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AL SENADO DE PUERTO RICO:

la Comisi6n de seguridad Ptlblica y Asuntos del veterano del senado de puerto
Rico, previo mtudio y coruideraci6n del p. del s. 996, recomienda a este AIto Cuerpo su
aprobaci6n con las enmiendas contenidas en el entirillado electr6nico que se u.o^pun".

ALCANCE DE LA MEDIDAtl{x-
^ El P del 

-S 
996 propone "establecer la,,l*y para la Educaci6n, prevenci6n y

Atenci6n Integral del rrastomo de Esh6s postraumaico qrrsn; en ta poblaci6n veterana
de Puerto Rico"; y para okos fines relacionados,,.

INTRODUCCI6N

Surge de Ia Exposici6n de Motivos de la medida que, ,,[]as Veteranas y los
veteranos Puertorriquefios que han servido en conflictos'armador. op".a"io.rJ, du
combate o misiones de alto riesgo han demostrado un compromiso incuestionable con la
defensa de los valores democrdticos y la seguridad de los Estados unidos de Am€rica.
Puerto Rico, aunque p€quefio en territorio, hi aportado de manera d*propor"io*Ju *
ntlmero y valor aI servicio militar de la Naci6n Norteamericana, d"ir.irrdor" po. ",Iealtad disciplina y sacrifici.o, Es un deber moral y patri6tico de este pueblo y a" ",Gobiemo reconocer ese servicio y asegurar que, al reiesar a la vida civil, los ,,Jt"r".,o,
reciban una atenci6n digna, integrat yifecU"a.

Uno de los retos -t grl": y persistentes que enfrentan nuestras veteranas y
veteranos es el rrastomo de Esk6s poshaumatico.or,o.ido po. sus siglas en ingl6s como
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PTSD, una condici6n de salud mental que se desarrolla tras la exposici6n directa o
indirecta a er<periencias traum6ticas. Este trastorno aJecta no solo a quien Io padece, sino
tambi€n a su familia, su clrculo de amistades, su desempefro laboral y, en rlltima
instancia, a la comunidad y a la sociedad.

En Puerto Rico, aunque no existe consenso en cuanto a las fuentes estadfuticas, se
estima que residen entre 75,w y 1.fi),000 veteranas y veteranos. El, vA Caibbean
Healthcare systcm ha informado que alrededor de un 18% de las veteranas y los veteranos
atendidos m Ia Isla reciben servicios relacionados aI prsD cifra que probablemente es
mayor si se coruideran los casos no diagnosticados. A nivel nacional, el National ctnter
pr PTSD estima que entre un 11 % y 20% de los veteranos de Irak y Afganistdn desarrollan
sintomas de PTSD, lo cual confirma la magnitud del problema y su cardcter de epidemia
silenciosa.

El PISD se manifiesta con mriltiples stntomas, como: flashbacks, pesadillas,
hipervigilanci4 insomnio, ansiedad intensa, irritabilidad y aislamiento social. Estas
expresiones comprometen la capacidad del veterano para concentrarse, sostener
relaciones interpersonales sanas, mantener un empleo establi y reincorporarse de rnanera
plena a la vida civil. Adem6s, a menudo se presentan condicionei asociadas como
depresi64 abuso de sustancias o hastornos de ira, que aumentan la complejidad del
tratamiento. El impacto del PTSD hasciende al individuo y alcanza a todo su entomo:

' En el nrlcleo familiar, las parejas e hijos suelen asumir roles de cuidadores
sin contar con las herramientas necesarias, lo que genera altos niveles de
estr6s y agotamiento emocional. la comunicaci6n familiar se ve afectada,
surgen conflictos y, con frecuencia, se producen rupturas matrimoniales.
Estudios reflejan mayores tasas de divorcio y violencia intralamiliar en
familias de veteranos con pTSD. Los hijos, expuestos a un ambiente de
inestabilidad, presentan mayor riesgo de ansiedad, depresi6n y dificultades
acad6micas

En los amigos-y la red de apoyo el aislamiento social de la veterana y del
veterano debilita vlnculos de confianz4 generando frustraci6n tanio en
quieles desean brindar apoyo como en quien padece Ia condici6ry ya que
puede sentirse incomprendido y marginado.

En la comunidad, el estigma asociado aI PTSD limita las oportunidades de
empleo y la integraci6n social. Cuando la condici6n no se atiende
adecuadamente, contribuye a problemdticas rrnyores como el desempleo
cr6nico, la falta de vivienda y la pobreza. A nivel de los Estados Unidoi de
Am€rica, el Departamento de Asuntos del Veterano estima que el costo
econ6mico, tanto directo como indirectq del pTSD asciende a miles de
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millones de d6lares anuales. puerto Rico, aunque c.uece de m€tricas
propias consolidadas, no escapa a esta realidad.

El impacto humano de esta condici6n se refleja en casos dolorosos. Ejemplo de
ello fue el fallecimiento del veterano Daniel Maldonado DIaz, ocurrido 

"., -.yo de z02s
en el Municipio de utuado. con apenas 42 afios, Maldonado atravesaba una crisis
emocional severa a consecuencia del PTSD. Aun cuando su hermana solicit6 ayuda al
sistema 9-1-1, la intervenci6n result6 en su muerte tras la actuaci6n de agentes de la
Policfa de Puerto Rico, quienes no contaban con la capacitaci6n adecuada para manejar
una crisis de salud mental de esta naturaleza. Este hecho h6gico evidencia la necesidad
urgente de protocolos especializados y de adiestramiento pira el personal de primera
respuesta.

