-duefios. Los socios, a través de la Asamblea de Delegados, cuyos
miembros son electos por los socios cada cuatro (4) anos, estableeié establecen como
filosoffa de trabajo el servicio, la comunicacién, la supervisién y el seguimiento
continuo al amplio marco de las operaciones bajo la gobernanza de este organismo. Con
los afos, se ha logrado fortalecer la estructura operacional, administrativa y financiera

de la Asociaciéon.
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Podemos observar que la Asociacién es una entidad que ofrece seguridad y
estabilidad econdmica a sus socios y familiares, lo que la hace una organizacion idénea

para salvaguardar los ahorros de los empleados publicos.

Esta Asamblea Legislativa, reconoce que la Asociacién es una entidad solida
econémicamente, con presencia en Puerto Rico, en la que los participantes gue asi lo
decidan, no tendran que pagar una tarifa por la administraciéon de sus ahorros, en la que
recibirdn dividendos anuales y podran retirarlos cuando cesen en el servicio. La
transferencia de sus dineros a la Asociacién no implicara retencién contributiva, ya que

como entidad administradora le aplicara la Ley Num. 106-2017, supra.

De igual forma, reconocemos como Asamblea Legislativa, que la estabilidad de
la Asociacién puede darles a los participantes la tranquilidad de que su dinero estard bien

invertido. Con la creacién de la nueva categoria de socios queseineluird en la Ley Niim.

9-2013, supra, podran continuar en la Asociacién, aun cuando se retiren del servicio

publico. De igual forma, contaran con todos los beneficios que ofrece la Asociacién.

Esta Asamblea Legislativa, en consideracién a los mejores intereses de los
participantes del Sistema 2000 y Plan 106 y de conformidad con la Ley Nim. 106-2017,
supra, quiere ofrecerles como alternativa voluntaria para custodiar y administrar sus
cuentas de aportaciones definidas, a la Asociacién de Empleados del Estado Libre
Asociado (AEELA), entidad que ha tenido una vinculacién y conoce a nuestros
servidores ptblicos pues le ha servido por més de 100 afios,ta—alternativa—antes
mencionada-

DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

1 Seccidn 1.- Se enmienda el inciso (1) del Articulo 1.7 de la Ley Niim. 106-2017, segtin

2 enmendada, para que se lea como sivue:

3 Articulo 1.7 — Definiciones.
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Las siguientes palabras v términos, ¢ "2 sean usados o se haga referencia a

los mismos en esta Ley, tendrén el significado indicado a continuacién a menos que

del contexto surja claramente otro significado. Los tiempos usados en el presente

incluyen también el futuro, v el género r ulino incluye el femening, salvo en

aquellos casos que tal interpretacion resultase absurda. El ndmero singular incluye

el plural v el plural el singular.

(a) AAFAF: ...

(1) Entidad Administradora: persona o entidad juridica seleccionada por la

Junta de Retiro para administrar la C e "a para el Pago de las Pensiones

Acumuladas v/o el Nuevo Plan de Aportaciones Definidas. La Entidad

Administradora debera ser una empresa reconocida, con al menos diez (10)

anos de experiencia en la administracién de planes de retiro, que goce de

buena reputacién en la industria financiera y que garantice al Gobierno

contractualmente que logrard generar un ahorro de al menos veinticinco por

clento (25%) de los gastos operacionales actuales incurridos en operar los

Sistermmas de Retiro. Ello, no descarta que el Gobierno, [o] alguna de sus

instrumentalidades, o la Asociacion de Empleados del Estado Libre Asociado de

Puerto Rico (AEELA) asuma v ejerza las funciones de la Entidad

Administradora, de entenderse necesario v apropiado, siempre tomando en

consideracién los mejores intereses de los Participantes, Retirados y




10

11

12

15

Beneficiarios v la proteccién y garantia del balance de sus Aportaciones

Individuales.

r

w

Seccién 1 2.- Se enmienda el inciso (c) del Articulo 3.3 de la Ley Niim. 106-2017,

segin enmendada, eenecida—como—"Ley—para—Garantizar—elFago—a—MNuestres

COmo sigue:

”Articulo 3.3 ~ Establecimiento de Cuentas de Aportaciones para el Nuevo
Plan de Aportaciones Definidas.

(a)...

(b)...
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{c) Durante el periodo de tiempo que transcurza entre Ja aprobacién de esta

Ley y el momento en gue la Junta de Retiro contrate los servicios de una o

varias  Entidades Administradoras para manejar el Nuevo Plan de

Aportaciones Definidas, vy dicha Entidad ¢ Entidades Administradoras

comience(n) a descargar sus funciones conforme al contrato que se otorgue a

esos fines, el Secretarioc de Hacienda tendré la autoridad vy facultad para

recaudar y depositar en un_fondo de fideicomiso, que no estard sujeto a las

disposiciones de la Ley Num. 219-2012, segtin enmendada, conocida con [la]

“Ley de Fideicomiso”, que serd separado de los activos generales v cuentas

del Gobierno, bajo_su custodia las Aportaciones Individuales de los

Participantes. Una vez comience a ofrecer sus servicios la Entidad

Administradora, el Secretario de Hacienda le transferird los fondos de las

Aportaciones Individuales para ser depositados en las Cuentas de
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4) ...
®) ...
®) ...
7) ...

(8) Socios participantes bajo la Ley Nim. 305-1999, segiin enmendada y la Ley Niim.

3-2013, sequin enmendada, cominmente conocida como “Sisterna 2000, y la Ley

Nim. 106-2017, segun enmendada, conocida como “Ley para Garantizar el Pago
a Nuestros Pensionados y Establecer un Nuevo Plan de Aportaciones Definidas
para los Servidores Publicos”— esta categoria comprenderd a todo empleado activo
y exempleado que esté aportando o haya aportado al Plan de Aportaciones
Definidas del Plan 106 y Sistema 2000, o cualquier otro que se creare en el futuro
vy que, al separarse definitivamente del servicio de cualquier entidad
gubernamental, queden, a peticion propia, como socios depositantes.

Los empleados y exempleados jubilados de la Asociacién no formardn parte
de su matricula ni estardn representados en la Asamblea de Delegados, pero sf
podran disfrutar de los servicios y beneficios de la Asociacién, segtin aplique.”
Seccién 3 4. - Vigencia

Esta Ley comenzaré a regir inmediatamente después de su aprobacién.












4. La Universidad provee una oportunidad de enriquecimiento cultural que no
se encuentra en ninguna otra parte de los Estados Unidos.

Indica la pieza legislativa, que, aunque el plan a largo plazo es no solo atender el
mercado de latinos en los Estados Unidos, sino también atraer al mejor talento
hispanoparlante de Latinoamérica, Espafa y el mundo, la estrategia de comenzar por los
Estados Unidos, ademés de ser la de menor resistencia, no es timida en cuanto a su
capacidad de producir ingresos para la Universidad. A modo de ejemplo, en los Estados
Unidos hay cerca de tres millones trecientos mil {3,300,000) estudiantes matriculados a
nivel subgraduado. Suponiendo que la Universidad de Puerto Rico logre atraer tan solo
un cero punto cinco por ciento (.05%) de estos, se estarian llenando 16,500 plazas de
estudiantes de los 21,297 estudiantes que perdi6 la Universidad en los pasados 17 afios.
A un costo de matricula promedio de doce mil ddlares ($12,000) por estudiante, la
Universidad pudiera estar generando cerca de ciento noventa y ocho millones de délares
($198,000,000) anuales, casi duplicando los ingresos por concepto de matricula de
actualmente tiene la Universidad.

Es por tal razdn, que la presente medida legislativa busca autorizar la creacion de
una corporacion sin fines de lucro, independiente, que se enfocara en promocionar a la
Universidad de Puerto Rico como un lugar idéneo para cursar estudios radicados fuera
de Puerto Rico. Esta nueva herramienta dard comienzo a las politicas y estrategias de
desarrollo y crecimiento de la UPR. Para asegurar una operacién transparente, esta
nueva entidad (en adelante, “Corporacién”} no serd una agencia, corporacién o
instrumentalidad gubernamental o de la UPR, més tendré fines publicos y operara en la
forma mas abierta, transparente y accesible. Ademas, se supervisard su desempeio a

través de métricas para medir su eficiencia y el impacto que esta haya tenido sobre la
matricula de la UPR.

ANALISIS DE LA MEDIDA

Cumpliendo con la responsabilidad legislativa que nos incumbe y obtener el
insumo de las organizaciones concernidas en esta medida, nuestra comision le solicitd
sus comentarios a la Universidad de Puerto Rico. A continuacidén, se presenta un
resumen de los comentarios ofrecidos por el presidente de la UPR, segin fueron
recibidos. Esto como parte de la evaluacién de la medida ante nuestra consideracién.



COMENTARIOS
UNIVERSIDAD DE PUERTO RICO

En un segundo memorial explicativo, la UPR representada por su presidente, Dr.
Luis A. Ferrao, reconoce el mérito de esta medida legislativa al promover como politica
publica la atraccién de recursos, investigaciones y estudiantes radicados fuera de Puerto
Rico para la universidad. Sin embargo, en el referido escrito, expuso su posicién sobre la
adecuacidad del medio institucional utilizado para adelantar la referida politica.

Anade el presidente en su ponencia escrita, que en esencia la preocupacién
principal estriba en la creacién de una corporacién publica sin fines de lucro, creada al
amparo de la Ley 164-2009, segiin enmendada conocida como la Ley General de
Corporaciones de Puerto Rico, con todas las obligaciones y responsabilidades impuestas en
la legislacién, para adelantar la politica ptblica de este proyecto de ley. Esto basado en
que la presente medida no hace que la entidad esté ajena a las normativas y
requerimientos propios a una entidad gubernamental.

Ademas, en su escrito expusieron dos preocupaciones particulares relacionadas
con la creacidn de esta nueva entidad corporativa; a saber, que “el nivel de control que se
establece sobre la entidad a crearse (por ejemplo, su Junta Directiva estd formada por
personas vinculadas y funcionarios de la UPR, el presupuesto de la entidad esta bajo el
control de la UPR, entre otros), méas que establecer una figura independiente, crea un
llamado “alter ego”, por lo que mds que proteger y aislar a la UPR, la haria responsable
de todos los actos de dicha entidad” y que “la entidad propuesta, tiene el potencial de
entrar en conflicto directo con las dependencias de la Universidad que tienen, como parte
de sumision, el lograr los mismos objetivos que se interesa realizar por la entidad creada
bajo esta medida legislativa”.

Por consiguiente, la UPR le sugiere a esta Honorable Comisién la posibilidad de
explorar otras alternativas que pudieran lograr el mismo fin propuesto por el P. del S.
1068. A estos fines, proponen el asignar tanto las funciones de la politica ptiblica que se
pretende implementar, como el presupuesto para alcanzarla, a la Fundacion de la
Universidad de Puerto Rico, corporacién sin fines de lucro ya constituida con su junta
directiva.

A tenor con lo antes planteado, y mediante la Certificacién Nimero 25 (2015-2016),
de 13 de octubre de 2015, la Junta de Gobierno de la Universidad de Puerto Rico autorizé



al presidente de la Universidad de Puerto Rico a establecer la “Fundacién de la Universidad
de Puerto Rico”, en adelante “Fundacién”, con el proposito de facilitar la obtencién de
recursos para la institucién mediante donativos de empresas e individuos y para otros
fines relacionados. En el afio 2017, la UPR Foundation, Inc., fue inscrita en el Departamento
de Estado como una organizacién sin fines de lucro. Consecuentemente, goza de la
exencién contributiva federal 501 ¢3 desde el 23 de junio de 2020, lo cual le facilita la
recaudaciéon de fondos privados provenientes de individuos, fundaciones vy
corporaciones, para beneficio de los proyectos y programas de la universidad y todas sus
unidades.

En su escrito el presidente de la UPR, concibe que la Fundacién, como una
corporaciénsin fines de lucro y dada su naturaleza independiente y experiencia, debe ser
la organizaciéon encargada de impulsar a la Universidad de Puerto Rico como un lugar
idéneo para cursar estudios universitarios, llevar a término investigaciones académicas
y cientificas y de atraer estudiantes radicados fuera de Puerto Rico a estudiar en la
institucion. La Fundacién, como un organismo ya existente, experimentada y con
resultados probados, representa el organismo ideal para liderar la encomienda de
proyectar la Universidad y atraer estudiantes, recursos humanos y capital a nuestro
primer centro docente. Con este propédsito, mediante esta Ley se le otorgan y reconocen
facultades y obligaciones adicionales a las que le fueron concedidas mediante la
Certificacién Num. 25 (2015-2016) de la Junta de Gobierno de la Universidad de Puerto
Rico.

En conclusién, la UPR entiende que la propuesta aqui presentada armoniza la

legislacion vigente, la intencién legislativa y las necesidades de la Universidad, logrando
el fin deseado de promover la institucion y el reclutamiento de estudiantes talentosos.

IMPACTO FISCAL MUNICIPAL

En cumplimiento con el Articulo 1.007 de la Ley 107-2020, segtin enmendada,
conocida como “Cédigo Municipal de Puerto Rico”, la Comisién de Educacién, Turismo
y Cultura certifica que la pieza legislativa bajo andlisis no impone una obligacion
econémica en el presupuesto de los gobiernos municipales.
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(m) La Cerperaciédn Fundacidn tendrd los poderes y facultades necesarias para
cumplir con los propésitos de esta Ley. Los poderes y facultades de la Corporacién
Fundacion seran interpretados liberalmente de manera que pueda dedicarse exitosamente

a cumplir sus propoésitos.

Articulo 3. — Centrate-y Desempenio.

