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mismo; definir el concepto de conyuge supérstite para los efectos
de esta ley; y establecer que serd el Superintendente quien
determinarsd cuando un policia fallece en el cumplimiento del
deber.

ExposIcION DE MOTIVOS

La Ley Nim. 14 de 11 de marzo de 1915, segiin enmendada,
establecié una compensacién al cényuge viudo de un miembro de la
Policia que pierda su vida en el ejercicio de su deber, y en su defecto
a los hijos menores de edad, estudiantes a tiempo completo, incapa-
citados o a los padres del causante que sean dependientes de éste en
orden de preferencia.

En el Puerto Rico de hoy es una realidad que una persona puede
haberse casado en més de una ocasion. De hecho podria ocurrir que
tuviera hijos en uno o varios matrimonios o que en su tultimo
matrimonio no tuviera hijos, pero si en matrimonios previos, Tal
como estd redactada la ley da la impresién que éstos no tendrian
derecho a la compensacién, a pesar de ser una parte desvalida y con
igual derecho que el conyuge supérstite a parte de la compensacion.
Mediante esta medida se propone corregir esta situacién disponién-
dose que la compensacién sea concedida a razén de un 50% al
cényuge supérstite y un 50% a los hijos menores de edad, estudian-
tes a tiempo completo o incapacitados.

De igual forma, se dispone que de no existir cényuge supérstite el
ciento por ciento sea asignado a los hijos menores de edad, estu-
diantes a tiempo completo o incapacitados y de no existir estos
tltimos la totalidad pase al conyuge supérstite. Ademds, se establece
que de no existir ninguno de los anteriores entonces pasard a los
padres del causante, si éstos fueran sus dependientes.

Asimismo, la medida define lo que significa viuda para efectos de
esta ley. Se establece que serd el Superintendente quien determi-
nard cuando un policia fallece en el cumplimiento del deber.

Decrétase por la Asamblea Legislativa de Puerto Rico:

Articulo 1.—Se enmienda la Seccién 1 de la Ley Ntm. 14 de 11 de
marzo de 1915, segtin enmendada,”® para que se lea como sigue:

“Siempre que un miembro de la Policia de Puerto Rico perdiere su
vida en el cumplimiento de su deber o como consecuencia del mismo,

92 95 L.PR.A. sec. 402.
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el Estado Libre Asociado de Puerto Rico estard obligado a indem-
nizar por la muerte de tal funcionario pagal}do una suma igual a
veinte mil (20,000) délares al eonyuge supérstite e hijos menores dg
edad, estudiantes a tiempo completo o incapacitados. De concurrir
ambos, se asignars un cincuenta por ciento (50%) para cada parte.
En ausencia de cényuge supérstite, el ciento por ciento (10Q%) le
corresponders a los hijos menores de edad, estudiantes a tiempo
completo o incapacitados. En ausencia de éstos, le correspondera el
ciento por ciento (100%) al conyuge supérstlpe. En ausencia de
cualquiera de estas partes, le corresponderd a los padres del
causante que sean dependientes de éste. Para los ﬁpes de esta ley, se
entenderd por conyuge supérstite aquél que estuviere casado con el
causante al momento de ocurrir el fallecimiento. o

El Superintendente de la Policia de Puerto Rico determinara por
reglamento en un término. de sesenta (60) dias cuando un policia
pierde su vida en el cumplimiento de su deber o como consecuencia
del mismo.”

Artfculo 2.—Esta ley comenzard a regir inmediatamente después
de su aprobacion.

Aprobada en 28 de junio de 1994.

Emergencias Médicas—Asistencia Médica en Hospitales

(P del S. 180)
[NUm. 35]

[Aprobada en 28 de junio de 1994]
LEY

Para disponer que en todo hospital, piblico o privado, andq paya
una sala de emergencia, salas de urgencia o de estabilizacién se
preste atencién médica a toda persona que esté sufriendo una
condicién de emergencia médica y a toda mujer que esté de parto,
independientemente de que dichas personas puedan pagar por los
servicios médicos; para requerir que se coloque en las mismas, en
un lugar visible, un cartel que alerte al publico sobre los derechos
y garantfas que le cobijan bajo esta ley, adoptando el modelo
federal “Anti Dumping Act”; y para imponer penalidades.
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ExrosICcION DE MOTIVOS

Entre los derechos humanos reconocidos por la Constitucién del
Estado Libre Asociado de Puerto Rico est4d el derecho de toda
persona a la proteccion social en la enfermedad y el derecho de toda
mujer en estado gravido a recibir cuidados y ayudas especiales. La
propia Constitucién reconoce a la Asamblea Legislativa la facultad
para aprobar leyes en proteccién de la vida, la salud y el bienestar
del pueblo.