En sfurtesis, el PISD no puede seguir trat6ndose como un asunto privado o
marginal. se hata de un problema de salud p(blica, de justicia social y de resporuabilidad
moral hacia quienes siwieron a la Naci6n Norteamericana. Combatir el descbnocimiento,
reducir el Tqg" y garanizar un acceso real y efectivo a servicios especializados son
pasos ineludibles para sanar las heridas invisibles de la guerra y para honrar, con hechos
concretos, el sacrificio de nuestras veteranas y nueskos veteranos.

En por lo anterior que, mediante esta Ley se propone establecer una polltica
priblica integal de educaci6n, prevenci6n y atenci6n del rtsD en puerto Rico, con el
objetivo de transfornrar la forma en que se entiende y se maneja esta condici6ry
asegurando un trato digno compasivo y efectivo a la poblaci6n veterana que tanto ha
dado por Puerto Rico y por los Estados Unidos de Am6rica,,.

ANALISIS Y DISCUSI6N DE LA MEDIDA

Ia comisi6n de seguridad prlblica y Asuntos del Veterano, atendiendo su
responsabilidad y deber ministerid en el estudio y evaluaci6n del p. del s. g6, solicit6
1e-moriales explicativos a las siguientes agencias o entidades: Departamento de salud
(DS), Administraci6n de servicios de salud Mentat y Conha la Adiccion (ASSMCA),
oficina del Procurador del veterano (opv), Departamento de la Familia (DF),
Departamento de seguridad Pnbtca (DSp), Departamearto de Ia vivienda (DV),
Departamento del rrabajo y Recursos Humanos (DTRH), Departamento de fusticia (D]),
Departamento de Educaci6n (DE), Recinto de Ciencias M6dicas de Ia LlpR (RcMurrn),
oficina de Gerencia y Presupuesto (ocp), oficina de presupuesto de la Asamblea
Legislativa (OPAL), Legi6n Americana (LA) y vA caribbean Healthcare system.

sin embargo, al momento de redactar este Informe no se habian recibido los
comentados solicitados aI Departamento de Justicia (D|), oficina de presupuesto de Ia
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Asamblea Legislativa (OPAL), Recinto de Ciencias Mdicas de la UPR (RCMUPR),
kgi6n Americana (LA) ni VA Caribbean Healthcare System.

A continuaci6rL presentamos de forma sintetizada las expresiones emitidas por las
agencias o entidades que presentaron sus comentarios, seffalando particularmente sus
recomendaciones.

Departamento de Salud (DS)

tt'flt

El Departamento de Salud compareci6 ante la Comisi6n de Seguridad prlblica y
Asuntos del Veterano para expres.u su posici6n respecto al Proyecto del senado 996. La
agencia indic6 que, entre las responsabilidades m6s amplias y fundamentales del
Gobiemo de Puerto Rico, se encuentra la protecci6n de la salud prlblica y el bienestar
general de la ciudadanla. Sefial6 que, conforme a su [,ey Orgdnica, corresponde al
Departamento de salud desarrollar estrategias dirigidas a preservar la salud del pueblo
Puertorriquef,o y establecer mecanismos para la provisi6n efectiva de servicios sanitarios.
Dede esa perspectiva, manilest6 que la atenci6n integral a condiciones de salud mental
constituye una tesponsabilidad inherente a la politica priblica de salud.

l,a agencia reconoci6 que la exposici6n de motivos de la medida destaca el elevado
nivel de participaci6n hist6rica de puertorriquefios en las Fuerzas Armadas de los
Estados Unidos y el deber moral, social y jurldico del Estado de garantizar que, aI
reincorporarse a la vida civil, reciban servicios adecuados y culturalmente pertinentes.
Indic6 ademAs que la propuesta reconoce correctamente el prsD como una condici6n
prevalente entre la poblaci6n veterana, con repercusiones individuales, familiares,
laborales y comunitarias significativas, asl como la necesidad de fortalecer me<anismos
de intervenci6n y respuesta.

- _ EI Departamento expres6 que el Proyecto del senado 996 declara como polltica
prlblica reconocer el PTSD dentro de la poblaci6n veterana como asunto prioritario de
salud pdblica, estableciendo estrategias integrales de prevenci6rL diagn6stico tempranq
tratamiento especializado, rehabilitaci6n psicosocial y reinserci6n comunitaria.
Asimismo, destac6 que la medida promueve campafias educativas orientadas a reducir
el estigma asociado a la condici6n y fomentar solidaridad social hacia quienes la padecen.

l,a agencia describi6 ampliamente la estructura institucional propuesta por la
medida, incluyendo la creaci6n del Programa de coordinaci6n de rrsb adsciito al
Recinto de Ciencias M6dicas de la universidad de puerto Rico, con autonomla
administrativa y operacional, facultades para coordinar esfuerzos interagenciales,
administrar un Registro Estatal voluntario y confidencial, implementar campafias
educativas, desarrollar programas de capacitaci6n para profesionales y personal de
primera respuesta, coordinar centros comunitarios y gestionar recursos estatales y
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federales. Asimismo, destac6 la creaci6n de una funta de Directores con funciones de
supervisi6n estrat€gica y evaluaci6n de desempeflo.

