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Para enmendar la Seccién 6 del Articulo VI de la Ley 72-1993, segtin enmendada, mejor
conocida como “Ley de la Administracién de Seguros de Salud de Puerto Rico”
(ASES), a los fines de incluir a los(las) técnicos(as) de emergencias médicas-
paramédico(a) (TEM-P), como parte de los profesionales de la salud autorizados
para ofrecer los servicios de cuidado médico en el hogar a los beneficiarios que
requieran el uso de un ventilador artificial para mantenerse con vida; para
enmendar el inciso (5) del Articulo 19.030 de la Ley Num. 77 de 19 de junio de
1957, segtin enmendada, conocido como el “Cédigo de Seguros de Puerto Rico”,
para incluir a los técnicos(as) de emergencias médicas-paramédico(a), como parte
de los(las) profesionales de la salud autorizados para ofrecer los servicios de
cuidado a los beneficiarios que requieran el uso de un ventilador artificial para
mantenerse con vida; afiadir un inciso 13 al Articulo 13 de la Ley 310-2002, segtn
enmendada, conocida como la “Ley de la Junta Examinadora de Técnicos de
Emergencias Médicas de Puerto Rico”; y para otros fines relacionados.

EXPOSICION DE MOTIVOS

En Puerto Rico, existe una gran necesidad de servicios de asistencia en el cuidado
de la poblacién dependiente de un ventilador artificial. Es de conocimiento general el
éxodo de profesionales de la salud en los dltimos afios, lo cual ha provocado que
familias tengan problemas en acceder dichos servicios. Cabe sefialar que la profesiéon
de los(las) técnicos(as) de emergencias médicas-paramédico(a),.abarca un amplio
curriculo y conocimiento en pre-hospitalaria. Dichos profesionales, abarcan
conocimiento de cuidado critico, manejo de secreciones efectivas a través de succién,
manejo de oxigeno, manejo de medicamentos, manejo de monitor cardiaco, manejo de
oximetria y capnografia, entre otras destrezas.

En Puerto Rico segtn el registro de la Oficina de Nifios y J6venes dependientes
de Tecnologia del Departamento de Salud hay registrados un total de doscientos treinta
(230) pacientes, menores de veintian (21) afios, dependientes de tecnologia para
sostener su vida. De estos, ciento treinta y uno (131) son féminas y noventa y nueve (99)
son masculinos. De los doscientos treinta (230) menores registrados, dependientes de
tecnologia, cuarenta y ocho (48) estadn localizados en la Regiéon Metro, seguido por
cuarenta y tres (43) en la Regiéon de Bayamoén y cuarenta y uno (41) en la Regién de
Ponce, treinta y ocho (38) en la Region de Caguas, treinta y cuatro (34) en la Regioén de
Arecibo, veinte (20) en la Regién de Mayagtiez y seis (6) en la Regién de Fajardo. Dentro
de las dependencias de tecnologia estan los pacientes dependientes de ventilador



artificial, traqueotomia, oxigeno, concentrador de oxigeno, succién, V-PAP, C-PAP, T-
mask, terapia respiratoria, oximetria de pulso, monitor cardfaco, entre otros.!

Actualmente, la necesidad en dicha poblacién dependiente de ventilador
artificial para vivir es latente, y se agudiza atin més, por los efectos adversos de la
pandemia del COVID-19 en Puerto Rico. Por tales razones, esta Asamblea Legislativa
entiende meritorio el buscar alternativas de servicios para estos pacientes, ampliando la
cantidad de profesionales dentro del campo de la salud que puedan estar disponibles a
prestar servicios de cuidado en el hogar a estos pacientes para el respiro de sus
progenitores o cuidadores en el hogar.

DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

Articulo 1.-Se enmienda la Seccién 6 del Articulo VI de la Ley 72-1993, segtin
enmendada, mejor conocida como “Ley de la Administracién de Seguros de Salud de
Puerto Rico” (ASES), para que lea como sigue:

“ Articulo VI - Plan de Seguros de Salud
Seccién 6.- Cubierta y Beneficios Minimos

Los planes de salud tendran una cubierta amplia, con un minimo de exclusiones.
No habra exclusiones por condiciones preexistentes, como tampoco periodos de espera,
al momento de otorgarse la cubierta al beneficiario.