Los problemas de salud han sido siempre motivo de gran preocu-
pacién para el Gobierno de Puerto Rico. A tenor con esta preocu-
pacion se declaré en 1976 la politica piblica del Estado Libre
Asociado de Puerto Rico en el drea de la salud de sus habitantes. En
la misma se reconoce que la salud del pueblo merece, y, debe tener,
la més alta prioridad en las gestiones de su gobierno. El Gobierno
debe velar porque se preste y ofrezca a los habitantes del pais
servicios de la més alta calidad. A tenor con lo anterior se han creado
y reestructurado los organismos y se han reformado los mecanismos
de prestacién de servicio piblico, estableciendo mecanismos de
reglamentacién apropiados y factibles, tanto para el sector piblico
como para el privado.

Las personas u organizaciones duefias de instituciones hospitala-
rias gozan del privilegio que constituyen las licencias y permisos
necesarios para operar dichas facilidades. Es justo que contribuyan
a mantener la salud del pueblo en aquellos casos de emergencia en
que por sus mismas circunstancias, los pacientes indigentes se ven
precisados a acudir a las salas de emergencia de hospitales privados.
Es tnicamente en estas situaciones de urgencia, en las que prestar
el servicio médico inmediatamente o trasladar al paciente a otra
institucién, podria significar la diferencia entre la vida y la muerte o
la incapacitacién del ser humano. Por lo tanto, se les requiere a los
hospitales privados que tienen sala de emergencia, salas de urgencia
0 de estabilizacién que presten sus servicios al paciente indigente,
independientemente de su capacidad de pago.

Decrétase por la Asamblea Legislativa de Puerto Rico:

Articulo 1.—Los siguientes términos, segin se utilizan en esta ley,
tendran el significado que a continuacién se expresa:

(a) “Emergencia médica”, significa aquella condicién de salud en
que de una forma no prevista se hace necesaria la asistencia médica
0 ayuda en primeros auxilios a la brevedad posible con el fin de
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preservar la salud o reducir el daiio o incapacidad que pueda surgir
a consecuencia de un accidente de automdvil o de otra indole, asi
como de una enfermedad.

(b) “Parto”, significa el parto en el momento en que el alumbra-
miento es inminente o cuando el tiempo para efectuar el traslado
seguro a otro hospital antes del alumbramiento es insuficiente o el
traslado de la parturienta puede constituir una amenaza a la salud y
seguridad de la parturienta o de la criatura.

(c) “Estabilizar”, significa proveer dentro de una condicién de
emergencia médica, aquel tratamiento médico que sea necesario
para asegurar (dentro de una probabilidad médica razonable) que
ningtn deterioro sustancial de la condicién puede ocurrir como
resultado del traslado del paciente de una facilidad a otra.

(d) “Estabilizado”, significa que ningtin deterioro sustancial de la
condicién puede ocurrir (dentro de una probabilidad médica razona-
ble) como consecuencia del traslado del paciente de una facilidad a
otra.

(e) “Traslado”, significa transportar a un paciente (incluyendo
darle de alta) fuera de las facilidades de un hospital por orden de
cualquier persona empleada por, o directa o indirectamente afiliada
o asociada con el hospital. Significa ademads, el transportar a un
paciente de su casa o desde el lugar de un accidente o incidente hacia
la facilidad hospitalaria més cercana, capaz de estabilizarlo o aten-
derlo. No incluye el traslado de un paciente que haya sido declarado
muerto o que abandone el hospital sin la autorizacién de cualquiera
de dichas personas.

(f) “Médico responsable”, significa un médico que es empleado o
contratado por el hospital, o asociado o afiliado con el hospital y que,
actuando como tal, es profesionalmente responsable de examinar,
ordenar pruebas o administrar tratamiento al paciente o de autori-
zar su traslado a otra facilidad.

(g) “Anti Dumping Act”, significa la ley adoptada por la agencia
federal “Health Care Financing Administration”.

Articulo 2.—Todo hospital, tanto ptblico—como privado, a cuya
sala de emergencia acuda un paciente y solicite tratamiento médico,
debers practicdrsele una evaluacién médica adecuada a fin de
determinar si existe una condicién de emergencia médica o, cuando
se tratare de una mujer embarazada con aparente sintomas de
parto, para determinar si la misma estd de parto, independiente-
mente de que la persona pueda pagar por los servicios médicos que
se le presten. Disponiéndose, que una vez evaluado el paciente y
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determinando que no es una emergencia, el paciente debers pagar a
tenor con sus recursos dicha evaluacion médica.