El Departamento reconoci6 que la medida incorpora mecanismos de protecci6n de
inlormaci6n mediante cumplimiento con HIpAA y normativa aplicable, adem6s de
ordenar tratamientos basados en evidencia cien{fica, integraci6n de equipos
multidisciplirnrios, llneas de atenci6n continua, apoyo a cuidadores y fortalecimiento
comunitario. Igualmente seflal6 disposiciones dirigidas a empleo, vivienda, investigaci6n
y evaluaci6n peri6dica del impacto de programas relacionados con pTSD.

Luego de coruultar intemamente con la Comisi6n para la Prevenci6n del Suicidio
y con la Divisi6n de Cumplimiento de Ley HIPAA, ambas adscritas al Departamento de
Salu4 la agencia someti6 recomendaciones especlficas dirigidas a fortalecer la
fundamentaci6n conceptual y el potencial impacto de la medida como polltica prlblica.
En primer lugar, recomend6 incorporar colaboraci6n formal con la Comisi6n para la
Prevenci6n del Suicidio del Departamento de Salud como recurso especializado,
reconociendo su experiencia en factores de riesgo, seguridad en acceso a medios letales y
eshategias preventivas basadas en evidencia. Sefral6 que esta colaboraci6n permitirla

AA desarrollar talleres, capacitaciones y materiales educativos dirigidos a profesionales de

IIL salud, personal de primera respuesta, familias y comunidades, garantizando que la
I' prevenci6n del suicidio sea componente esencial del programa.

En segundo t€rmino, recomend6 establecer acuerdos colaborativos con progralus
graduados de psicolo$a clfnic4 consejerla psicol6gica y trabajo social cllnico de
universidades acreditadas en Puerto Rico. l^a agencia sosfuvo que dichas alianzas
facilitar{an prdcticas supervisadas, adiestramientos especializados en trauma militar,
investigaci6n aplicada sobre PTSD, desarrollo de protocolos culturalmente pertinentes y
aumento en la disponibilidad de prolesionales capacitados, fortaleciendo la capacidad
del Programa sin incrementar significativamente costos operacionales.

Asimismo, el Departamento recomend6 fortalecer componentes relacionados con
investigaci6n clinica, recopilaci6n de datos epidemiol6gicos y evaluaci6n continua,
enfatizando la importancia de desarrollar mecanismos que permitan medir efectividad,
identificar brechas de servicios y ajustar intervencioies seg(rn evidencia cientifica.
Tambi€n subray6 la necesidad_de asegu.rar protecci6n rigurosale datos y cumplimiento
con normas federales de confidencialidad.

I.a agencia favoreci6 la intenci6n general de la medida y reconoci6 que er proyecto
del senado 996 responde a una necesidad legrtima relacionada con la saiud mental de
veteranos y veteranas; sin embargo, recomend6 mriltiples ajustes dirigidos a fortalecer su
implantaci6ry coordinaci6n y efectividad clfnica. Ls recomendaciones formuladas
estuvieron dirigidas principalmente a ampliar colaboraci6n instituciorul, relorzar

5
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Prevenci6n del suicidio, aurnentar disponibilidad de profesionales especializados y
consolidar mecanismos basados en evidencia cienfffica.

En consecuencia, la posici6n final del Departamento de Salud fue favorable a la
medida, condicionada a la incorporaci6n de recomendaciones t€cnicas destinadas a
robustecer su alcance y viabilidad operacional.

Adminietraci6n de ser'icios de salud Mental y contra la Adicci6n (ASSMCA)

[a Administraci6n de Servicios de Salud Mental y Contra la Adicci6n (ASSMCA),
en cumplimiento con su mandato legal conforme a la Ley Nrlm. 67-193, segrin
enmendada, compareci6 ante la Comisi6n de Seguridad Priblica y Asuntos del Veterano
P,tra exPresar su posici6n resPecto al Proyecto del Senado 996. La agencia reconoci6 la
importancia de atender el Trastorno de Estr6s Posbaum6tico (PISD) denho de la
poblaci6n veterana, al tratarse de una condici6n que impacta significativamente la salud
mental y la calidad de vida de quienes han servido en las Fuerzas Armadas. A tales
efectos, manifest6 favorecer la aprobaci6n del ltoyecto del Senado 995 en t6rrninos
generales y confonne a sus prop6sitos.

, in No obstante, luego de realizar un an6lisis t6cnico, clinico y administrativo, la

/^ilL ASSMCA indic6 que existen consideraciones que deben atenderse antes de la
V\I implantaci6n de la medida, particularmente relacionadas con la posible duplicidad de\r servicios, el impacto firal y la fragmentaci6n de la polltica prlblica vigente sobre salud

mental. l,a agencia sostuvo que la propuesta legislativa contempla I creaci6n de un
Programa adscrito al Recinto de Ciencias M6dicas con personalidad administrativa
propia y gobemanza independiente, mientras que actualmente la ASSMCA ya posee
facultades estatutarias para coordinar politica Eiblica en salud mental, administrar
servicios especializados y desarrollar programas de prevenci6n, hatamiento y
rehabilitaci6n para poblaciones vuLnerables.

la agencia expres6 preocupaci6n respecto a que la creaci6n de una nueva
estructura administrativa pudiera generar redundancias instifucionales, dispersi6n de

1**:9r prlblicos y duplicidad operacional, afectando la eficiencia gubemamental.
sefral6 que cualquier iniciativa relacionada con prsD debe procurar Ltegrarse a la
infraestructura existente de salud mental del Gobiemo de puerto Rico] evitando
establecel s,rslemas paralelos que puedan dificultar Ia coordinaci6n interagenciar y ra
continuidad de servicios cllnicos.