4 4 4

La Universidad de Puerto Rico asegurard fas gue la Fundacién desarrolle métricas de

desempefio del-eontrato-sean consistentes con aquellas que se requieren para desarrollar
y supervisar los programas de planificacién presupuestaria a base de desempefio. Las
medidas de desempefio incluirdn, entre otros factores, el nimero de estudiantes
reclutados, nueva inversién de capital y nuevos recaudos generados por la UPR,
producto de los esfuerzos de mercadeo y promocion de la Universidad de Puerto Rico

como destino de capacitacion académica de primer orden y de la retencién de





















































































CONCLUSION Y RECOMENDACIONES

Al momento, la Comisién de Hacienda y la Comisién de Desarrollo Econémico
contintian con el anélisis de la informacién suministrada. Por entender la importancia
del asunto, comprender el motivo principal de tan cuestionable transaccion, evaluar el
impacto y el efecto de esta, identificar lo que se debe mejorar, entre otros, estaremos
citando a Vista Pablica a diversos entes. Entre los cuales estaran; BDE, DJ, Etica, FVP &
Galindez y varias compafifas afectadas.

Por lo cual, préximamente estaremos en posicion de presentar nuestros comentarios y
recomendaciones al respecto.

POR TODO LO ANTES EXPUESTO, las Comisiones de Hacienda, Asuntos
Federales y Junta de Supervision Fiscal y de Desarrollo Econdémico, Servicios Esenciales
y Asuntos del Consumidor del Senado de Puerto Rico somete ante este Cuerpo el
Primer Informe Parcial sobre la Resoluciéon del Senado 593.

Vice-Presidente

Comusion de Hacienda, Asuntos Federales Comision de Desarrollo Econémico,

y Junta de Supervisién Fiscal Servicios Esenciales y Asuntos del
Consumidor







































































































la determinacion de concentracion de alcohol, incluyendo la prueba inicial de aliento y la
deteccion e identificacion de sustancias controladas en los operadores de embarcaciones.
Ademds, no establece una regulacién para el uso de los instrumentos cientificos que se
utilizan en la toma de muestras y andlisis. Se expone que esto tiene el efecto negativo de
alterar cualquier intervencién y que los casos queden ausentes de fundamentos en un
tribunal. Por tal razén, consideran que el proceso seguro y organizado que se realiza con
los conductores de vehiculos de motor en las vias ptiblicas de Puerto Rico debe ser de
aplicabilidad a los casos de operadores de embarcaciones o vehiculos de navegacién.

Por tal razdn, la Asamblea Legislativa del Estado Libre Asociado de Puerto Rico
promulga la presente legislacion a los fines de garantizar una regulacién certera y
aplicable a las personas que fueren detenidos por operar o hacer funcionar embarcaciones
bajo los efectos de bebidas embriagantes o sustancias controladas.

ALCANCE DEL INFORME

La Comision de Salud y la Comision de Seguridad Publica y Asuntos del Veterano del
Senado del Estado Libre Asociado de Puerto Rico, segin dispone la regla 13 del
Reglamento del Senado, tienen la funcion y facultad de investigar, estudiar, evaluar,
informar, hacer recomendaciones, enmendar o sustituir aquellas medidas o asuntos que
estén comprendidos, relacionados con su jurisdiccién o aguellos que le sean referidos.

Para cumplir con esta responsabilidad para con esta medida legislativa, la Comisitn
de Salud y la Comision de Seguridad Publica y Asuntos del Veterano del Senado del
Estado Libre Asociado de Puerto Rico peticionaron un Memorial Explicativo a la Oficina
de Gerencia y Presupuesto. Ademds, se recibieron Memoriales Explicativos del
Departamento de Salud, Departamento de Recursos Naturales y Ambientales,
Departamento de Seguridad Publica, Departamento de Justicia y el Instituto de Ciencias
Forenses, los cuales fueron provistos por la Comision de 5Salud de la Camara de
Representantes, Con los datos al momento, las Comisiones suscribientes se encuentran
en posicion de realizar su andlisis respecto al P. de la C. 694.

ANALISIS

La medida legislativa se propone regular los métodos, procedimientos e instrumentos
cientificos utilizados para la toma y analisis de muestras de sangre, orina o cualguier otra
sustancia del cuerpo para la determinacién de concentracién de alcohol, incluyendo la
prueba inicial de aliento y la deteccién e identificacion de sustancias controladas en los
operadores de embarcaciones; y para otros fines relacionados.
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De acuerdo con las expresiones realizadas por los grupos de interés consultados,
entiéndase, representantes de los sectores antes mencionados, se presenta un resumen de
sus planteamientos, observaciones y recomendaciones.

Departamento de Salud

El Dr. Carlos R. Mellado Lopez, Secretario del Departamento de Salud, sometié
un Memorial Explicativo endosando el Proyecto, con las recomendaciones esbozadas en
su escrito. El Dr. Mellado expone haber consultado la presente medida con los
funcionarios del area de Laboratorio de Toxicologia Forense adscrito al Laboratorio de
Salud Publica del Departamento de Salud. Indicé que, luego de ser auscultado
minuciosamente, no presenta objeciobn y por consiguiente avala la aprobacion del
Proyecto.

El Dr. Mellado resalté que mds de la mitad de los accidentes en embarcaciones
estdn relacionados con ¢l uso de alcohol y drogas. La guardia costanera de los Estados
Unidos reportdé un aumento de un 34% en fatalidades de accidentes en embarcaciones
maritimas. Mencioné que el Proyecto cumple el proposito de aclarar las disposiciones de
la ley y reglamentar la forma y manera de realizar los andlisis de muestras de sangre,
orina o cualquier otra sustancia en el cuerpo para la determinacion de concentracion de
alcohol en la sangre y demas sustancias. Por tal razon, considera que la aprobacion de la
medida facilita la proteccion de la ciudadania al promover condiciones mas seguras en
las costas y cuerpos de agua en la Isla.

Por otra parte, trae a la atencion de la Comision que, aun cuando reciben con
beneplicito el Proyecto, la aprobacion de la presente crearia un impacto econémico al
presupuesto certificado de la agencia, ya que tendrian que contratar al menos tres (3)
quimicos adicionales para el laboratorio de toxicologia de alcohol, que significaria un
costo aproximado de $101,160 délares anuales. Dicha cantidad no contempla el costo en
que incurriria la agencia por compra de materiales para realizar los andlisis requeridos,
los cuales deben tomarse en consideracién. Asimismo, indicé que el laboratorio de
toxicologfa se nutre de fondos federales los cuales se distribuyen a través de la Comisidn
para la Seguridad en el Transito. Por lo que, aun cuando el Departamento de Salud posee
facilidades y peritaje en la materia, de aprobarse la medida, serd necesario que se
contemple una asignacion de fondos suficientes y recurrentes para ello.

Departamento de Recursos Naturales y Ambientales

El Sr. Rafael A. Machargo Maldonado, Secretario del Departamento de Recursos
Naturales y Ambientales, sometié un Memorial Explicativo endosalzldgg el Proyecto,
expresa que la medida presenta beneficios para el pueblo dg Puerto _Rlcn. El Secretario
menciond que el DRNA es la agencia responsable de la administracion de los bienes de
dominio publico maritimo terrestre y de la proteccion de la biodiversidad, los bosques y
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la vida silvestre, los arrecifes de coral y la suma de especies de flora y fauna de nuestra
isla, entre otras cosas.

Por otra parte, expuso que se debe contar con las expresiones por parte del
Departamento de Salud ya que seran los encargados de regular los métodos,
procedimientos e instrumentos cientificos para la toma y analisis de muestras de sangre,
orina o cualquier otra sustancia del cuerpo para la determinacion de concentracion de
alcohol; incluyendo una prueba inicial de aliento y la deteccién e identificacién de drogas
y/o sustancias controladas en los operadores de embarcaciones o vehiculos acuéticos.
Sin embargo, considera que el proyecto es loable y serfa de beneficio para el pais.

a to de ridad Publi

El Sr. Alexis Torres Rios, Secretario del Departamento de Seguridad Piblica
(DSP), someti6 un Memorial Explicativo favoreciendo la aprobacién del Proyecto. El Sr.
Torres mencioné que esta legislacién incide sobre uno de los Negociados pertenecientes
al DSP, el Negociado de la Policia de Puerto Rico (NPPR). Indicé que el NPPR, a través
del Negociado de Fuerzas Unidas de Répida Accion (FURA) ofrecen servicios de
vigilancia maritima en las costas de Puerto Rico y en los cuerpos de agua de nuestra
jurisdiccién. Uno de los componentes de FURA resulta la Unidad de Vigilancia Maritima
compuesta por 11 divisiones.

Ademds de los miembros del Cuerpo de Vigilantes pertenecientes al
Departamento de Recursos Naturales, el personal de FURA tiene la potestad para
intervenir con las personas que incumplan disposiciones de la Ley 430, tales como:
operar una embarcacion o usar un vehiculo de navegacion de forma descuidada o
negligente de manera que ponga en riesgo la vida, seguridad y la propiedad de las demas
personas; arrestar al manejador de una embarcacion cuando tuviese motivos para creer
que la misma esta siendo usada en violacion a las disposiciones de estatutos estatales y
federales; para requerir de cualquier operador de embarcacién o vehiculo de navegacion
que se someta a un analisis quimico de su sangre, aliento o de cualquier otra sustancia
de su cuerpo; entre otras.

El 5r. Torres considera que existe un vacio juridico y procesal en la intervencién
con el operador de una embarcacién, cuando un agente del orden piiblico tenga motivos
fundados para creer que estd bajo efectos de bebidas alcohoélicas, drogas o sustancias
controladas; o cuando dichos motivos fundados surjan mientras el operador haya sido
detenido por razon de una posible infraccion a alguna ley o reglamento, o para cumplir
con los requerimientos de inspeccién de la embarcacién requerido por alguna ley o
reglamento. Expone que no existe el instrumento para ello, regulado por el

Departamento de Salud, razén por la cual debe atemperarse a las disposiciones de la Ley
22-2000, segiin enmendada.
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Por tal razon, favorece la enmienda que dispone que el Departamento de Salud
regule los métodos, procedimientos e instrumentos cientificos para la toma y analisis de
muestras de sangre, orina o cualquier otra sustancia del cuerpo para la determinacion de
concentracion de alcohol, incluyendo la prueba inicial de aliento y la detencién e
identificacion de drogas y /o sustancias controladas en los operadores de embarcaciones
o vehiculos acudticos. Por igual, apoya que se reglamente la forma y sitio en que habran
de tomarse, envasarse y analizarse las muestras de sangre o las de cualquiera otra
sustancia del cuerpo, y la reglamentacion del uso de los instrumentos cientificos que
estime necesarios para determinar la concentracion de alcohol en la sangre, asi como
drogas o sustancias controladas de las personas que fueran detenidos por operar o hacer
funcionar embarcaciones bajo los efectos de bebidas embriagantes, drogas o sustancias
controladas. Asimismo, que toda muestra obtenida de un individuo, exceptuando la de
aliento, sea dividida en tres partes.

El Sr. Machargo concluye su escrito recomendando que se ausculte con el
Secretario del Departamento de Salud y con la Directora del Instituto de Ciencias
Forenses, quienes ostentan el conocimiento especializado sobre la reglamentacion
pretendida por la pieza legislativa. Por otra parte, sefialé que, con la adopcién de las
enmiendas propuestas, los agentes del orden priblico tendran herramientas legales y
procesales necesarias para poder intervenir con personas que operan las embarcaciones
bajo efectos de alcohol. Indico que, al igual que el vinculo alcohol y conducir vehiculos
de motor, es letal.

Departamento de [usticia

El Ledo. Domingo Emanuelli Herndndez, Secretario del Departamento de
Justicia, sometié un Memorial Explicativo indicando que no hallaron impedimento legal
para la aprobacién del P. de la C. 694. En su escrito esboza recomendaciones en aras de
fortalecer la intencion legislativa. Debido a que el memorial explicativo fue dirigido a la
Comision de Salud de la Cdmara de Representantes, dichas recomendaciones fueron
trabajadas antes de que la Comision suscribiente recibiera la medida.

El Ledo. Emanuelli expuso que el uso negligente y la operacién de embarcaciones
bajo los efectos de sustancias controladas representa un riesgo para los banistas,
navegantes y la fauna marina. Por tanto, el P. de la C. 694 representa una extension del
principio que permite la creacién de leyes para el bienestar, salud y seguridad del pueblo,
enfocada en salvaguardar la seguridad en el trifico maritimo y la conservacion del medio

ambiente,

Sefialé que la Ley Ntm. 430 concedid la facultad a los agentes del orden piiblico
para la toma de muestras de aliento, sangre o cualquier otra sustancia de! cuerpo en los
casos en que se sospeche la operacion de embarcaciones bajo la influencia de alcu_hol y
sustancias controladas. Sin embargo, dicha Ley no regula la forma en que se mang]f;\ré y
analizard la muestra realizada. En cambio, la Ley Num. 22, contiene disposiciones
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similares a la Ley Niim. 430. En la primera, se establece el procedimiento para el manejo
y procesamiento de muestras por el Departamento de Salud e Instituto de Ciencias
Forenses. La medida ante consideracién propone adoptar normas similares a las
existentes en Ja Ley Nim. 22 con el fin de proveer un tracto procesal claro y coherente
en ¢l procesamiento y manejo de muestras.

El Secretario expresd que el objetivo que se persigue es loable y cénsono con los
preceptos constitucionales y la politica puablica que rige su ordenamiento sobre la
operacion de embarcaciones recreativas y seguridad en los cuerpos de agua en Puerto
Rico. Por otra parte, indicd que, debido a que el asunto tratado por la presente medida
es uno que atanie al DRNA, el Departamento de Salud y al Instituto de Ciencias Forenses,
brinda deferencia a los comentarios que dichas entidades tengan a bien exponer.

