SALUD Y MIGRACION

Marcos Politicos y Requlatorios en la Region de las Américas

Puerto Rico

Ley 194 de 2000, Carta de derechos y Responsabilidades del Paciente

Articulo 4. — Derecho a una alta calidad de servicios de salud. — (3
L.P.R.A § 3042)

Todo paciente tendra derecho a recibir servicios de salud de la mas alta
calidad, consistente con los principios generalmente aceptados de la practica
de la medicina.

Esta norma también establece el derecho del paciente a obtener informacién, a
acceder a servicios y facilidades de emergencia, a la confidencialidad, etc.

Articulo 6. — Derechos en cuanto a la selecciéon de planes y proveedores.
— (B3 L.P.R.A § 3044)

En lo concerniente a la seleccién de planes de cuidado de salud y proveedores
de servicios de salud médico-hospitalarios, todo paciente, tutor, usuario o
consumidor de tales planes y servicios en Puerto Rico tiene derecho a:

(a) Una seleccion de planes de cuidado de salud y proveedores de servicios de
salud médico- hospitalarios que sea adecuada y suficiente para garantizar el
acceso a cuidado y servicios de salud de alta calidad, de manera que pueda
escoger, para si mismo o su tutelado, aquellos planes de cuidado y
proveedores que mejor se ajusten a sus necesidades y deseos, 1
irrespectivamente de su condicién socioeconémica o capacidad de pago.

(b) Una red de proveedores autorizados y suficientes para garantizar que todos
los servicios cubiertos por el plan estaran accesibles y disponibles sin demoras
irrazonables y en razonable proximidad geografica a las residencias y lugares
de trabajo de sus asegurados y beneficiarios, incluyendo el acceso a servicios
de emergencia las veinticuatro (24) horas al dia los siete (7) dias de la semana.
Todo plan de cuidado de salud que ofrezca cubiertas sobre servicios de salud
en Puerto Rico debera permitir que cada paciente pueda recibir servicios de
salud primarios de cualquier proveedor de servicios primarios participante que
éste haya seleccionado conforme a lo dispuesto en el plan de cuidado de
salud.

(c) Todo plan de cuidado de salud debera permitir que cada paciente pueda
recibir los servicios de salud especializados necesarios o apropiados para el
mantenimiento de la salud, segun los procedimientos de referido, conforme al
plan de cuidado de salud. Esto incluye el acceso a especialistas cualificados
para servicios de salud a pacientes con condiciones 0 necesidades especiales
de cuidado médico o de la salud, de manera que se garantice a dichos
asegurados y beneficiarios acceso directo y rapido a los proveedores o
especialistas cualificados de su seleccién de entre la red de proveedores del
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plan para cubrir sus necesidades de salud en tal sentido, y en caso de que se
requiera autorizacién especial bajo el plan para tal acceso a proveedores o
especialistas cualificados, el plan garantizara un numero adecuado de visitas
para cubrir las necesidades de salud de tales asegurados y beneficiarios.

(...)

Articulo 7. — Derecho del Paciente a la Continuacion de Servicios de
Cuidado de Salud. — (3 L.P.R.A § 3045)

Todo paciente, usuario o consumidor de servicios de salud médico-
hospitalarios en Puerto Rico tiene derecho a que:

(...)

(b) Sujeto a cualquier requisito de pago de prima, todo plan de cuidado de
salud debera contener una disposicion a los efectos de que si dicho plan o
proveedor termina, el paciente podra continuar recibiendo los beneficios del
mismo durante un periodo de transiciéon de noventa (90) dias, contado a partir
de la fecha de la terminacién del plan o proveedor.

1. En los casos que el paciente se encuentre hospitalizado al momento de la

referida fecha de terminacion del plan, y la fecha de alta de hospitalizacion

haya sido programada antes de dicha fecha de terminacion, el periodo de
transicion se extendera desde esta fecha hasta noventa (90) dias después de 2
la fecha en que sea dado de alta el paciente.

2. En caso de que una paciente se encuentre en el segundo trimestre de
embarazo a la fecha de terminacion del plan, y el proveedor haya estado
ofreciendo tratamiento médico relacionado con el embarazo antes de la fecha
de terminacién del plan, el periodo de transicion en cuanto a los servicios
relacionados con el embarazo se extendera hasta la fecha de alta de la
hospitalizacion de la madre por razén del parto o la fecha de alta del neonato,
de los dos, la que fuere ultima.

3. En caso de que el paciente sea diagnosticado con una condicion terminal,
antes de la fecha de terminacién del plan, y el proveedor haya estado
ofreciendo tratamiento médico relacionado con dicha condicion antes de dicha
fecha, el periodo de transicion se extendera durante el tiempo restante de la
vida del paciente.

Los proveedores que continuen el tratamiento de dichos asegurados o
beneficiarios durante dicho periodo deberan aceptar los pagos y tarifas fijados
por el plan como pago total por sus servicios, asi como continuar suministrando
al plan toda la informacién necesaria requerida por éste para fines de control de
calidad y entregar o transferir los correspondientes récords médicos de dichos
pacientes al finalizar dicho periodo de transicion.

La OPS pone gratuitamente a disposicion del publico la base de datos Migracion y Salud: Marcos Politicos y Regulatorios en la Region de las Américas (“la Base
de Datos”). Si bien la OPS se esfuerza por mantener la base de datos actualizada, la OPS no puede garantizar los resultados que se obtengan de su uso ni que la
informacion ahi contenida sea fidedigna, correcta o precisa. La informacion que se obtiene en la Base de Datos no puede ser considerada como asesoria legal. La OPS
no asume responsabilidad legal alguna por la exactitud, integridad o utilidad de la informacién proporcionada. La exencién de responsabilidad se extiende a cualquier
imprecision, error, omisién o falla de funcionamiento, interrupcion, virus informatico o falla de comunicacién. La OPS no sera responsable de ningin dafio,
reclamacion, coste o pérdida relacionadas o que puedan derivarse del uso, uso inapropiado o imposibilidad de uso de la Base de Datos. La presencia de cualquier
recurso externo en la Base de Datos no implica respaldo o recomendacién sobre otro similar por parte de la OPS.