Asimismq la ASSMCA enfatiz6 que la atenci6n a condiciones de salud mental
complejas, incluyendo PTSD en poblaci6n veterana, requiere un enfoque
multidisciplinario sustentado en evidencia cienHfica, continuidad terapEutica, acceso
oporfuno a servicios especializados, coordinaci6n con entidades federalls como el vA
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Caribbean Healthcare system y mecanismos adecuados de prevenci6n del suicidio,
manejo de crisis y apoyo comunitario.

qtt-

En consecuencia, aunque la agencia expres6 respaldo al prop6sito general de la
medida y reconoci6 la necesidad de fortalecer la atenci6n integral a veteranos afectados
por PTSD, recomend6 revisar la estructura propuesta para garantizar que cualquier
programa o polltica priblica nueva complemente y lofialezra los sistemas ya existentet
particularmente aquellos administrados por ASSMCA, evitando la creaci6n de
estructuras independientes que impliquen fragmentaci6n institucional o incremento
innecesario en costos operacionales. La posici6n final de la agencia favorece la medida
condicionada a ajustes dirigidos a promover integraci6n, coordinaci6n y utilizaci6n
eficiente de recursos existentes en el sistema priblico de salud mental.

Oficina del Procurador del Veterano (OpV)

Ia oficina del Procurador del veterano compareci6 ante la comisi6n de seguridad
Rlblica y Asuntos del veterano para expresar su posici6n respecto al proyecto del senado
996. la agencia reconoci6 desde el inicio que el PTSD constituye una de las condiciones
m6s complejas y persistentes que enfrentan veteranas y veteranos tras concluir su servicio
militar, debido aI impacto profundo que produce sobre su estabilidad emocional,
integraci6n social, din6mica familiar, capacidad laboral y calidad de vida en general.

La Oficina sostuvo que el PTSD representa una realidad que alecta
significativamente a la poblaci6n veterana residente en puerto Rico y reconoci6 que
mrlltiples veteranos enfrentan barreras relacionadas con acceso oportuno a servicios
especializados, diagn6stico temprano, tratamiento continuo y apoyo comunitario. sobre
ello, indic6 que la atenci6n a esta condici6n requiere respuestas integradas que
trasciendan el modelo exclusivamente cllnico y consideren aspectos sociales, familiares,
econ6micos y de reinserci6n comunitaria.

I^a agencia destac6 que el Proyecto del senado 996 propone desarrollar una
polltica priblica integral dirigida a prevenci6ry educaci6n, hatamiento y apoyo a
veteranos afectados por PrsD, mediante mecanismos que incluyen coordinacion
interagencial, creaci6n de estructuras de apoyo, recopilaci6rrde informaci6ry progIamas
educativos y fortalecimiento de servicios especializados. ra opv ' rec"onoci6
favorablemente la intenci6n legislativa de visibilizar el prsD como asunto prioritario y
promover atenci6n m6s coordinada para la poblaci6n veterana.

Asimismo, la oficina sefral6 que posee resporxiabilidades estafutarias relacionadas
con orientaci6n, coordinaci6ry defensa de derechos y apoyo a veteranos residentes en
Pu;rto Rico, por lo que reconoci6 la importancia a" iarticipa. activamente en cuarquier
esfuerzo dirigido a fortalecer servicios para esta pobr"aorr. Indic6 que las iniciailvas



8
Conisi6n dz Seguirlad Piblica y Asuntois del Veterano
Inlorme Positioo P. del S. 996

relacionadas con PTSD deben considerar la experiencia acumulada de entidades que
actualmente atienden necesidades de veteranos y fomentar coordinaci6n efectiva con
recursos ya existentes.

la oPV sostuvo que la atenci6n efectiva al PTSD requiere fortalecer mecanismos
de referidos, orientaci6n, prevenci6n y acceso a programas especializados, incluyendo
coordinaci6n con el vA Caribbean Healthcare system y otras entidades con expeiiencia
cllnica en hauma militar. Destac6 ademds Ia necesidad de promover estrategias dirigidas
a reducir estigma, aumentar conciencia poblica y facilitar 

"cceso 
contirr.ro " upoyo

psicol6gico y social.

No obstante, la agencia reconoci6 la importancia de evaluar cuidadosamente
estructuras administrativas nuevas y mecanismos de implantaci6n, procurando evitar
duplicidad de funciones con servicios existentes y garantizan utilizaci6n eficiente de
reflusos prlblicos. La oficina recomend6 fortalecer coordinaci6n interagencial y
aprovechar capacidades instifucionales ya disponibles para maximizar impacto sobre la
poblaci6n veterana.