Instituto de Ciencias Forenses

La Dra. Maria S. Conte Miller, Directora Ejecutiva del Instituto de Ciencias
Forenses, sometio un Memorial Explicativo en representacién de dicho Instituto. En su
escrito no_expone una posicion categérica a favor o en contra del proyecto, mds bien,
propuso varias recomendaciones al mismo. Ademas, senalé que lo propuesto tiene un
impacto fiscal en las operaciones del Instituto.

La Directora Ejecutiva establece que mediante la lectura del inciso 11 del articulo
7 entiende que se faculta al Secretario de Salud para que regule los métodos,
procedimientos e instrumentos cientificos, incluyendo adoptar y reglamentar el uso de
los instrumentos cientificos que estimare necesarios. Al igual que el Departamento de
Salud, el Instituto cuenta con instrumentos cientificos para la deteccién y andlisis de
alcohol y otras drogas. Asimismo, cuenta con una serie de procedimientos para
mantenimiento, calibracion y uso de estos equipos. '

Es por esto que sugirieron a la Cimara de Representantes que se unicran esfuerzos
con el Departamento de Salud para lograr una reglamentacion que considere el
funcionamiento de ambas agencias y que de ninguna manera interfiera con las
operaciones de estas. Ademads, sugirieron que se indicara que las reglamentaciones y
regulaciones que emita el Departamento de Salud no afectardn, ni cambiarén de forma
alguna las normas y reglamentaciones en cuanto a los métodos, proced imientos, ni uso
de los instrumentos cientificos para la toma y el andlisis de muestras en el Instituto de
Ciencias Forenses.

Luego de analizar la medida, entiende que la misma tendria un impacto fiscal en
las operaciones del Instituto. La Dra. Conte expone que se deben suplir una serie de “kits”
para la toma de muestras que se analizarin para la deteccion de sustancias controladas,
de igual forma se utilizarin los recursos humanos del Instituto para el andlisis de las
muestras que se sometan. Informé que en casos donde la muestra arroje un resultado
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positivo, el personal sera llamado a testificar en los Tribunales de Puerto Rico, respecto a
los hallazgos en sus analisis. Esto no solo genera un gasto para el Instituto de Ciencias
Forenses de Puerto Rico, sino también limita a sus peritos, los cuales son esenciales para
la evaluacién de los multiples casos que se reciben a diario y de los cuales carecen por las
dificultades en reclutamiento y retencién.

Por ultimo, proponen como opcién para recuperar el impacto econémico y
presupuestario que esta medida puede tener en el Instituto de Ciencias Forenses de
Puerto Rico, la incorporacién de una pena de restitucién a aquellas personas que resulten
o se declaren culpables en un proceso de naturaleza penal por operar embarcaciones o
vehiculos acuéticos bajo los efectos de alcohol y/o drogas.

Oficina de Gerencia y Presupuesto

El Lcdo. Juan Carlos Blanco Urrutia, Director de la Oficina de Gerencia y Presupuesto
(OGP), someti6 un Memorial Explicativo en representacion de la agencia. En su escrito
concede deferencia al Departamento de Recursos Naturales (DRINA), el Departamento
de Salud y el Instituto de Ciencias Forenses.

El Lcdo. Blanco establece que su Oficina colabora en la evaluacién de los proyectos de
ley que tienen impacto fiscal, indole programadticos y de gerencia administrativa y
municipal en el gobierno. La OGP realiz6 un anilisis de la medida y entienden que los
propésitos planteados corresponden en primera instancia a las agencias previamente
mencionadas, debido a que est4n en mejor posicién y conocimiento para ilustrar sobre la
viabilidad de la aprobacién del P. del C. 694. Ademés, lo propuesto recae sobre una ley
cuya administracién y cumplimiento estd delegado en el DRNA, y afiade funciones,
deberes y responsabilidades al Departamento de Salud y al Instituto de Ciencias
Forenses. Por tiltimo, realizan la advertencia que cualquier costo o inversién de recursos
que implique la implementaci6n de lo propuesto deberd ser con cargo a los presupuestos
de los organismos con competencia.

IMPACTO FISCAL MUNICIPAL

En cumplimiento con el Articulo 1.007 del Cédigo Municipal de Puerto 'Rico, Ley
107-2020, segin enmendada, luego de evaluar la medida estas Comisiones estiman que
la aprobacién de esta medida no tendrd impacto fiscal sobre los presupuestos de_ los
municipios, pues no genera obligaciones adicionales en exceso a los ingresos disponibles
de los gobiernos municipales.

CONCLUSION

La Comisién de Salud y la Comisién de Seguridad Pablicay Asuntos del Veterano
del Senado del Estado Libre Asociado de Puerto Rico realizaron un an4lisis del Proyecto
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de la Camara 694 y las posturas expresadas por los representantes de los sectores
consultados. Los sectores consultados favorecen la aprobacién del proyecto, sin embargo,
las Comisiones tomaron nota de las preocupaciones expuestas por el Departamento de
Salud y el Instituto de Ciencias Forenses sobre el impacto econémico que generard la
aprobacién de la medida y la disponibilidad de recursos.

Como bien se expuso en el Informe presentado por la Cimara de Representantes,
y tomando en cuenta que la medida asigna una responsabilidad compartida al
Departamento de Salud y el Instituto de Ciencias Forenses, ambas entidades
gubernamentales deberdn determinar los costos asociados de forma conjunta para la
implementacién de la medida recomendada, esto con el propédsito de que se pueda
atender la peticion presupuestaria necesaria dentro de la consideracién de presupuesto
del Gobierno del Estado Libre Asociado de Puerto Rico. Ademads, estas podran solicitar
propuestas federales que estén disponibles para estos fines.

La Comisién de Salud y la Comisién de Seguridad Publica y Asuntos del Veterano
entienden que el Proyecto de la Camara 694 procura por la seguridad y el bienestar de
quienes disfrutan de los deportes acudticos y operan embarcaciones de forma
responsable. Ademas, permite aclarar los métodos y procedimientos a seguir en cuanto
a la toma y andlisis de muestras como medio para garantizar la seguridad publica y
maritimo-terrestre. No cabe duda del peligro que operar embarcaciones bajo los efectos
de bebidas embriagantes o sustancias controladas representa para la vida humana y bio
marina. Por tal razén, la aprobacion del proyecto en gestion fortaleceria las autoridades
maritimo-terrestres para que tengan el poder de intervenir y realizar inspecciones,
cuando tengan motivos fundados para creer que el operador estd bajo los efectos de
bebidas alcohélicas, drogas o sustancias controladas, ademas de realizar pruebas de
deteccién de alcohol y/o sustancias controladas al operador.

POR TODO LO ANTES EXPUESTO, la Comisién de Salud y la Comision de
Seguridad Publica y Asuntos del Veterano del Senado del Estado Libre Asociado de
Puerto Rico, previo estudio y consideracién, recomiendan favorablemente la aprobacion
del P. de la C. 694, con las enmiendas en el entrillado que se acompana.

Respetuosamente sometido,

W F 22
Hon. Rubéh Soto Rivera Hon. Thomas Rivera Schatz

Presidente Presidente

Comisién de Salud Comision de Seguridad Publica y
Asuntos del Veterano
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Presentado por el representante Matos Garcia

Referido a las Comisiones de Salud; y de Seguridad Publica, Ciencias y Tecnologia
LEY

Para ensnendar-el afiadir un inciso (11) al Articulo 7 de la Ley 430-2000, segiin enmendada,
conocida como “Ley de Navegacion y Seguridad Acuatica de Puerto Rico” a los
fines de regular los métodos, procedimientos e instrumentos cientificos utilizados
para la toma y andlisis de muestras de sangre, orina o cualquier otra sustancia del
cuerpo para la determinacion de concentracién de alcohol, incluyendo la prueba
inicial de aliento y la deteccién e identificacién de sustancias controladas en los

W/ operadores de embarcaciones; y para otros fines relacionados.

EXPOSICION DE MOTIVOS

La Ley 430-2000, segiin enmendada, conocida como la “Ley de Navegacién y
Seguridad Acuética de Puerto Rico”, fue aprobada con el propésito de estahlecef la
politica piiblica en cuanto a la reglamentacién de la seguridad maritima, las précticas
recreativas acuaticas y los deportes maritimos relacionados. Asimismo, la Ley regula
todo lo relacionado a la proteccién de los recursos naturales y ambientales expuestos en
las practicas acuaticas.

No obstante, en dicha Ley no quedé—elare quedaron claros los métodos y

procedimientos para la toma y anilisis de muestras de sangre, orina o r.:ualquier otra
sustancia del cuerpo para la determinacién de concentracién de alcohol, incluyendo la
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prueba inicial de aliento y la deteccion e identificacién de sustancias controladas en los
operadores de embarcaciones. De igual forma, no se establece una regulacién para el uso
de los instrumentos cientificos que se utilizan en la toma de muestras y andlisis. Esto tiene
el efecto negativo de alterar cualquier intervencién y que los casos queden ausentes de
fundamentos en un tribunal.

En cambio, en lo que corresponde a los conductores de vehiculos de motor en las vias
publicas de Puerto Rico, el proceso que se lleva a cabo de forma eficiente conforme al
Reglamento del Secretario de Salud Nam. 9234 de 3 de diciembre de 2020, adoptado en
virtud de la Ley 22-2000, segiin enmendada, conocida como la “Ley de Vehiculos y
Trénsito de Puerto Rico”. Por tanto, entendemos quie este proceso seguro y organizado,

debe ser de aplicabilidad a los casos de operadores de embarcaciones o vehiculos de
navegacion.

Por todo lo cual, esta Asamblea Legislativa del Estado Libre Asociado de Puerto Rico,
en su deber de procurar la seguridad y el bienestar de todas las personas que disfrutan
de los deportes acudticos y operan embarcaciones de forma responsable, promulga la
presente legislacion a los fines de garantizar una regulacién certera, aplicable a las
personas que fueren detenidos por operar 0 hacer funcionar embarcaciones bajo los
efectos de bebidas embriagantes o sustancias controladas.

DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

Seccion 1.- Se ermienda-el afiade un inciso (11) al Articulo 7 de la Ley 430-2000, segtin
enmendada, para que lea como sigue:

“Articulo 7.- Seguridad maritima y acudtica.

Para propiciar la reglamentacion adecuada sobre los diversos aspectos de la
seguridad maritima y acudtica se establecera lo siguiente:

(1)

(10) ...
(11) El Departamento de Salud, en coordinacién y consulta con el Instituto de

Ciencias Forenses de Puerto Rico, regulard los métodos, procedimientos e

y
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instrumentos cientificos para la toma y anilisis de muestras de sangre, orina o
cualquier otra sustancia del cuerpo para la determinacién de concentracién de
alcohol, incluyendo la prueba inicial de aliento y la deteccion e identificacion de
sustancias controladas en los operadores de embarcaciones o vehiculos acuiticos
de acuerdo a lo siguiente:
(a) Se ordena al Secretario del Departamento de Salud, en coordinacién y
consulta con el Instituto de Ciencias Forenses de Puerto Rico, a reglamentar
la forma y sitio en que habrdn de tomarse, envasarse y analizarse las
muestras de sangre o las de cualquier otra sustancia del cuerpo, asi como
aquellos otros procedimientos afines al andlisis quimico o fisico, pero con
sujecién a lo dispuesto en los siguientes incisos (c), (d) y (e). Asimismo, se
faculta al Secretario del Departamento de Salud, en coordinacion y consulta
con el Instituto de Ciencias Forenses de Puerto Rico, para para que adopte
y reglamente el uso de los instrumentos cientificos que estimare necesarios
para determinar la concentracién de alcohol en la sangre, asi como de
sustancias controladas de las personas que fueren detenidos por operar o
hacer funcionar embarcaciones bajo los efectos de bebidas embriagantes o
sustancias controladas. Esta facultad se extiende al instrumento que
utilizaré el agente del orden piiblico para hacer la prueba inicial del aliento,
seglin lo dispuesto en este Articulo.
(b) Las instituciones de servicios de salud, publicas y privadas, y su

personal quedarén sujetos a las reglas y reglamentos que promulgue bajo
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la autoridad del inciso (a) de este Articulo el Secretario del Departamento
de Salud.

(c) Toda muestra obtenida de una persona, excepto la de aliento, serd
dividida en tres (3) partes: una serd entregada a la persona detenida para
que pueda disponer sus andlisis y las otras dos (2) serdn reservadas para el
uso del Departamento de Salud y/o el Instituto de Ciencias Forenses de
Puerto Rico, una de ellas con el propésito de ser usada en el andlisis quimico
o fisico requerido por este Articulo, y la otra se conservard para ser
analizada (inicamente por instrucciones del tribunal en caso de que
existiere discrepancia entre el andlisis oficial y el anilisis hecho
privadamente por instrucciones del acusado,

(d) Solamente el personal debidamente certificado por el Departamento de
Salud, actuando a peticion de un agente del orden ptiblico, de un fiscal o de
un juez del Tribunal de Primera Instancia, podra solicitar extraer una
muestra de sangre para determinar su contenido alcohdlico o de sustancias
controladas, sujeto a lo establecido en el inciso (a) de este Articulo. Se
ordena al Secretario de Salud a certificar al personal gubernamental,
debidamente cualificado para realizar los analisis de alcohol o de sustancias
controladas en sangre, orina o aliento.

(€) Copia del resultado del analisis quimico del aliento, de la sangre o de
cualquier otra sustancia del cuerpo del detenido, segiin fuere el caso, le ser4

remitido al fiscal del distrito correspondiente al lugar donde ocurrieron los
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hechos, para su debida incorporaci6n al expediente del caso. El conductor
tendrd derecho a que se le suministre a él o a su abogado, informacién

completa sobre el andlisis o los andlisis practicados.