Cubierta A. La Administracién establecera una cubierta de beneficios a ser
brindados por los aseguradores contratados o proveedores participantes. La cubierta
comprenderd, entre otros Dbeneficios, los siguientes: servicios ambulatorios,
hospitalizaciones, salud dental, salud mental, vacunaciones y tratamientos para el virus
del Papiloma Humano, estudios, pruebas y equipos para beneficiarios que requieran el
uso de un ventilador artificial para mantenerse con vida, los suplidos que conllevan el
manejo de los equipos tecnolégicos, terapia fisica y ocupacional necesaria para el
desarrollo motor de estos pacientes, laboratorios, rayos X, asi como medicamentos
mediante prescripcién médica, los cuales deberan ser despachados en una farmacia
participante, libremente seleccionada por el asegurado, y autorizada bajo las leyes de
Puerto Rico. La cubierta dispondra para que cada beneficiario tenga a su alcance
anualmente los exdmenes de laboratorio e inmunizacién apropiados para su edad, sexo
y condicion fisica. Disponiéndose, que la lista de medicamentos para los pacientes de
VIH/SIDA deberan revisarse anualmente a los fines de en caso de que la
Administracién lo estime pertinente, incluir aquellos nuevos medicamentos que sean
necesarios para el tratamiento de la condicién que seran dispensados y ofrecidos en
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conformidad con las mejores practicas médicas, siempre y cuando no se afecte el State
Plan suscrito por el Departamento de Salud y el Health Resources and Services
Administration.

Para los efectos de los servicios establecidos en esta cubierta para los
beneficiarios que requieran el uso de un ventilador artificial para mantenerse con vida,
se dispone que tendrdn el beneficio de un minimo de un (1) turno diario de ocho (8)
horas por paciente, de servicios de enfermeras(os) o de especialistas en terapia
respiratoria o de técnicos(as) de emergencias médicas-paramédico(a) (TEM-P),
debidamente licenciado. A estos efectos, se entenderd como beneficiario a aquellas
personas que utilizan tecnologfa médica, asi como nifios con traqueotomia para
respirar, y cuyo funcionamiento depende de un equipo médico, entiéndase respirador o
de oxigeno suplementario, por lo que va a requerir cuidado diario especializado de
cualesquiera profesionales antes mencionados para evitar la muerte o un grado mayor
de incapacidad; y de aquellos que hayan comenzado tratamiento siendo menores y
cumplan veintitn (21) afios y que recibieron o reciben servicios de asistencia clinica en
el hogar contintien recibiendo dichos servicios después de haber cumplido veintian (21)
afios de edad, segin lo establecido en esta Seccién. Ademads, los técnicos de
emergencias médicas-paramédicos (TEM-P) debidamente licenciados deberan tener
cursos, certificaciones y adiestramientos aprobados y convalidados o los requerimientos
de destrezas y conocimientos establecidos mediante reglamentacién por su respectiva
Junta Examinadora relacionados hacia el cuidado y manejo de dichos pacientes y sus
equipos médicos segin autorizado en esta Ley.

La Administracion revisard esta cubierta peri6dicamente.

Cubierta B. ...

Cubierta C. ...

Los médicos primarios tendran la responsabilidad del manejo ambulatorio del
beneficiario bajo su cuidado, proveyéndole continuidad en el servicio. Asimismo, estos
serdn los tnicos autorizados a referir al beneficiario a los médicos de apoyo y
proveedores primarios.”

Articulo 2.- Se enmienda el inciso (5) del Articulo 19.030 de la Ley Num. 77 de 19
de junio de 1957, segtin enmendada, conocida como el “Cédigo de Seguros de Puerto
Rico”, para que lea como sigue:



“Articulo 19.030. — Autorizacién requerida.

) ...

(5) Toda organizacién de servicios de salud, que preste servicios de salud debera
incluir, como parte de su cubierta, si media justificacion médica segun los
criterios establecidos en los protocolos creados por el Departamento de Salud y
segtn el plan de cuidado en el hogar, a las personas que requieran un ventilador
para mantenerse con vida, un minimo de un turno diario de ocho (8) horas de
enfermeros o enfermeras ; o de técnicos(as) de emergencias médicas-
paramédico(a) (TEM-P), debidamente licenciados. Ademas, los técnicos de
emergencias médicas-paramédicos (TEM-P) debidamente licenciados deberan
tener cursos, certificaciones y adiestramientos aprobados y convalidados o los
requerimientos de destrezas y conocimientos establecidos mediante
reglamentacién por su respectiva Junta Examinadora relacionados hacia el
cuidado y manejo de dichos pacientes y sus equipos médicos segtin autorizado
en esta Ley.”

Articulo 3.- Se afiade un inciso 13 al Articulo 13 de la Ley 310-2002, segtn
enmendada, conocida como la “Ley de la Junta Examinadora de Técnicos de
Emergencias Médicas de Puerto Rico”,

Articulo 13.-Requisitos para obtener Licencia de Técnico de Emergencias
Meédicas Paramédico (TEM-P)

1.
2.

13. Presentar evidencia de haber tomado cursos de educacién continua sobre
destrezas de manejo de ventiladores artificiales.”

Articulo 4.-Clasula de Separabilidad

Si cualquier clausula, parrafo, articulo, seccién o parte de esta Ley fuere
declarada inconstitucional por un tribunal competente, la sentencia a tal efecto dictada
no afectard, perjudicara ni invalidara el resto de la misma. El efecto de dicha sentencia
quedaré limitado a la cldusula, parrafo, articulo, seccién o parte de la misma que asf
hubiere sido declarada inconstitucional.



Articulo 5.-Vigencia.

Esta Ley comenzaré a regir inmediatamente después de su aprobacion.
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