\p

La oficina del Procurador del veterano manifest6 apoyo aI prop6sito general de
la medida, entendiendo que responde a una necesidad le$tima 

-relacioLda 
con

bienestar, salud mental y protecci6n de derechos de veteranas y veteranos. En
consecuencia, favoreci6 iniciativas dirigidas a ampliar acceso a servicios, fortalecer
prevenci6n y desarrollar mecanismos integrales de apoyo para quienes enlrentan prsD.

- 
Finalmente, -a posici6n institucional de la opv result6 favorable al proyecto del

Senado 996, reconociendo la necesidad de fortalecer Ia politica piblica relacioirada con
salud mental de veteranos, aunque recomendando ajustes dirigidos a coordinaci6n
efectiva, aprovechamiento de recursos existentes y sostenibilidad operacional.

Departamento de Ia Familia (DF)

El Departamento de la Familia compareci6 ante la Comisi6n de seguridad prlblica
y Asuntos del veterano para presentar su posici6n respecto al proyecto iel senado 996.
I.a agencia reconoci6 la relevancia de Ia propuesta regisrativa, p'articularmente en un
contexto donde la salud mental de la poblaci6n veterana-constifuye un asunto prioritario
de politica priblica y bienestar social. A esos efectos, expres6 que ra atenci6n integrar a
veteranos y veteranas con prsD reviste especial importancia aetiao a impacto directo
que dicha condici6n genera sobre sus famillas, hijos, cuidadores y redes de ipoyo. 

- -

El. Departamento expuso que el Gobierno de puerto Rico Ie ha deregado laresponsabilidad primaria de velar por la seguridad, estabilidad y bienestar de las i"*itiu,mediante su Ley Org,nica y planes dJ reorganizaci6n apiicables. I;i.6 ;;;-"ru



9
C-onisi6a dc Segurkhd hiblica y Asuntois tlcl Vetnano
lnfome Positiw P. ihl S. 996

responsabilidad comprende la atenci6n de poblaciones vulnerables, coordinaci6n
interagencial, provisi6n de apoyos sociales y comunitarios e intervenci6n en situaciones
de crisis familiar, violencia, negligencia, maltrato y desamparo que alecten la din6mica
del hogar. Desde esa perspectiva, sostuvo que la salud mental de veteranas y veteranos
posee efectos directos sobre su entomo familiar y social, raz6n por la cual las politicas
dirigidas a atender PTSD deben considerar la dimensi6n famitiar como componente
esencial de intervenci6n.

La agencia sefial6 que la exposici6n de motivos del Proyecto del Senado 995
reconoce adecuadamente el sacrificio hist6rico de los veteranos puertorriqueflos y la
prevalencia significativa del PISD dentro de esta poblaci6n. Cit6 estadisticas que reflejan
que aproximadamente un 18% de los veteranos atendidos por el VA Caribbean
Healthcare System reciben servicios relacionados con PISD y que esfudios nacionales
estiman porcentajes adn mayores en veteranos de conllictos armados recientes.
Asimismo, destac6 que el impacto del PTSD kasciende aI individuo y afecta la estabilidad
familiar, relaciones interpersonaleg integraci6n laboral y convivencia comunitaria.

El Departamento enfatiz6 que el PTSD suele manilestarse mediante slntomas
intrusivos, hipervigilanci4 irritabilidad, aislamiento social y otras condiciones asociadas

^ 
como_depresi6n, abuso de sustancias y conductas suicidas. Sobre este particular, indic6

I ,ill\ que el impacto familiar puede haducirse en conllictos dentro del hogar, deterioro de
\Nt t relaciones, estr6s prolongado para cuidadores y mayores riesgos de aleclaci6n emocional
1t para hijos y dependientes. De igual forma, destac6 estadlsticai relacionadas con suicidios

de veteranos como evidencia de la necesidad urgente de fortalecer mecanismos de
prevmci6ry apoyo y acompaframiento integral.

El Departamento exPres6 que la medida contiene componentes favorables
dirigidos a Promover apoyo familiar, programas de intervenci6n comunitaria, servicios
educativos, aPoyo a cuidadores y coordinaci6n interagencial. Reconoci6 positivamente
aquellas disposiciones que fomentan programas de piicoeducaci6., g*po, de apoyo
para familiares, capacitaci6n para cuidadoies y mecanismos dirigidos I fortalece. ied""
de apoyo comunitario,.mtendiendo que estos elementos resultln esenciales p.ua una
intervenci6n efectiva sobre pTSD.

. . .No 
obstante, la agencia sostuvo que cualquier implementaci6n deberd considerar

1i,aa-lolmente el impacto operacional y fiscar sobre ras entidader u*au, 
" 
p*i.ip-.

sefla16 ademis Ia necesidad de garantizar coordinaci6n efectiva 
"rrt " oig"rrir*o,

gubernamentales ya existentes y evitar fragmentaci6n en ra prestaci6n de "servicios
sociales, familiares y de salud mental. Recomend6 que los es'fuerzos interagenciales
propuestos s€an estrucfurados mediante mecanismos claros de coordinacion y d"efinicion
de responsabilidades.
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Finalmente, el Departamento de la Familia manifest6 apoyo al prop6sito general
del Proyecto del Senado 996, entendiendo que responde a una necesidad legltima
relacionada con la protecci6n y bienestar de la poblaci6n veterana. sin embargo
condicion6 su respaldo a la consideraci6n de aspectos administrativos, presupuestarios
y de coordinaci6n interagencial necesarios para garafttzar implantici6n efectiva y
sostenibilidad de los programas propuestos. [a agencia favoreci6 particularmente
aquellas iniciativas orientadas a fortalecer el apoyo familiar, la prevenci6n y la
intervenci6n comunitaria.