(f) Todo documento en el que el Departamento de Salud y /o el Instituto de
Ciencias Forenses de Puerto Rico informe un resultado sobre un anilisis
realizado en un laboratorio y cualquier otro documento que se genere de
conformidad con la reglamentacién que promulgue el Departamento de
Salud a tenor con las disposiciones de este Articulo, emitido con la firma de
funcionarios autorizados y su sello profesional de ser requerido y bajo el
sello oficial del Departamento de Salud y/o del Instituto de Ciencias
Forenses de Puerto Rico, deberd ser admitido en evidencia como prueba
autenticada de forma prima facie.”

Seccién 2.- Reglamentacion.

El Secretario del Departamento de Salud de Puerto Rico, en coordinacion y
consulta con el Instituto de Ciencias Forenses de Puerto Rico, dispondra de ciento ochenta
(180) dias a partir de la aprobacién de esta Ley, para incorporar las disposiciones y
propositos establecidos en esta Ley dentro del Reglamento del Secretario de Salud Num.
9234 de 3 de diciembre de 2020, promulgado en virtud de la Ley 22-2000, segin
enmendada, conocida como la “Ley de Vehiculos y Transito de Puerto Rico”, a los fines
de que las disposiciones aplicables a los conductores de vehiculos de motor sean
extensivas a las personas que fueren detenidos por operar o hacer funcionar

embarcaciones bajo los efectos de bebidas embriagantes 0 de sustancias controladas,
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conforme a la Ley 430-2000, segtin enmendada, conocida como la “Ley de Navegacién y
Seguridad Acuatica de Puerto Rico”.
Seccion 3.- Vigencia.

Esta Ley comenzara a regir inmediatamente después de su aprobacion.

= —






INTRODUCCION

La Exposicion de Motivos establece que por los pasados afios Puerto Rico ha
sufrido un éxodo masivo de nuestros médicos y otros profesionales de la salud. El éxodo
de la clase médica ha resultado en una crisis de salud publica que dificulta el acceso que
tienen nuestros pacientes a los servicios basicos y especializados de salud que tanto
necesitan. Una de las razones principales es la carga administrativa de enviar una
abarcadora informacién a miltiples planes médicos en el proceso de verificacién de sus
credenciales (“credencializacién”) que se prolonga por largos meses, y mientras tanto
permanecen sin poder generar ingresos de los planes médicos.

La reglamentacion federal aplicable al Programa Medicaid requiere que todos los
proveedores que brindan servicios a los beneficiarios del Plan de Salud de Gobierno sean
evaluados e inscritos con el Programa Medicaid. La solicitud de inscripcion actual se
completa en linea a través del Portal de Inscripcion de Proveedores de Medicaid o
“Provider Enrollment Portal” (PEP). El proceso de inscripcién en el PEP incluye la
verificacion de informacién que confirme que los proveedores cumplen con lo
establecidos por ley y reglamento para rendir servicios al Programa Medicaid.

Sin embargo, la manera en que est4 estructurado el sistema actualmente hace
necesario que, una vez un proveedor se inscribe a través del PEP, aun debe pasar por
procesos separados de verificacion de credenciales con cada uno de los planes médicos
con los que desea contratar para la provision de servicios a los beneficiarios de Medicaid.
En estos procesos separados con el asegurador, los proveedores deben enviar
informacién adicional a la requerida para inscribirse en el PEP. Esta informacién
adicional es necesaria porque el proceso actual de inscripcién en el PEP no examina la
totalidad de la documentacién requerida reglamentariamente y porque tampoco cumple
con los estandares exigidos por el asegurador para mantener sus acreditaciones con
organizaciones de acreditacién reconocidas a nivel nacional.

Es por lo que se desea facilitar, simplificar y evitar redundancias entre los
aseguradores y eliminar la necesidad de que un médico y profesionales de la salud sea
credencializado o re-credencializado varias veces por diferentes planes médicos. De
manera que el propésito de esta Ley es hacer que la credencializacién de proveedores que
brindan servicios bajo el Plan de Salud del Gobierno, Plan Vital, y planes médicos
privados sea mas eficiente, costo-efectiva y menos repetitiva, mediante la
implementacion del uso de un formulario de solicitud dnico y uniforme para la
recopilacién de datos necesarios en el proceso de verificacion de sus credenciales.

Mediante esta Ley se le ordena al Secretario del Departamento de Salud de Puerto
Rico a desarrollar formularios estandarizados para la credencializaciébn y re-
credencializacién de los proveedores que ofrecen servicios a los beneficiarios del Plan de
Salud del Gobierno, Plan Vital, y planes médicos privados, con el objetivo de reducir la
necesidad de que los profesionales de la salud completen miltiples formularios que
cumplen el mismo propésito. Los formularios de solicitud estandarizados permitiran a
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los proveedores enviar informacién una sola vez para fines de lograr ser credencializados
o re-credencializados. Ningun asegurador u organizacién de seguros de salud o su
intermediario podra requerir que un profesional o institucion de servicios de salud
presente informacién adicional o distinta a la que sea requerida en el Formulario
Uniforme de Solicitud adoptado por el Secretario de Salud. Ademas, esta Ley enmienda
el Cédigo de Seguros de Salud para especificar que una verificacién de las credenciales
de un proveedor bajo el Programa Medicaid, Medicare o Medicare Advantage
exitosamente completada por un asegurador, sera aceptada para prop6sitos de cumplir
con los requisitos de credencializacién de seguros de salud en el sector privado.

ALCANCE DEL INFORME

La Comisién de Salud del Senado del Estado Libre Asociado de Puerto Rico, segun
dispone la regla 13 del Reglamento del Senado, tiene la funcién y facultad de investigar,
estudiar, evaluar, informar, hacer recomendaciones, enmendar o sustituir aquellas
medidas o asuntos que estén comprendidos, relacionados con su jurisdiccién o aquellos
que le sean referidos.

_ Con el propésito de cumplir con esta responsabilidad para con esta medida

legislativa, la Comision de Salud del Senado del Estado Libre Asociado de Puerto Rico
peticion6 Memoriales Explicativos al Departamento de Salud, Oficina del Comisionado
de Seguros, Colegio de Médicos Cirujanos, Administracion de Seguros de Salud,
COOPHARMA, Asociacién de Compafiias de Seguros de Puerto Rico, Asociacion de
Farmacias de la Comunidad, Colegio de Cirujanos Dentistas de Puerto Rico, Asociacién
de Laboratorios Clinicos de Puerto Rico y First Medical Health Plan. Al momento del
andlisis de la medida, la Comisién aguadaba por los comentarios de COOPHARMA,
Asociacién de Farmacias de la Comunidad, Colegio de Cirujanos Dentistas de Puerto
Rico y Asociacion de Laboratorios Clinicos de Puerto Rico. Con la mayoria de los
memoriales solicitados, la Comisién se apresta a realizar el resumen y andlisis de las
respuestas recibidas.

ANALISIS DEL INFORME

La medida legislativa pretende que la credencializacién de proveedores que
brindan servicios bajo el Plan de Salud del Gobierno, Plan Vital, y planes médicos
privados sea mas eficiente, costo-efectiva y menos repetitiva, mediante la
implementacién del uso de un formulario de solicitud tnico y uniforme para la
recopilacién de datos necesarios en el proceso de verificacion de credenciales; establecer
el requerimiento de Modernizacién de los Procesos en las Juntas Examinadoras adscritas
al Departamento de Salud y Radicacién de Informes de Progreso; y para otros fines
relacionados.



Segun lo expresado en los Memoriales Explicativos recibidos, se presenta un
resumen de sus planteamientos y recomendaciones.

Departamento de Salud

El Dr. Carlos R. Mellado Lopez, Secretario de Salud, someti6 un Memorial
Explicativo en representacién de dicho departamento. En su escrito recomiendan
favorablemente la iniciativa contenida en el Proyecto de la Camara 1459.

El Secretario expres6 que esta medida fomenta el uso del Formulario de Solicitud
Uniforme el cual serdA mandatorio en los procesos de credencializacién y re-
credencializacién de los profesionales e instituciones de la salud que interesen proveer
servicios de salud bajo el Plan de Salud del Gobierno y disponiendo la creacién de un
comité central revisor para dichas credenciales. Indicé que dentro de su iniciativa se
encuentra la fiscalizaciéon por parte de la ASES a los MCO de Plan Vital para procurar
que los honorarios por servicios de nuestros proveedores estén siendo pagados
incluyendo el incentivo de calidad que debe pagarse a los médicos y a otros grupos de
proveedores que ASES ya ha pagado a las aseguradoras desde el afio 2018.

Ademés, dentro del proceso competitivo que se llevara a cabo para el préximo
contrato de Plan Vital, promueven la simplificacién de los procesos, redundando asf en
mejores servicios para nuestra ciudadania y mejores condiciones para estos profesionales,
para asf atajar su éxodo facilitando el proceso de contratacién es otro de los compromisos
programaticos del Plan de Gobierno de nuestra Administracién alineada a implementar
medidas para incentivar y retener nuestros talentos médicos y profesionales de la salud
a todos los niveles en Puerto Rico. Reiteran que ningtin asegurador u organizacién de
seguros de salud o su intermediario podra requerir que un profesional o institucién de
servicios de salud presente informacién adicional o distinta a la que sea requerida en el
Formulario Uniforme de Solicitud adoptado por el Secretario de Salud.

El Secretario considera que las enmiendas promueven la uniformidad,
trasparencia y formalidad en favor de un mejor ambiente para nuestra clase médica. La
implementacion de esta iniciativa ser4 sufragada en gran parte por el gobierno federal.
Cabe sefialar que, se realiz6 un analisis del costo que ha tenido una implementacion
similar en varios estados de la nacién americana, para que sirviera de base en la peticién
inicial de fondos a CMS a través de los “Advance Planning Documents”. Contando con
dicha informacion se emiti6 un “Request For Proposal” (RFP) y realizé una subasta formal
para procurar los servicios de implementar el médulo de credencializacion de
proveedores. Actualmente nos encontramos negociando con el proveedor seleccionado a
los fines de poder cumplir en los préximos meses con la implementacién de lo establecido
en la presente medida.
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Administracién de Seguros de Salud de Puerto Rico (ASES)

La Sra. Edna Y. Marin Ramos, Directora Ejecutiva de la Administracién de
Seguros de Salud (ASES), someti6 un Memorial Explicativo expresdndose de manera

favorable a lo que presenta la medida.

La Sra. Marin mencioné que facilitar el proceso de credencializacién es uno de los
compromisos programaticos del Plan de Gobierno de la actual Administracién para
incentivar y retener talento médico y profesionales de la salud en Puerto Rico. Es por este
motivo que durante el proceso de Solicitud de Propuestas (RFP) para la seleccién de las
aseguradoras que proveeran servicios bajo el PSG Vital a partir de 2023 se hizo constar la
intencién de centralizar el proceso de credencializacién para los proveedores del PSG
Vital. Considera que la pieza legislativa solidifica los cambios que ya se han incorporado
al PSG-Vital a nivel de ASES y Medicaid y los complementan para facilitar los procesos
de contratacién de proveedores en todos los sectores de la industria de seguros de salud.

Por su parte, trajo a la atencién de la Comision varios puntos para la evaluacién
de esta medida:

* Se recomienda revisar el tercer parrafo de la exposicién de motivos para que lea:
"El proceso de inscripcion en el PEP incluye la verificacién de informacién que
confirme que los proveedores cumplen con los requisitos minimos establecidos
por ley y reglamento para rendir servicios al Programa Medicaid".

* Contemplar Ja posibilidad de hacer uso alternativo del formulario anico en
formato impreso, al menos mientras se concretan las configuraciones e
instalaciones tecnologicas del sistema que se utilizara.

« En la pag. 8, lineas 7-12 del Proyecto se expresa que "El profesional o institucién
de la salud tendra derecho a suplementar o corregir la solicitud, o solicitar
reconsideracién para controvertir alguna objecién". Se sugiere que se aclare
cuanto tiempo se tiene para suplementar la solicitud o solicitar reconsideracién.

« El Proyecto establece que "Transcurrido el término de treinta (30) dias a partir de
la fecha de recibida la solicitud sin la solicitud haber sido objetada, se considerara
aprobada la acreditacién del profesional o institucién de la salud solicitante".
Sobre este particular, recomendamos que esa aprobacién se considere una
"provisional" hasta tanto se culmine el proceso de credencializacién o re-
credencializacion. Asimismo, sugerimos que se incorpore algin mecanismo para
los casos en que posteriormente sea necesario dejar sin efecto la aprobacién
provisional por razén de que el proveedor no cumpla con todos los requisitos
mfnimos para ofrecer sus servicios a los beneficiarios del PSG-Vital.



* Tomar en cuenta que bajo el PSG-Vital las aseguradoras cuentan con un término
de 45 dias para completar el proceso de credencializacion vis a vis el termino de
30 dias que tendria el Comité Central Revisor de aprobarse este Proyecto de Ley.

Finalmente, indicé que, en cuanto al requerimiento de Modernizacién de los
Procesos en las Juntas Examinadoras adscritas al Departamento de Salud y radicacién de
Informes de Progreso, entiende corresponde al Departamento de Salud expresarse sobre
ello, razén por la cual le concede total deferencia al mismo.

Colegio de Médicos Cirujanos de Puerto Rico

El Dr. Carlos Diaz Vélez, Presidente del Colegio de Médicos Cirujanos, someti6
un Memorial Explicativo en nombre de] colegio. En el mismo expresan no tener reparos
con el proyecto.