(a) Cuando la evaluacién médica revele que el paciente estd
sufriendo una condicién de emergencia médica o que la paciente est4
de parto, el hospital deberé proveerle, de acuerdo a las facilidades y
recursos disponibles, el tratamiento necesario para estabilizar dicha
condicidn, o asistirle en el parto, segtin sea el caso, o proveerle para
que sea trasladado a otra institucién médica, conforme a lo que se
dispone més adelante.

(b) Se presume que el hospital ha cumplido con esta disposicién si
le ofrece practicarle exdmenes médicos adicionales o el tratamiento
para estabilizar la condicién del paciente y éste, o la persona que
actia a su nombre, rehtisa dar su consentimiento a dichos exdmenes
o tratamiento.

(¢) Se presume que el hospital ha cumplido con esta disposicién si
le ofrece el traslado a otra institucién médica de acuerdo a lo
dispuesto en esta ley y el paciente o la persona que actfia a su
nombre rehtsa dar su consentimiento para dicho traslado.

Articulo 3.—Si el paciente tiene una condicién de emergencia
médica que no ha podido ser estabilizada o si la mujer est4 de parto,
el hospital no podra trasladarles a otra institucién médica a menos
que el paciente o la persona legalmente responsable, actuando a
nombre del mismo, requiera el traslado. El traslado proceders,
ademds, si el médico u otro personal médico cualificado certifica, por
escrito, que basdndose en los riesgos razonables, en el posible
beneficio para el paciente y en la informacién disponible en ese
momento, los beneficios que razonablemente pueden esperarse del
tratamiento que va a recibir en la otra institucién médica superan el
aumento en riesgo a la condicién del paciente al efectuarse el
traslado y el mismo es adecuado. E1 médico a cargo de la evaluacién
del paciente deberd hacer o asegurarse que se han hecho los
arreglos pertinentes para la aceptacion del paciente en la facilidad
hospitalaria hacia la cual se trasladari éste.

Articulo 4.—Se considera que un traslado inter-hospitalario es
adecuado:

(a) cuando la institucién médica que recibe al paciente tiene
espacio disponible y personal cualificado para darle tratamiento,
acepta el traslado, asi como prestarle el tratamiento médico ade-
cuado,
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(b) el hospital que traslada al paciente provee a la institucion
médica que lo recibe los récords médicos o copia de ello§, sobre los
exdmenes y tratamientos administrddoles en dicho hospital, y

(¢) el traslado se efectiia por personal cualificado utlhzando.el
equipo de transportacién adecuado, incluyendo el uso de medios
apropiados de conservacién de la vida durante el traslado.

Articulo 5—Todo paciente con una condicién de emergencia
médica y toda mujer que esté de parto y acuda a la sala de
emergencia de un hospital y que, por no poder pagar por los
servicios médicos, se le niegue asistencia médica o se [le] traslade a
otro hospital, en violacién a lo dispuesto en esta ley, podra rgdicar
dentro del perfodo de un (1) afio una querella ante el Tribunal
Examinador de Médicos o a la Secretaria Auxiliar para la Regla-
mentacién y Acreditacién de Facilidades de Salud contra la persona,
médico u hospital donde esto ocurriese, segtin sea el caso. El
Secretario de Salud disefiard una forma oficial, que estara disponible
en toda sala de emergencia, urgencia o de estabilizacién, para
facilitar al paciente la radicacién de querellas. Dichas querellas
podrin ser radicadas por el paciente o por un representante
autorizado. :

El Departamento de Salud investigard las querellas que se
radiquen. Si el resultado de la investigacién indicara que ha habldg
una supuesta violacién a las disposiciones de esta ley, el caso sera
referido al Secretario de Justicia para instar la accién correspon-
diente.

Articulo 6.—Todo hospital, piiblico o privado, vendra obligado a
colocar en sus salas de emergencia, urgencia o de estabilizacién, un
cartel que alerte al piblico sobre sus derechos y garantias con
relacion a esta ley.

Artfculo 7.—Toda persona natural o juridica que, a sabiendas,
violare las disposiciones de esta ley, incurrira en delito menos grave
y convicta que fuere serd sancionada con multa que oscilaré de entre
cinco mil délares ($5,000) hasta un maximo de veinticinco mil délares
($25,000) la cual serd determinada a discrecién del Tribunal.

Articulo 8.—Esta ley empezari a regir sesenta (60) dias después
de su aprobacién.

Aprobada en 28 de junio de 1994.
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