q

Departamento de Seguridad Ptblica (DSP)

El Departamento de Seguridad Prlblica compareci6 ante Ia Comisi6n de Seguridad
Prlblica y Asuntos del Veterano para presentar sus comentarios respecto al Proytto del
Senado 9!b. [-a agencia reconoci6 inicialmente el compromiso hist6rico, la disciplina y el
sacrificio demostrados Por veteranas y veteranos puertorriquefros que han servido en
conflictos armados, operaciones de combate y misiones de alto riesgo, destacando el
deber moral y patri6tico del Gobiemo y de la sociedad de garantizar atenci6n digna,
integral y efectiva a esta poblaci6n al regresar a la vida civil.

^(il 
EI Departamento expres6 que la exposici6n de motivos del proyecto reconoce

illfv adecuadamente el PfSD como una condici6n de salud mental que surge tris la exposici6n

It d-lrecta o indirecta a experiencias taumdticas y que impacta no solo a quien la padece,
sino tambi€n a su entomo familiar, social y laboral. Sefral6 que sintomas como flashbacks,
pesadillas, hipervigilancia, ansieda4 iritabilidad, aislamiento social y otros bastotnos
asociados pueden afectar severamente la capacidad funcional del individuo, su
integraci6n social y estabilidad emocional. Asimismo, reconoci6 que el prsD est6
altamente relacionado con depresi6n, adicciones y riesgo de suicidio, convirti6ndose en
uno de los retos m6s significativos para la poblaci6n veierana.

la agencia destac6 ademds que el PTSD puede contribuir a mayores niveles de
desempleo, pobreza, desamparo y conllictos familiares. Indic6 que ,u."ro, recientes en
Puerto Rico han evidenciado consecuencias k6gicas derivadas de intervenciones
inadecuadas ante crisis de salud mental, mencionando casos donde se han identificado
deficiencias en capacitaci6-n y protocolos para atender adecuadamente persoruls
afectadas por PTSD..Sobre ello, reconoci6 la importancia de fortalecer adiestramientos y
mecanismos especializados de intervenci6n.

El Departammto sostuvo.que la medida persigue establecer una polltica priblica
integral de educaci6n, prevenci6n y atenci6n del Frso, procurando'nansformar Ian,nera en que esta _condici6n es entendida y atendida denko de puerto Rico. Noobstante, previo a foTIg comentarios esiecificos, la agencia 

"rprro "t -rr.oorganizacional vigente del Departamento de seguridad priblica confo#e a Ia Ley 20_
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(
\th

2017, segdn enmendada. mediante la cual se reorganiz6 el sistema de seguridad pliblica
del Estado para integrar distintos componentes dirigidos a prevenci6ry respuesta a
emergencias y protecci6n ciudadana.

El DSP explic6 que actualmente este compuesto por negociados especializados,
entre ellos el Negociado del Cuerpo de Bomberos, el sistema de Emergencias 9-l-1, el
Negociado de Manejo de Emergencias y Administraci6n de Desastres, el Negociado del
cuerpo de Emergencias M6dicas y el Negociado de Investigaciones Especiales. seffal6
que, aunque cada componente posee funciones particulares, todos convergen en
responsabilidades relacionadas con atenci6n de emergencias, manejo de crisis y
protecci6n de la ciudadanla. la agencia enfatiz6 particularmente el rol del Negociado del
Cuerpo de Emergencias M6dicas y de otros componentes que intervienen como primeros
respondedores en situaciones de salud mental o emergencias baumdticas.

El Departamento reconoci6 que la propuesta legislativa incorpora capacitaci6n
dirigida a personal de primera respuesta, incluyendo policlas, bomberos, paramEdicos y
otros funcionarios gubernamentales, con el objetivo de fortalecer conocimientos sobre
trauma militar, intervenci6n en crisis y manejo adecuado de personas con prsD. sobre
este aspecto, el DSP expres6 que iniciativas educativas y adiestramientos especializados
pueden resultar favorables para robustecer capacidades institucionales y mejorar
respuestas ante emergencias relacionadas con salud mental.

- No obstante, la agencia sosfuvo preocupaci6n respecto a posibles implicaciones
administrativas y operacionales derivadas de nuevas obligacioneJp".u .o-por,"ntes del
sistema de seguridad priblica. Indic6 la necesidad de evaluar cuidadosamente
responsabilidades adicionales, disponibilidad de recursos y coordinaci6n interagencial
necesaria para implantar programas de capacitaci6n o protocolos especializados sin
afectar funciones esenciales ya existentes. Asimismo, resalt6 la importaniia de armonizar
cualquier nueva polftica pfblica con estructuras operacionalei vigentes denho del
sistema de seguridad pfblica.