El Dr. Diaz comenzé su escrito indicando que la credencializacién es
esencialmente una evaluacién de las calificaciones de los proveedores de atencién médica
(proveedores) que buscan contratos o acuerdos de participacién en las redes de
proveedores de las aseguradoras. En ausencia de un proceso de credencializacion
uniforme y regulado por la ley, estos procesos de credencializacién quedan a la discrecién
de las aseguradoras, quienes los utilizan generalmente para entorpecer la contratacién de
proveedores y limitar la participacién en sus redes de proveedores. Cada aseguradora
sigue un proceso basico dispuesto por las reglamentaciones de Medicaid y Medicare,
pero discrecionalmente imponen otras condiciones. Los procesos de credencializacién
son onerosos, repetitivos, ineficientes y costosos para los proveedores. Los médicos en
muchas ocasiones tienen que recurrir a terceros gestores para poder cumplir con todo lo
que requieren recurrentemente las aseguradoras para poder mantener los contratos de
servicios.

El proceso de credencializacién normalmente incluye pasos tales como la
verificacion de la informacién provista por los proveedores en las solicitudes,
inspecciones de las oficinas de proveedores, pero también puede incluir datos de
desempefio del proveedor, quejas de beneficiarios, y resultados de atencién médica
basados en valor para garantizar que los proveedores brinden atencién médica de
calidad, esto conforme al particular criterio de la aseguradora. Mencioné que las
regulaciones federales dan a los estados una libertad considerable para crear sus propias
politicas y procedimientos uniformes de credencializacién y re-credencializacion. Sin
embargo, estas regulaciones federales establecieron que todos los estados tienen que
hacer lo siguiente:

1. Establecer politicas uniformes de credencializacion.
2. En los contratos estatales con las aseguradoras, exigir que las aseguradoras:
a. Sigan las politicas de credencializacién uniformes de los estados.
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b. Sigan un proceso documentado para credencializar a los proveedores que
han firmado contratos o acuerdos de participacion con las aseguradoras.

c. No discriminar a los proveedores que atienden a poblaciones de alto
riesgo o se especializan en condiciones que requieren un tratamiento
costoso.

d. Cumplir estrictamente con los requisitos adicionales establecidos por el
estado.

Por su parte, el Dr. Diaz favorece que la propuesta de legislacion también se
extienda a los planes médicos comerciales y no se limite a los planes del gobierno y a las
aseguradoras contratadas para el Plan Vital. Mencion6 que este proyecto de ley debe
reconocer que no basta con establecer un sistema de credencializacién uniforme para
resolver el problema de la credencializacién. La credencializacion depende de la
disponibilidad eficiente de la informacién oficial de las calificaciones de los proveedores
para fines de su corroboracién. En la actualidad, solamente se reconoce la informacién
que recopila la Junta de Licenciamiento y Disciplinas Médicas como informacién oficial
para fines de la corroboracién directa de la informacion sobre las calificaciones de los
proveedores médicos. Por afios, la Junta de Licenciamiento ha tenido dificultades en
proveer y facilitar la informacién que necesitan las aseguradoras de forma eficiente.

Los médicos pasan meses esperando por sus licencias médicas, certificaciones de
"Good Standing”, certificaciones de Médicos Cualificados, y certificaciones para ejercer
la Telemedicina. En numerosas ocasiones los representantes de las aseguradoras acuden
al Colegio de Médicos Cirujanos de Puerto Rico a solicitar informacién que no le ha sido
provista o no pueden identificar en la Junta de Licenciamiento. Conforme a la propia ley
habilitadora de la Junta de Licenciamiento y Disciplinas Médicas, el Colegio de Médicos
Cirujanos de Puerto Rico funciona como un repositorio de informacién y datos esenciales
de los proveedores y la préactica médica de Puerto Rico. El Colegio a diferencia de la Junta
de Licenciamiento, recopila datos relacionados a los médicos todos los afios durante la
renovacién de la colegiacion. La Junta de Licenciamiento lo hace cada tres afios durante
el proceso de recertificacién de las licencias médicas. Los datos del Colegio de Médicos
se actualizan anualmente y est4 organizada en expedientes fisicos y digitales.

Por otra parte, mencioné que el Colegio de Médicos Cirujanos de Puerto Rico
puede funcionar como otro proveedor de informaci6n oficial de los proveedores médicos
para fines de la corroboracién de las calificaciones necesaria para la credencializacion.
Asi pueden funcionar como facilitadores para aliviar la carga administrativa de la Junta
de Licenciamiento y acelerar la disponibilidad de la informacién necesaria para la
credencializacién. Basta de que haya un reconocimiento legal de la autenticidad y
oficialidad de la informacién que recopila el Colegio de Médicos y estdn dispuestos,
incluso seguir los protocolos y la supervision del Departamento de Salud para estos fines.
En asuntos de salud y de recopilacién de informacién es esencial que haya varias
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instituciones que puedan ser repositorios de la informacién oficial necesaria para fines
estadisticos, de licenciatura y de credencializacion.

Oficina del Comisionado de Seguros

El Ledo. Alexander S. Adams Vega, Comisionado de Seguros de Puerto Rico,
sometié un Memorial Explicativo en nombre de la Oficina del Comisionado de Seguros.
En el mismo expresa su apoyo a la aprobacién del Proyecto. Recalcé que apoya este
Proyecto, segiin enmendado por la Camara de Representantes, el cual nace, en parte, de
la iniciativa del Comité de Salud de la OCS, el cual estd compuesto por representantes
del sector meédico, laboratorios y otros proveedores de salud quienes, junto a
representantes de la industria, del Departamento de Salud y Justicia, y de su Oficina, se
reinen cada mes para procurar soluciones para atender las necesidades de los
proveedores de salud en Puerto Rico y mejorar el acceso a los pacientes a servicios
médicos y de salud. Ademas, en atencion a que el Proyecto involucra a ASES, Medicaid
de Puerto Rico y al Departamento de Salud, concede plena deferencia a los comentarios
que en su momento tengan a bien realizar estas entidades.

El Comisionado comienza su escrito reconociendo que una de las principales
frustraciones manifestada por los médicos y profesionales de la salud son las muchas
trabas que hoy dia existen para poder obtener un contrato con un asegurador u
organizacion de servicios de salud y asi poder facturar por sus servicios prestados a la
poblaci6n asegurados, ya sea por planes gubernamentales o privados. Ademds, sefial6
que los procesos separados de credencializacion que al momento estdn en manos de los
aseguradores y organizaciones de servicios de salud, es uno redundante, costoso y lento,
lo que afecta el acceso de los pacientes a los servicios de salud por falta de disponibilidad
de suficientes médicos y otros profesionales de la salud en la cubierta de sus planes
médicos, Este Proyecto de ley procura facilitar a los médicos y profesionales de la salud
el proceso de credencializacion y re-credencializacion para obtener de manera mas agil y
sencilla la revision de las credenciales necesarias contratar como proveedor del Plan de
Salud del Gobierno de Puerto Rico (Plan Vital) o algin plan médico privado. Indic6 que
con los cambios propuestos en este Proyecto el proceso que hoy puede demorar en
ocasiones seis (6) meses o mas, por la excesiva burocracia, se pudiera reducir a un término
de treinta (30) dias.

Contintia indicando que mediante el Proyecto de la Camara 1459, se establece un
sistema de informacion centralizado (“clearinghouse”) digital, desarrollado por el
Secretario de Salud en coordinacion con la OCS, que evita que un médico o profesional
de la salud tenga que emitir la misma o diferente documentacion para cada asegurador
por separado con el que desee contratar. El sistema de informacién centralizado que
habilita el Proyecto permite a los proveedores de servicios de salud presentar los
documentos requeridos para su credencializacién y/ o re-credencializacion una sola vez,
de manera uniforme y en un mismo lugar, libre de ambigtiedades. Todos los documentos



requeridos para la credencializacién constaran en una base de datos bajo la custodia del
Departamento de Salud, que podra emitir una certificacién tinica estableciendo que el
proveedor cumple con los requisitos de educacion, ley y reglamento para brindar
servicios. Esto, sin duda, facilita y simplifica el proceso de credencializacién y evita que
sea uno repetitivo y burocrético como lo es al momento estando en manos de los distintos
aseguradores y organizaciones de servicios de salud.

El Proyecto, no solo uniforma el proceso de recopilacién y almacenamiento de la
informacién de los proveedores de salud para su credencializacién, sino que agiliza el
procesamiento y evaluacién de la informacién sometida mediante la creacién del Comité
Central Revisor. Este comité, nombrado por el Secretario de Salud de Puerto Rico, estara
compuesto por al menos nueve (9) miembros de la préctica de la medicina y otras
profesiones de la salud y un representante de los aseguradores, quienes se encargaran de
verificar la informacién y documentacién que avale las credenciales de los profesionales
e instituciones de la salud solicitantes. En cuanto a los términos establecidos en la medida,
coment6 que los mismos son justos y razonables y atiende el reclamo de la clase médica
de Puerto Rico de mayor agilidad en el proceso de obtener sus credenciales ya que provee
certeza en su gestion de credencializacién y agiliza su proceso de contratacién por parte
de los aseguradores y organizaciones de servicios de salud. Esto redunda en mayor
acceso a los beneficiarios del Plan Vital y asegurados de planes médicos privados a
proveedores de servicios de salud.

Por otra parte, indic6 que el Proyecto, segin aprobado por la Camara de
Representantes, se implementaria por fases siendo la primera el uso de este mecanismo
por los profesionales de la salud tinicamente. La segunda fase incluirfa a las instituciones
de cuidado de salud y a los proveedores de servicios de salud. Coincide en la necesidad
de que el proceso de implementacion sea por fases ya que ello facilita la transicion
ordenada del proceso de credencializacién de los aseguradores al Departamento de
Salud. Por otra parte, en 4&nimo de que las solicitudes de documentos por parte de los
profesionales de la salud necesarios para el proceso de credencializacion y re-
credencializacién puedan procesarse de la manera mas rapida, el Proyecto requiere al
Departamento de Salud que establezca un proceso para la modernizacién de los procesos
en las Juntas Examinadoras adscritas al Departamento de Salud, concediendo un periodo
de dos (2) afios, informando del progreso de dicha gestion a la legislatura cada seis (6)
meses. Sobre este asunto, reconoce que el mismo tiene la intencién de implementar una
reforma comprensiva del proceso de credencializacioén de los profesionales de salud. Ello,
al atender, junto con la credencializacién uniforme de los profesionales de salud, la queja
con el desempefio de las Juntas Examinadoras con el trdmite de los documentos
necesarios para la credencializacién.

Finalmente, reafirmé su apoyo a la aprobacién del Proyecto de la Cdmara 1459
pues considera que es uno de los pasos de avanzada que necesita Puerto Rico para aliviar



la crisis salubrista que nos aqueja. Sostuvo que con este Proyecto se hace justicia a los
proveedores de salud y a los pacientes ya que brinda mayor accesibilidad a médicos.

Asociacion de Compafifas de Seguros de Puerto Rico

La Lcda. Iraelia Pernas, Directora Ejecutiva de la Asociacién de Compaiiias de
Seguros de Puerto Rico (ACODESE), sometié un Memorial Explicativo en nombre de la
asociacion. En el mismo expresa que apoyan toda iniciativa que redunde en un proceso
de credencializacién y re-credencializacién que sea integro, expedito y que cumpla con
las regulaciones estatales y federales aplicables. Entiende meritorio el propésito
contenido en el Proyecto y favorece su aprobacién, sujeto a que se atiendan las
preocupaciones esbozadas en este memorial explicativo.

Comenzé su escrito indicando que, al igual que expusieron en la ponencia
sometida a la Comisién de Salud de la Camara de Representantes, es importante
determinar e] alcance del proyecto de ley y qué credenciales se van a recopilar.

i. Proceso de credencializacion

El proceso de credencializacién es un asunto de suma importancia y revestido de
un alto interés piblico, razon por la cual se encuentra regulado por disposiciones
estatales y federales. Entre las entidades que regulan o proveen los estandares para el
proceso de credencializacién de proveedores se encuentran el Centers for Medicare and
Medicaid Services (CMS), la National Association of Medical Staff Services (NAMSS), la Joint
Comission on Accreditation of Healthcare Organizations y el National Committee for Quality
Assurance (NCQA).

Como parte de este proceso, una vez el proveedor somete la informacién
requerida, se requiere que el asegurador u organizacién de servicios de salud corrobore
dicha informacién con la entidad o dependencia pertinente. En el caso del diploma de
graduacion o la licencia de un médico, se debe corroborar con la universidad donde el
proveedor cursé sus estudios y con la Junta de Licenciamiento y Disciplina Médica de
Puerto Rico. Este procedimiento es el de validacion de credenciales con fuentes primarias
y/ 0 secundarias.

ii. Sefialamientos particulares sobre el P, de la C. 1459

Si bien es cierto que enel P. de la C. 1459 se establece que el Formulario de Solicitud
Uniforme (en adelante, Formulario) que se utilizara en el proceso de credencializacion y
re-credencializacién debe cumplir con los pardmetros promulgados por CMS,
nuevamente significamos que las leyes y reglamentacion aplicables tienen unos
requisitos especificos sobre este proceso y los requerimientos con los que se debe cumplir.
Sin embargo, esta pieza legislativa no identifica cuéles credenciales, especfficamente, se
van a requerir para cumplir con el Formulario y debe considerarse que hay ciertas
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credenciales minimas que se requieren a todos los proveedores. Ademas, de acuerdo con
el tipo de proveedor, el servicio a proveerse o la especialidad, hay certificaciones
adicionales que son requeridas. De modo que, el formulario propuesto debe contemplar
todas las variables antes referidas.

a) Validacion de fuentes primarias

El inciso (d) de la propuesta Seccién 7 de la Ley de la Administracion de Seguros
de Salud de Puerto Rico, Ley 72-1993, segtin enmendada, dispone para la creacién de un
comité central revisor de las credenciales integrado por al menos nueve miembros, los
cuales se encargaran de la otorgacién de una certificacion que avale las credenciales de
las personas naturales o juridicas que interesen contratar con algtin asegurador. Este
comité debe completar el proceso de validacioén de credenciales del solicitante, dentro de
treinta dias a partir de la fecha de haber recibido el Formulario cumplimentado en todas

sus partes.

Tomando en cuenta la definicién de verificacién de credenciales del inciso (f) (3)
de la referida Seccién 7 y que el comité central revisor debe “completar el proceso de
validacién de credenciales o re-credencializacién del solicitante”, surge la duda si este
comité, creado por el Secretario de Salud, se encargard de la validacion de fuentes
primarias de credenciales para todos o la mayoria de los documentos gubernativos. Surge
esta interrogante pues no se menciona, especificamente, que se trate de un proceso el cual
incluya la validacién de credenciales mediante fuentes primarias y secundarias, segtn es
requerido mediante regulacion federal y estatal.

Si en efecto el comité central revisor tendra la funcién de realizar la validacion
mediante fuentes primarias y secundarias, seria un adelanto en el proceso de
credencializacion y sugerimos que se incluya lenguaje a los fines de disponer que esta
serd una de las obligaciones de dicho comité. Por el contrario, si ain con la
implementacién del Formulario corresponde al asegurador realizar esta validacién, el
proceso serfa uno redundante. De ser un asunto que no se ha contemplado atn,
sugerimos que sea este comité central revisor el que funja como validador primario de
documentos gubernativos, lo que verdaderamente representara un adelanto en todo este
proceso.

b) Enmienda al Codigo de Seguros de Salud Propuesto Articulo 18.051

El inciso (b) de este articulo 18.051, establece que el Comisionado requerira el uso
de un Formulario de Solicitud Uniforme para los procesos de credencializacion y re-
credencializacién de los proveedores que soliciten convertirse en proveedor bajo contrato
con cualquier asegurador u organizacion de servicios de salud. Esto significa que el
Comisionado de Seguros tendrd injerencia en las lineas de negocio de la ASES y Medicare
Advantage de verificaciéon de credenciales y re-credencializacién de cualquier persona
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natural o juridica que solicite convertirse en proveedor de servicios de salud bajo contrato
de cualquier asegurador.

De ser este el caso, ;como se asegurard que esto se realice conforme a los
requerimientos de los programas de Medicaid y Medicare? Ademas, ; cuél sera el método,
que utilizar4 la Oficina del Comisionado de Seguros, para compartir este Formulario y la
informacién correspondiente con los aseguradores?

Por otro lado, el inciso (c) establece que ningtn asegurador podra requerir que un
profesional o institucién de servicios de salud solicitante presente informaci6n adicional
o distinta a la que sea requerida por el Formulario que establecer4 el Comisionado de
Seguros en el caso de los planes médicos privados, excepto que el solicitante continuara
presentado los endosos de la cubierta médico-hospitalaria que requiera el asegurador. En
este caso, nos preguntamos cOmo se trabajardn aquellos casos especiales donde se
requiera documentacién adicional como certificaciones de telemedicina o certificaciones
de anestesia en dental, por mencionar algunos ejemplos. Este es un asunto que aparenta
no contemplarse en la medida.

¢) Enmienda al C6digo de Seguros de Salud - Propuesto Articulo 18.052

El inciso (a) del propuesto Articulo 18.052 dispone que el asegurador debe
completar el proceso de verificacién de credenciales del proveedor, dentro de treinta (30)
dfas a partir de la fecha de haber recibido el Formulario debidamente completado. Sin
embargo, no se considera el hecho de que el asegurador tiene que validar, la informacién
sometida, mediante el uso de fuentes primarias, segin requerido por el Cédigo de
Seguros de Salud de Puerto Rico y otra reglamentacién aplicable. En estos casos, segin
expusiéramos anteriormente, el asegurador debe corroborar la informacién sometida por
el proveedor con las entidades o dependencias pertinentes. Una vez el asegurador solicita
la corroboracién de la informacién, el tiempo que tome la entidad o dependencia en
suministrar dicha confirmacién es un elemento que se encuentra fuera del control del
asegurador.

El inciso (b), por su parte, dispone que dentro de los primeros quince (15) dfas de
la fecha de recibida la solicitud, el asegurador notificar4 al proveedor de cualquier
defecto, pudiendo el proveedor suplementar o corregir la solicitud o solicitar una
reconsideracién. Nos surge la duda sobre como se trabajardn las solicitudes en los casos
donde surjan reportes negativos en el National Practitioner Data Bank (NPDB),
principalmente relacionados a demandas de malpractice, exclusiones de programas
federales, pérdida de privilegios en hospitales y/o revocacién de licencias estatales y
federales, siendo esta una de las objeciones que pueda levantar el asegurador.

Finalmente, el inciso (d) establece que una vez transcurra el término de treinta (30)
dias a partir de la fecha en que se recibi6 la solicitud, sin esta haber sido objetada, se
considerara aprobada la acreditacion o reacreditacion del proveedor. Debe considerarse
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que hay ocasiones donde el proveedor tiene que someter informaci6n adicional para que
el Comité decida si se aprueba o deniega la solicitud. En estos casos, jcuando comenzara
a transcurrir el término?

Para aquellos casos de Medicare Advantage no se puede aprobar un proveedor
sin haber completado el proceso de credencializacion, incluyendo las validaciones de
fuentes primarias, lo cual tarda mas de treinta (30) dias. Bajo el supuesto contemplado en
estas enmiendas, ;como se manejarfa? ;Se aprobaré la solicitud independientemente de
que toda la documentacién no esté completa? ;Qué suceder4 en caso de que el proveedor
no esté autorizado para practicar la profesion y la validacién de fuente primaria tard6
més alla de los treinta (30) dfas? Es necesario que se establezca que consideraci6n se dar4
a las validaciones de fuentes primarias y secundarias, ya que el tiempo que tomen las
dependencias en producir las mismas est4 fuera del control de asegurador.

d) Enmienda al Cédigo de Seguros de Salud - Propuesto Articulo 18.053

Este articulo establece que no serd necesario que el proveedor credencializado por
el comité central revisor del Departamento de Salud se someta nuevamente al proceso de
credencializacién o re-credencializacion de un asegurador, que suscriba planes médicos
en el sector privado, mientras permanezca dicha certificacion de credenciales vigente.

Se preguntan, ;jqué significa “mientras permanezca dicha certificacion de
credenciales vigente”? ;Se refiere al Formulario de Solicitud Uniforme? ;Qué tiempo de
vigencia tendréa el documento? Ademas, se debe tener en cuenta que los documentos que
formen parte del expediente pueden haber caducado y el proceso de credencializacién y
re-credencializacion conlleva un monitoreo continuo de licencias. ;Este trabajo también
se realizaré bajo el Formulario de Solicitud Uniforme?

Ademds, el propuesto Articulo 18.053 dispone que “[s]erd deber del comité central
revisor enviar toda la documentacién recibida del profesional o entidad debidamente
credencializado por el comité, para que el asegurador organizacion de seguros de salud
u organizacion de servicios de salud pueda convalidar la informacién utilizada por el
comité central revisor que recibié el comité central revisor, por parte del profesional o de
la entidad que interesa contratar con algin asegurador, para que el asegurador pueda
convalidar la informacion utilizada por el comité central revisor.

Cuestiona si, cuando se hace referencia a que el asegurador puede convalidar la
informacion utilizada por el comité, se refiere a que el asegurador estara a cargo del
proceso de validacién de informacién mediante fuentes primarias y secundarias.
Nuevamente remite a los sefialamientos esbozados en el punto ii (a) de su ponencia con
relacién a este proceso de validacion mediante fuentes primarias y secundarias, pues es
imprescindible que se aclare sobre quién recae esta obligacion.
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Finalmente, recomend6 que se realice un anélisis de los requerimientos de
credencializacion para los programas de Medicaid y Medicare. Ademads, reiter6 que estas
consideraciones deben evaluarse y atenderse de manera que se pueda garantizar que el
proceso que desea implementarse cumpla con los requerimientos establecidos por las
leyes y reglamentacién aplicable. Expuso que agilizar y simplificar el proceso de
credencializacion de los profesionales de la salud ciertamente representa un beneficio, no
solo para estos proveedores, sino para todo el sistema de salud pues se agiliza un
procedimiento que es importante e indispensable dentro de nuestro sistema de salud.
Con la simplificacién de este proceso se facilita que los proveedores de servicios de salud
puedan ingresar a las redes de proveedores de los planes médicos y contratar con estos.

First Medical Health Plan Inc.

El Ledo. Carlos O. Santana, Principal Asesor Legal de First Medical Health Plan
Inc., sometié un Memorial Explicativo en representacién de dicha corporacién. En el
mismo expresO que apoyan proyectos encaminados a lograr que este proceso sea uno mas
rapido, siempre que no ponga en riesgo la calidad de los servicios de salud y se

salvaguarde el cumplimiento con los requisitos dispuestos por los entes federales y
" estatales que regulan la credencializacién o re-credencializacion de los proveedores de

servicios de salud.

El Ledo. Santana expuso que First Medical, desde su creacion, ha tenido como
norte brindar un servicio de excelencia donde el fin principal es que sus suscriptores y
beneficiarios cuenten con servicios de salud de la més alta calidad, confiable y a un precio
asequible, Conforme a esto, apoyan todo tipo de medida legislativa que fomente que sus
suscriptores y beneficiarios tengan cuidados de salud de primera,

El proceso de credencializacién o re-credencializacion es un analisis que se realiza
para evaluar las calificaciones de los proveedores de cuidado médico que buscan tener
contratos de participacion en las redes de proveedores de las distintas compafifas
aseguradoras. Esta evaluacion se efectua para garantizar que los proveedores de cuidado
médico cuenten con las credenciales necesarias para brindar los servicios de salud que
ofrecen. Este proceso se encuentra revestido de un alto interés ptblico y esta regulado
por disposiciones estatales y federales.

Mediante el proceso de credencializacién First Medical se asegura de que sus
proveedores estén calificados para brindar los cuidados de salud para los que se
contratan, ya que las regulaciones dispuestas requieren que, como entidad, corroboren la
informacién provista por cada proveedor, Dicha corroboracién se realiza por medio de
la validacién de los documentos provistos por el proveedor con las entidades o
dependencias correspondientes, lo que puede conllevar un retraso en la aprobacién de
las credenciales, no atribuibles al asegurador.
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Por otro lado, menciono que, aunque favorecen el principio de establecer un
formulario estandarizado, es meritorio recordar que los requisitos establecidos, ya sea
mediante leyes o regulaciones estatales o federales, para la amplia gama de proveedores
existentes en el sistema de salud, son distintos. Esto implica que, a manera de ejemplo,
conforme a la especialidad del proveedor o el servicio a proveerse, hay certificaciones
adicionales que son requeridas. Esta peculiaridad requiere un estudio exhaustivo de
cudles son los requisitos que se van a establecer en el formulario estandarizado a los fines
de que dicho formulario cumpla con las regulaciones en los procesos de credencializacion
dispuestas por el Center for Medicare and Medicaid Services (CMS, por sus siglas en
ingles), la Joint Comission on Accreditation of Healthcare Organizations, la National
Association Medical Staff Services (NAMSS, por sus siglas en ingles) y el National
Committee for Quality Assurance (NCQA, por sus siglas en ingles), entre otros.

Cénsono con todo lo antes expuesto y en aras de no ser repetitivos, hace constar
su apoyo a la ponencia sometida por la Asociacién de Compaiiias de Seguros de Puerto
Rico, Inc. (ACODESE). En ella ACODESE recoge todas sus preocupaciones en cuanto al
P.dela C. 1459 y de la aclaracion de estas depende su apoyo a esta medida segtn ha sido
redactada.

IMPACTO FISCAL MUNICIPAL

En cumplimiento con el Articulo 1.007 del C6digo Municipal de Puerto Rico, Ley
107-2020, segtin enmendada, luego de evaluar la medida esta Comisi6én estima que la
aprobaci6n de esta medida no tendrd impacto fiscal sobre los presupuestos de los
municipios, pues no genera obligaciones adicionales en exceso a los ingresos disponibles
de los gobiernos municipales.

CONCLUSION

El P. de la C. 1459 tiene como propésito que la credencializacion de proveedores
que brindan servicios bajo el Plan de Salud del Gobierno, Plan Vital, y planes médicos
privados sea mas eficiente, costo-efectiva y menos repetitiva, mediante la
implementacién del uso de un formulario de solicitud Gnico y uniforme para la
recopilacion de datos necesarios en el proceso de verificacién de credenciales; establecer
el requerimiento de Modernizaci6n de los Procesos en las Juntas Examinadoras adscritas
al Departamento de Salud y Radicacién de Informes de Progreso; y otros fines
relacionados.

Esta medida fomenta el uso del Formulario de Solicitud Uniforme para la
credencializacién y re-credencializacién de proveedores que ofrecen servicios bajo el Plan
Vital y planes médicos privados. Ademas, propone enmendar el Cédigo de Seguros de
Salud de Puerto Rico para especificar que una verificacién de las credenciales de un
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proveedor bajo el Programa de Medicaid, Medicare o Medicare Advantage exitosamente
completada por un asegurador, serd aceptada para propésitos de cumplir con los
requisitos de credencializacién de seguros de salud en el sector privado.