_ El DSP favoreci6 el prop6sito general del proyecto del senado 996 relacionado con
fortalecer mecanismos de prevenci6ry educaci6n y atenci6n a veteranos con prsD. sin
embargo, recomend6 que la implantaci6n de la medida considere adecuadamente las
facultades existentes de entidades responsables, la disponibilidad presupuestaria y la
coordinaci6n efectiva entre agencias involucradas en iespuesta a emergencias, salud
mental y atenci6n comunitaria. [a agencia entendi6 que urur implanLci6n exitosa
requiere evitar duplicidad de funciones y asegur,u claridad en t distribucion de
responsabilidades institucionales.

. El conryuencia, la posici6n institucional del Departamento de seguridad priblica
result6 favorable a Ia intenci6n de la medida, condicionada a ajustes re*lacionados con
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coordinaci6n interagencial, viabilidad operacional y evaluaci6n de recursos necesarios
para cumplir con nuevas resporuiabilidades.

Departamento de la Vivienda (DV)

El Departamento de la Vivienda compareci6 ante la Comisi6n de Seguridad
Priblica y Asuntos del veterano para pres€ntar sus comentarios respecto al proyecto del
Senado 96. I.a agencia reconoci6 la importancia de desarrollar estrategias dirigidas a
atender integralmente las necesidades de salud mental de la poblaci6n veterana y sefral6
que el PTSD constituye una condici6n que puede incidir significativamente sobre
estabilidad econ6mica, relaciones familiares, acceso a empleo y permanencia en vivienda
seSura.

El Departamento indic6 que la exposici6n de motivos de la medida identifica
adecuadamente el impacto amplio del PTSD sobre quienes padecen la condici6ry
incluyendo mayores riesgos de desempleo, aislamiento social, pobreza y desamparo.
Expres6 que dichas consecuencias pueden aumentar la vulnerabilidad residencial de
veteranas y veteranos, afectando su capacidad para mantener vivimda estable o acceder
oportunamente a recursos habitacionales. Desde esa perspectiva, reconoci6 que los
componentes de vivienda contemplados en la medida guardan relaci6n con objetivos
dirigidos a prevenir exclusi6n social y fortalecer procesos de reintegraci6n comunitaria.

[-a agencia destac6 particularmente el Ar(culo 1.1. del proyecto del senado 996,
mediante el cual se dispone que el Departamento de la Vivienda y entidades relacionadas
promuevan acceso prioritario o programas preferenciales de vivienda dirigidos a
veteranas y veteranos con PTSD que enfrenten sifuaciones de vulnerabilidad o riesgo de
desamparo. sobre ello, el Departamento reconoci6 la importancia de atender necesiJades
habitacionales de poblaciones vulnerables y sostuvo que la estabilidad residencial puede
corutituir un elemento determinante dentso de procesos de recuperaci6n emocional,
tratamiento cllnico y rehabilitaci6n social.

No obstante, el Departamento expres6 preocupaci6n respecto a la amplitud de las
responsabilidades propuestas y sefral6 que la medida no establece mecanismts concretos
de financiamiento ni asignaciones presupuestarias especificas para sostener nuevos
programas o preferencias habitacionales. Indic6 que cualquiei obligaci6n adicional
relacionada con acceso prioritario, desarrollo program6tico o 

"*p"*16r, 
de servicios

requiere evaluaci6n fiscal y operacional detallada, particularmente considerando
programas existentes y limitaciones presupuestarias vigentes.

- 
Asimismq la agencia sosfuvo que actualmente existen progr:rmas federales y

estatales relacionados con asistencia de vivienda, prevenci6n de deJamparo y apoyo a
poblaciones vulnerables, incluyendo iniciativas dligiaas a veteranos. En consecuencia,

(\(L
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recomend6 que la implantaci6n de la medida considere integraci6n con programas ya
existentes y coordinaci6n con entidades responsables para evitar duplicidad
administrativa y maximizar utilizaci6n eficiente de recursos prlblicos.

EI Departamento indic6 adem6s que la atenci6n a veteranos con PTSD requiere
enfoques integrados donde vivienda, salud mentaf empleo y apoyo comunitario
funcionen de manera coordinada. seflal6 que el 6xito de programas habitacionales para
esta poblaci6n depende no solo del acceso flsico a vivienda, sino tambi€n del
acompaframiento clfnico, apoyo social y mecanismos de seguimiento continuo que
faciliten estabilidad a largo plazo.

la agencia manifest6 que favorece iniciativas dirigidas a fortalecer bienestar y
calidad de vida de veteranos, particularmente aquellas orientadas a prevenir situaciones
de desamparo y exclusi6n residencial. Sin embargo, recomend6 revisar cuidadosamente
las obligaciones impuestas a agencias participantes para asegurar viabilidad fiscal,
claridad operacional y compatibilidad con estructuras program6ticas ya existentes.

Finalmente, el Departamento de la Vivienda favoreci6 el prop6sito general del
Proyecto del senado 996, reconociendo la necesidad de desarrollar respuestas integrales
para veteranos afectados por PTSD, pero condicion6 su apoyo a la consideraci6n de
aspectos presupuestarios, coordinaci6n interagencial y armonizaci6n con programas de
vivienda vigentes.

Departamento del Trabaio y Recursoe Humanos (DTRH)

El Departamento del rrabajo y Recursos Humanos compareci6 ante la Comisi6n
de seguridad Priblica y Asuntos del veterano para presentar sus comentarios respecto al
Proyecto del Senado 996. [a agencia reconoci6 inicialmente la importancia de desarrollar
politica priblica dirigida a atender necesidades particulares de la poblaci6n veterana,
especialmente aquellas relacionadas con salud mental, reinserci6n social y estabilidad
econ6mica, coruiderando el impacto que condiciones como el rrastomo de Estr6s
Postraumdtico pueden tener sobre la capacidad laboral y la integraci6n al mercado de
empleo.