La Comisién tomé en consideracién los comentarios presentados por el
Departamento de Salud donde indicaron que la “implementacién de esta iniciativa sera
sufragada en gran parte por el gobierno federal. Cabe sefialar que, se realiz6 un analisis
del costo que ha tenido una implementacién similar en varios estados de la nacién
americana, para que sirviera de base en la peticién inicial de fondos a CMS a través de
los “Advance Planning Documents”. Contando con dicha informacién se emitié un
“Request For Proposal” (RFP) y realiz6 una subasta formal para procurar los servicios de
implementar el médulo de credencializacién de proveedores”.

La Comision tomé nota de las preocupaciones expuestas por la ACODESE y First
Medical Health Plan Inc. sobre los documentos requeridos para el Formulario de
Solicitud Uniforme, la validacién de credenciales mediante fuentes primarias y
secundarias, segn es requerido mediante regulacién federal y estatal, y el termino para
considerar aprobada la acreditacién o reacreditacién del proveedor. En cuanto a esto, la
Comisién entiende que la medida ya atiende dichas preocupaciones. En el inciso (b) de
la Seccion 1 de la medida se establece que el Secretario del Departamento de Salud, en
coordinacién con la Oficina del Comisionado de Seguros, adoptara un Formulario de
Solicitud Uniforme para Credencializacién y Re-credencializacién conforme los
parametros promulgados por o el Centers for Medicare and Medicaid Services (CMS).

En cuanto al proceso de validacion de credenciales, el inciso (d) de la Seccién 1 de
la medida indica que el “comité central revisor designado por el Secretario debera
completar el proceso de validacién de credenciales o re-credencializacion del solicitante,
dentro de treinta (30) dias a partir de la fecha de haber recibido, debidamente completado
en todas sus partes con la informacién y documentos requeridos en el Formulario de
Solicitud Uniforme para Credencializacién y Re-credencializacién”. En su inciso (e)
establece que una vez completado el proceso de validacion de credenciales o re-
credencializacion, serd deber del comité ceniral revisor enviar toda la informacién y
documentos requeridos y recibidos en el Formulario de Solicitud Uniforme para
Credencializacion y Re-credencializacién a las organizaciones de manejo de cuidado
(MCO) y aseguradores que sean autorizadas mediante contrato con la Administracion
para el manejo del Plan de Salud del Gobierno.

Por altimo, la Seccién 6 de la medida establece que “no serd necesario que el
profesional o entidad debidamente credencializado por el comité central revisor de
credenciales del Departamento de Salud se someta nuevamente al proceso de
credencializacién o re<credencializaciéon de un asegurador u organizacion de seguros de
salud u organizacién de servicios de salud que suscriba planes médicos en el sector
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privado, mientras permanezca dicha certificacién de credenciales vigente. Sera deber del
comité central revisor enviar toda la documentacién recibida del profesional o entidad
debidamente credencializado por el comité central revisor, para que el asegurador u
organizacion de seguros de salud u organizacion de servicios de salud pueda convalidar
la informaci6n utilizada por el comité central revisor”. Asimismo, la medida indica que
dicho comité se encargara de la otorgacién de la certificacién que avale las credenciales
de quienes interesen contratar con algun asegurador u organizacion de manejo de
cuidado (MCO) para convertirse en proveedor de servicios de salud del Plan de Salud
del Gobierno. Por lo antes expresado, la Comision entiende que las preocupaciones
expresadas por las entidades estdn siendo atendidas en la medida segtin redactada.

De acuerdo con los memoriales suministrados a la comision por las entidades
consultadas, se muestra un consenso en la necesidad apremiante de que se agilice el
proceso de credencializacién y re-credencializacién de los proveedores facilitando la
recopilacién de datos necesarios para el proceso de verificacion de credenciales.
Actualmente, los médicos esperan meses por sus licencias médicas, certificaciones de
“Good Standing”, certificaciones de Médicos Cualificados y certificaciones para ejercer la
Telemedicina. Lo propuesto en la medida establecerfa un tiempo definido y razonable
para que los médicos nuevos y existentes puedan integrarse a la red de proveedores sin
la necesidad de dilatar los procesos y, de esta manera, poder mitigar el éxodo de médicos
en Puerto Rico.

POR TODO LO ANTES EXPUESTO, la Comisién de Salud del Senado del Estado
Libre Asociado de Puerto Rico, previo estudio y consideracién, recomienda
favorablemente la aprobacién del P. de la C. 1459, con el entirillado que se acompaiia.

Respetuosamente sometido,

Hon. Rubén Soto Rivera
Presidente
Comisiéon de Salud
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Referido a la Comision de Salud
LEY

Para afiadir una nueva Seccién 7 al Articulo VI y renumerar las actuales Secciones 7, 8,
9,10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17 y 18 como Secciones 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17,
18 y 19 de la Ley 72-1993, segiin enmendada, conocida como “Ley de la
Administracién de Seguros de Salud de Puerto Rico”; enmendar el Articulo
18.040, anadir nuevos Articulos 18.051, 18.052, 18.053 a la Ley 194-2011, segtun
enmendada, conocida como “Coédigo de Seguros de Salud de Puerto Rico”; a los
fines de que la credencializaciéon de proveedores que brindan servicios bajo el
Plan de Salud del Gobiemo, Plan Vital, y planes médicos privados sea mas
eficiente, costo-efectiva y menos repetitiva, mediante la implementacién del uso
de un formulario de solicitud tnico y uniforme para la recopilacion de datos
necesarios en el proceso de verificacion de credenciales; establecer el
requerimiento de Modernizacién de los Procesos en las Juntas Examinadoras
adscritas al Departamento de Salud y Radicacién de Informes de Progreso; y
para otros fines relacionados.



EXPOSICION DE MOTIVOS

Por los pasados afios Puerto Rico ha sufrido un éxodo masivo de nuestros
médicos y otros profesionales de la salud. El éxodo de la clase médica ha resultado en
una crisis de salud publica que dificulta el acceso que tienen nuestros pacientes a los
servicios bésicos y especializados de salud que tanto necesitan. Ciertamente, este
problema incide mayormente sobre el sector econ6micamente mas vulnerable de
nuestra poblacién que depende los beneficios del Plan de Salud del Gobierno, Plan
Vital, el cual cubre a casi la mitad de la poblacién (1.6 millones de personas). Para
atender esta crisis, es necesario tomar acciones que mitiguen las razones por las cuales
los profesionales de la salud deciden buscar oportunidades de trabajo fuera de la Isla.

Una frustracién recurrente manifestada para los médicos y proveedores que
ofrecen servicios de salud son las muchas trabas existentes para conseguir contratos con
las aseguradoras. Una de las razones principales estd en la carga administrativa de
enviar una abarcadora informacién a multiples planes médicos en el proceso de
verificacién de sus credenciales (“credencializacién”) que se prolonga por largos meses,
y mientras tanto permanecen sin poder generar ingresos de los planes médicos.

La reglamentacion federal aplicable al Programa Medicaid requiere que todos los
proveedores que brindan servicios a los beneficiarios del Plan de Salud de Gobierno
sean evaluados e inscritos con el Programa Medicaid. La solicitud de inscripcién actual
se completa en linea a través del Portal de Inscripcién de Proveedores de Medicaid
(“Provider Enrollment Portal” (PEP), por sus siglas en inglés). El proceso de inscripcion
en el PEP incluye la verificacién de informacién que confirme que los proveedores
cumplen con los requisitos minimos establecidos por ley y reglamento para rendir
servicios al Programa Medicaid.

Sin embargo, la manera en que estd estructurado el sistema actualmente hace
necesario que, una vez un proveedor se inscribe a través del PEP, ain debe pasar por
procesos separados de verificacion de credenciales con cada uno de los planes médicos
con los que desea contratar para la provision de servicios a los beneficiarios de
Medicaid. En estos procesos separados con el asegurador, los proveedores deben enviar
informacién adicional a la requerida para inscribirse en el PEP. Esta informacion
adicional es necesaria porque el proceso actual de inscripcién en el PEP no examina la
totalidad de la documentacion requerida reglamentariamente y porque tampoco
cumple con los estdndares exigidos por el asegurador para mantener sus acreditaciones
con organizaciones de acreditacion reconocidas a nivel nacional.

Los procesos de verificacion de credenciales que llevan a cabo los aseguradores
con el que los médicos y otros profesionales de la salud desean contratar, tienen su
inicio a partir de que el proveedor envia una solicitud al asegurador. Con la
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presentacion de una solicitud el proveedor se somete a un proceso de credencializacién
en el que el asegurador verifica la educacion, experiencia y competencia de este. Luego
de evaluar la solicitud del proveedor, el asegurador decide si este cumple con las
calificaciones establecidas internamente para contratar a los proveedores que brindardn
servicios a los clientes del asegurador. Después de culminada la evaluacién de la
solicitud del proveedor y esta determinarse satisfactoria, el asegurador entonces abre
paso a la contratacion con el proveedor que le permite a este facturar y recibir pagos
como proveedor de servicios dentro de la red del asegurador.

Segin el proceso actual, los proveedores de servicios de salud al buscar contrato
deben enviar informacién para ser credencializados o re-credencializados a cada
asegurador individualmente. Este proceso a menudo tiene como resultado la
presentacién, en diferentes plazos de tiempo, de varias solicitudes y documentos,
distintas entre si, lo que hace de este proceso uno administrativamente oneroso para los
proveedores por falta de uniformidad en proceso.

El sistema actual de exigir a los profesionales de la salud que completen y
presenten maltiples solicitudes y formularios de credencializacién ante cada asegurador
con el que interesa contratar es repetitivo, burocrético e ineficiente. A fin de cuentas, los
procesos separados de credencializaciéon realizados por los planes médicos crean
redundancias y a la larga afecta el acceso de los pacientes a los médicos y otros
proveedores de servicios de salud.

Esta Administracién posee el firme compromiso de crear las condiciones para
mantener a nuestros médicos y demas proveedores de salud en la Isla y reconoce que
minimizar la carga administrativa de los proveedores en el proceso de credencializacion
asiste en este cometido. A tales efectos, hemos desarrollado estrategias puntuales de
politica piblica dirigidas a atajar el éxodo de médicos y lograr que los servicios que
rinden en la Isla estén mejor remunerados. Nuestra Administracién ha procurado
reducir la burocracia y barreras adicionales para mejorar las condiciones de nuestros
proveedores de salud. Una de estas iniciativas ha sido la fiscalizacién por parte de la
ASES a los MCO de Plan Vital para procurar que los honorarios por servicios de
nuestros proveedores estén siendo pagados, Esto incluye el incentivo de calidad que
debe pagarse a los médicos y a otros grupos de proveedores que ASES ya ha pagado a
las aseguradoras desde el 2018.

De igual forma, de cara al proceso competitivo que se llevara a cabo para el
proximo contrato de Plan Vital, estamos promoviendo la simplificacién de los procesos
y el aumento de tarifas a los médicos, de manera que redunde en mejores servicios para
nuestra ciudadania y mejores condiciones para estos profesionales, para asi atajar su
éxodo. Facilitar el proceso de contrataci6n es otro de los compromisos programéticos
del Plan de Gobierno de nuestra Administracién alineada a implementar medidas para
incentivar y retener nuestro talento médico y profesionales de la salud a todos los
niveles en Puerto Rico.



Deseamos facilitar, simplificar y evitar redundancias entre los aseguradores y
eliminar la necesidad de que un médico y profesionales de la salud sea credencializado
o re-credencializado varias veces por diferentes planes médicos. De manera que el
propésito de esta Ley es hacer que la credencializacién de proveedores que brindan
servicios bajo el Plan de Salud del Gobierno, Plan Vital, y planes médicos privados sea
mas eficiente, costo-efectiva y menos repetitiva, mediante la implementacion del uso de
un formulario de solicitud tnico y uniforme para la recopilacién de datos necesarios en
el proceso de verificacién de sus credenciales.

Mediante esta Ley se le ordena al Secretario del Departamento de Salud de
Puerto Rico a desarrollar formularios estandarizados para la credencializacién y re-
credencializacién de los proveedores que ofrecen servicios a los beneficiarios del Plan
de Salud del Gobierno, Plan Vital, y planes médicos privados, con el objetivo de reducir
la necesidad de que los profesionales de la salud completen maltiples formularios que
cumplen el mismo propésito. Los formularios de solicitud estandarizados permitirén a
los proveedores enviar informacién una sola vez para fines de lograr ser
credencializados o re-credencializados. Ningtin asegurador u organizacién de seguros
de salud o su intermediario podré requerir que un profesional o institucion de servicios
de salud presente informacién adicional o distinta a la que sea requerida en el
Formulario Uniforme de Solicitud adoptado por el Secretario de Salud. Ademas, esta
Ley enmienda el Codigo de Seguros de Salud para especificar que una verificacién de
las credenciales de un proveedor bajo el Programa Medicaid, Medicare o Medicare
Advantage exitosamente completada por un asegurador, ser4 aceptada para propositos
de cumplir con los requisitos de credencializacién de seguros de salud en el sector
privado.

DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

Secci6n 1.-Se afiade una nueva Seccién 7 al Articulo VI de la Ley 72-1993, segtn
enmendada, para que se lea como sigue:

“Seccién 7. - Proceso Centralizado de Verificacion de Credenciales de
Proveedores de Servicios de Salud

(a) El Secretario del Departamento de Salud, en coordinaci6n con la Oficina del

Comisionado de Seguros, desarrollard una plataforma digital que permita

implementar un sistema electronico centralizado de verificacién de

credenciales de las personas naturales o juridicas que interesen contratar con
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algun asegurador u alguna organizacién de manejo de cuidado (MCO, por sus
siglas en inglés) para convertirse en proveedor de servicios de salud del Plan
de Salud del Gobierno. El sistema electrénico centralizado de verificacion de
credenciales facilitaré la presentacion electrénica del formulario de solicitud y
recopilard en un solo lugar la informacién y los documentos sobre las
credenciales de las personas naturales o juridicas que interesen contratar con
algun asegurador u organizacién de manejo de cuidado (MCO:, por sus siglas
en inglés) para convertirse en proveedor de servicios de salud del Plan de
Salud del Gobierno, con el fin de agilizar y reducir la carga administrativa de

los mismos en el proceso de verificacién de las credenciales previo a contratar

con algtin asegurador,

(b) Con el fin de establecer uniformidad en la informacién y documentos

requeridos para la credencializaciéon y re-credencializacion segin se dispone
en el inciso (a) de esta Seccién, el Secretario del Departamento de Salud, en
coordinacién con la Oficina del Comisionado de Seguros, adoptard un
Formulario de Solicitud Uniforme para Credencializaciéon y Re-
credencializacion, en formato electrénico, que sera utilizado en los procesos de
credencializacién y re-credencializacién de las organizaciones de manejo de
cuidado (MCO, por sus siglas en inglés) y aseguradores que sean autorizados
mediante contrato con la Administraciéon para el manejo del Plan de Salud del
Gobierno, conforme los pardmetros promulgados por o el Centers

for Medicare and Medicaid Services (CMS, por sus siglas en inglés).
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(c) El uso del Formulario de Solicitud Uniforme para Credencializacién y Re-

credencializacién serd mandatorio en los procesos de credencializacién y re-
credencializacién de las personas naturales o juridicas que interesen contratar
con algin asegurador u organizacion de manejo de cuidado (MCO:, por sus
siglas en inglés) para convertirse en proveedor de servicios de salud bajo el
Plan de Salud del Gobierno. Mediante esta accién se busca reducir la
necesidad de proporcionar informacién redundante en los procesos de

credencializacion y re-credencializacion.

(d) El Secretario del Departamento de Salud, quien presidira el mismo, creara un

comité central revisor de las credenciales integrado por al menos nueve (9)
miembros, quienes se encargaran de la otorgacion de la certificacion que avale
las credenciales de las personas naturales o juridicas que interesen contratar
con algin asegurador u organizacion de manejo de cuidado (MCO;, por sus
siglas en inglés) para convertirse en proveedor de servicios de salud del Plan
de Salud del Gobierno. Dicho comité central revisor contara con los siguientes
miembros:
1. un (1) médico con especialidad autorizado a ejercer la practica
de la medicina dentro de su especialidad;
2. un (1) médico generalista autorizado a ejercer la préctica de la
medicina general;
3. un (1) dentista autorizado a ejercer dicha practica;

4. un (1) radidlogo autorizado a ejercer dicha practica;
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5. un (1) farmacéutico autorizado a ejercer dicha practica;

6. un (1) miembro que represente a los laboratorios;

7. un (1) miembro que represente a las facilidades hospitalarias;

8. un (1) miembro que represente a las farmacias;

9. un (1) miembro que represente a las aseguradoras;

El comité central revisor designado por el Secretario debera
completar el proceso de validacién de credenciales o recredencializaciéon
del solicitante, dentro de treinta (30) dias a partir de la fecha de haber
recibido, debidamente completado en todas sus partes con la informacién
y documentos requeridos en el Formulario de Solicitud Uniforme para
Credencializacién y Re-credencializacion.

(e) Una vez completado el proceso de validacion de credenciales o re-
credencializacion de las personas naturales o juridicas que interesen contratar
con algin asegurador u organizacién de manejo de cuidado (MCOx, por sus
siglas en inglés) para convertirse en proveedor de servicios de salud del Plan
de Salud del Gobierno, serd deber del comité central revisor enviar toda la
informacién y documentos requeridos y recibidos en el Formulario de Solicitud
Uniforme para Credencializacién y Re-credencializacion a las organizaciones
de manejo de cuidado (MCO, por sus siglas en inglés) y aseguradores que sean
autorizadas mediante contrato con la Administracion para el manejo del Plan

de Salud del Gobierno.
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(f) Para fines de esta Seccion, los términos que aparecen a continuaciéon tendran el

siguiente significado:

(1) "Credencializacion" - el proceso de obtencién y verificacion de informacion
sobre las credenciales de profesionales de la salud cuando dicho profesional
solicite convertirse en proveedor de servicios de salud bajo contrato de una
organizacion de manejo de cuidado (MCO, por sus siglas en inglés) u
asegurador del Plan de Salud del Gobierno; y

(2) "Proveedor"- cualquier persona natural o jurfdica con licencia o
autorizacion para ejercer la practica de su profesion o la prestacion de
servicios dentro del campo de la salud en Puerto Rico.

(3) “Verificacion de credenciales”- es el proceso de obtener y verificar la
informacién acerca de una persona natural o juridica que interese contratar
con algin asegurador para convertirse en proveedor de servicios de salud
para su evaluacién cuando este solicite convertirse en proveedor participante
de una aseguradora u organizacién de manejo de cuidado (MCO, por sus

siglas en inglés) del Plan de Salud del Gobierno.”

Seccion 2.-Se renumeran las actuales Secciones 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17
y 18 del Articulo VI de la Ley 72-1993, segiin enmendada, como Secciones 8, 9, 10, 11,
12,13, 14, 15,16, 17,18 y 19.

Seccion 3.-Se enmienda el Articulo 18.040 de la Ley 194-2011, segtin enmendada,
para que se lea como sigue:

“ Articulo 18.040.- Aplicabilidad y Alcance
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Este Capftulo serd aplicable a todas las organizaciones de seguros de salud o

aseguradores que ofrecen planes médicos.”

Seccion 4.-Se afiade un nuevo Articulo 18.051 a la Ley 194-2011, segun
enmendada, para que se lea como sigue:
“ Articulo 18.051.- Formulario de Solicitud Uniforme

(a) EI Comisionado requerird en los procesos de credencializacién y re-
credencializacién de los aseguradores u organizaciones de seguros de salud el
uso de un Formulario de Solicitud Uniforme, siguiendo los pardmetros
adoptados por el Secretario del Departamento de Salud y utilizando los
parametros establecidos en la Seccion 7, titulada “Proceso Centralizado de
Verificaciéon de Credenciales de Proveedores de Servicios de Salud” del
Articulo VI de la Ley 72-1993, segtin enmendada.

(b) El uso del Formulario de Solicitud Uniforme determinado por el Comisionado
al amparo del inciso (a) de este Articulo serd mandatorio para los procesos de
verificacion de credenciales y re-credencializacién de cualquier persona natural
o juridica que solicite convertirse en proveedor de servicios de salud bajo
contrato de cualquier asegurador u organizacioén de seguros de salud de planes
médicos.

(c) Ningtin asegurador u organizacién de seguros de salud u organizacién de
servicios de salud o sus intermediarios podra requerir que un profesional de la
salud o instalacién de cuidados de salud solicitante presente informacion

adicional o distinta a la que sea requerida por el Formulario Uniforme de
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Solicitud establecido conforme este Articulo, salvo que el solicitante eontinuard

continuard presentando los endosos de cubierta médico-hospitalaria que

requiera el asegurador u organizacion de manejo de cuidado de manera

independiente”.

Seccién 5.-Se afiade un nuevo Artfculo 18.052 a la Ley 194-2011, segin

enmendada, para que se lea como sigue:

“Articulo 18.052. - Término para la Verificacién de las Credenciales

(@)

(b)

Todo asegurador u organizacion de seguros de salud u organizacion de
servicios de salud deber4d completar el proceso de verificacion de
credenciales o re-credencializacién del profesional o institucion de cuidado
de salud solicitante, dentro de treinta (30) dias a partir de la fecha de haber
recibido debidamente completado en todas sus partes con la informacién y
documentos requeridos en el Formulario de Solicitud Uniforme.

Dentro de los primeros quince (15) dias de la fecha de recibida la solicitud, el
asegurador u organizacion de seguros de salud u organizacion de servicios
de salud notificaré al profesional o institucién de cuidado de salud solicitante
de cualquier defecto, en caso de que se considere que la solicitud no esta
presentada de manera correcta y completa; especificando cuales son los
defectos encontrados en su solicitud para que la misma sea procesada. El
profesional o institucién de cuidado de salud tendra derecho a suplementar o

corregir la solicitud, o solicitar reconsideracién para controvertir alguna
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objecién en un término no mayor de treinta (30) dfas a partir de la
notificacién al solicitante del defecto encontrado.

(c) Una vez recibida la solicitud, con las debidas correcciones de las objeciones
encontradas por el asegurador u organizacién de seguros de salud u
organizacion de servicios de salud; tendrén un término no mayor de treinta
(30) dias para corroborar la solicitud y documentos sometidos y le notificara
al profesional o institucién de cuidado de salud solicitante dentro de dicho
termino la decisién sobre su solicitud de credencializacién o re-
credencializacion.

(d) Transcurrido el término de treinta (30) dfas a partir de la fecha de recibida la
solicitud sin la solicitud haber sido objetada, se considerard aprobada la
acreditacion o re-creaditacién del profesional o institucién de la salud
solicitante.”

Seccibon 6.-Se afiade un nuevo Articulo 18.053 a la Ley 194-2011, segtn

enmendada, para que se lea como sigue:

" Articulo 18.053. - Convalidacion de Credenciales

No seré necesario que el profesional o entidad debidamente credencializado por
el comité central revisor de credenciales del Departamento de Salud se someta
nuevamente al proceso de credencializacién o re-credencializacion de un
asegurador u organizacién de seguros de salud u organizacién de servicios de
salud que suscriba planes médicos en el sector privado, mientras permanezca

dicha certificacién de credenciales vigente. Sera deber del comité central revisor



15

16

17

18

19

20

21

22

12

enviar toda la documentacién recibida del profesional o entidad debidamente

credencializado por el comité central revisor, para que el asegurador u

organizacion de seguros de salud u organizacion de servicios de salud pueda

convalidar la informacién utilizada por el comité central revisor.”

Seccién 7-El Departamento de Salud, la Administracién de Seguros de Salud
(ASES) y la Oficina del Comisionado de Seguros deberan promulgar o enmendar
aquellas normativas que sean necesarias para lograr los objetivos de esta Ley.

Seccién 8- Implementacién del Proceso de Credencializacion por Fases

Para realizar una efectiva implementacién de esta Ley, se establece que los
procesos de implementacién se establezcan por fases. Para la primera fase, se establece
que se utilice el proceso de credencializacién al amparo de esta Ley para ser utilizado
para los profesionales de la salud unicamente. Para la segunda fase se establece que se
utilice el proceso de credencializacién al amparo de esta Ley para incluir a las
instituciones de cuidado de salud y a los proveedores de servicios de salud.

Seccién 9.-Requerimiento de Modernizacién de los Procesos en las Juntas
Examinadoras adscritas al Departamento de Salud y Radicacion de Informes de
Progreso.

Para realizar una efectiva implementacién de esta Ley, se ordena al
Departamento de Salud que establezca un proceso para la modernizacién de los
Procesos en las Juntas Examinadoras adscritas al Departamento de Salud para que las
solicitudes de profesionales de la salud sobre documentacién necesaria para los

procesos de credencializacion y re-credencializacion requeridos al amparo de esta Ley
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puedan procesarse de la manera mas rapida posible. Para la realizacién de este proceso
de modernizaci6n, el Departamento de Salud tendrd un término no mayor de dos (2)
anos a partir de la aprobacién de esta Ley para su culminacién. Sera deber del
Departamento de Salud someter cada seis (6) meses a partir de la aprobaci6n de esta
Ley un informe detallado sobre el progreso, implementacién y etapa de cumplimiento
de lo requerido en esta Secci6n en la Secretaria de la Camara de Representantes y del
Senado de Puerto Rico.

Seccién 10.-Separabilidad

Si cualquier clausula, parrafo, subparrafo, oracién, palabra, letra, articulo,
disposicion, seccién, subseccion, titulo, capitulo, subcapitulo, acépite o parte de esta Ley
fuera anulada o declarada inconstitucional, la resoluci6n, dictamen o sentencia a tal
efecto dictada no afectar4, perjudicard, ni invalidara el remanente de esta Ley. El efecto
de dicha resoluci6n, dictamen o sentencia quedar4 limitado a la clausula, pérrafo,
subparrafo, oracién, palabra, letra, articulo, disposicion, seccitn, subseccion, ttulo,
capftulo, subcapitulo, acdpite o parte de la misma que asi hubiere sido anulada o
declarada inconstitucional. Si la aplicacion a una persona o a una circunstancia de
cualquier cldusula, parrafo, subpéarrafo, oracién, palabra, letra, articulo, disposici6n,
seccion, subseccién, titulo, capitulo, subcapitulo, acdpite o parte de esta Ley fuera
invalidada o declarada inconstitucional, la resolucién, dictamen o sentencia a tal efecto
dictada no afectar4 ni invalidard la aplicacién del remanente de esta Ley a aquellas
personas o circunstancia en que se pueda aplicar validamente. Es la voluntad expresa e

inequivoca de esta Asamblea Legislativa que los tribunales hagan cumplir las
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disposiciones y la aplicacion de esta Ley en la mayor medida posible, aunque se deje sin
efecto, anule, invalide, perjudique o declare inconstitucional alguna de sus partes, o,
aunque se deje sin efecto, invalide, perjudique o declare inconstitucional su aplicacion a
alguna persona o circunstancia. Esta Asamblea Legislativa hubiera aprobado esta ley
sin importar la determinacion de separabilidad que el Tribunal pueda hacer.

Seccion 11.-Vigencia

Esta Ley comenzara a regir inmediatamente después de su aprobacion.
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