El Departamento indic6 que el Proyecto del senado 996 identifica adecuadamente
el PTSD como urul condici6n con repercusiones significativas sobre el funcionamiento
individual, relaciones familiares, estabilidad emocional y productividad laboral. seflal6
que la exposici6n de motivos de la medida reconoce el deier moral y social del Estado de
garantizar acceso a servicios integrales para veteranas y veteranos, asi como mecanismos
de apoyo que faciliten su reincorporaci6n efectiva a lavida civil. Desde esa perspectiva,
manifest6 que el componente laboral constituye un elemento esencial dentro de cualquier
eshategia integral de rehabilitaci6n y recuperaci6n.
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[,a agencia destac6 particularmente el ArHculo 11 del proyecto, mediante el cual
se propone que el Departamento del Trabajo y Recursos Humanos, en coordinaci6n con
el Programa a crearse, establezca iniciativas de empleo dirigidas a veteranos con PTSD,
incluyendo incentivos para pabonos, prograrnas de adaptaci6n en el lugar de trabajo,
adiestramientos y esquemas de empleo con apoyo. sobre ello, el Departamento reconoci6
que el acceso al empleo representa un factor protector importante para la salud mental,
estabilidad econ6mica, integraci6n comunitaria y fortalecimiento de la autoestima de
personas afectadas por condiciones relacionadas con trauma.

No obstante, el Departamento expres6 preocupaci6n respecto a que la medida le
asigna responsabilidades nuevas sin identificar mecanismos especificos de
financiamiento, asignaciones presupuestarias permanentes ni recursos operacionales
dirigidos a sostener los programas propuestos. sefral6 que cualquier obligaci6n adicional
relacionada con disefro, implantaci6n y supervisi6n de programas de empleo requiere
evaluaci6n cuidadosa de capacidad administrativa y disponibilidad de fondos. ta
agencia sostuvo que la implantaci6n efectiva de programas especializados para poblaci6n
veterana debe estar acompaffada por recursos suficientes que permitan garanttzar
continuidad y cumplimiento.

(rtP
Asimismo, la agencia indic6 que acfualmente existen programas e iniciativas

relacionadas con empleo, readiestramiento laboral y apoyo a poblaciones con barreras
para integrarse al mercado de trabajo, por lo que recomend6 que cualquier nueva polltica
pdblica sea armonizada con estructuras existentes y evite duplicidad de esfu"rzos
administrativos. seffa16 la conveniencia de utilizar recursos ya disponibles dentro del
sistema gubernamental para maximizar eficiencia operacional y reducir cargas fiscales
innecesarias.

El Departamento sostuvo ademds que el disefro de programas de empleo para
veteranos con PTSD debe considerar acomodos razonables, adaptaciones laboriles,
apoyo continuo y mecanismos de seguimiento, reconociendo que la reirserci6n laboral
de personas con condiciones de salud mental requiere estrategias especializadas y
coordinaci6n entre entidades gubemamentales, patronos y proveedores de servicios
cllnicos. Destac6 la importancia de desarrollar programas sostenibles y fundamentados
en evidencia sobre rehabilitaci6n ocupacional.

Finalmente, el Departamento del Trabajo y Recursos Humanos favoreci6 la
intenci6n general del Proyecto del senado 996 y reconoci6 la necesidad de fortalecer
mecanismos de apoyo a veteranos afectados por prsD. sin embargo, condicion6 su
respaldo a la consideraci6n de aspectos fiscales, administrativoJ y operacionales
relacionados con nuevas resporuabilidades impuestas a la agencia. Recomend6 revisar
disposiciones relativas a financiamientq coordinaci6n interagencial y utilizaci6n de
programas existentes para asegurar viabilidad de implantaci6n.
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En consecuencia, la posici6n institucional del Departamento fue favorable a la
medida, sujeto a la incorporaci6n de aiustes que permitan garantizar sostenibilidad
presupuestaria, coordinaci6n efectiva y aprovechamiento de recursos gubernamentales
ya disponibles.

Departamento de Educaci6n (DE)

El Departamento de Educaci6n de Puerto Rico compareci6 ante la Comisi6n de
seguridad Prlblica y Asuntos del veterano para presentar sus comentarios respecto al
Proyecto del senado 996. La agencia reconoci6 que la pieza legislativa surge como
respuesta a la prevalencia significativa del prsD entre la poblaci6n veterana y al impacto
que dicha, condici6n genera sobre el individuo, la familia, el entorno social y la
comunidad. Destac6 que la exposici6n de motivos identifica la falta de protocolos
adecuados y la necesidad de fortalecer los mecanismos de intervenci6n y atenci6n
especializad4 particularmente en escenarios relacionados con personal de primera
respuesta y manejo de crisis.

\t{t

la agencia indic6 que la medida reconoce el deber moral y social del Estado de
garantizar atenci6n digna e integral a las veteranas y veteranos, asi como el caracter
prioritario del PTSD como asunto de salud prlblica. Expres6 que la polltica priblica
propuesta persigue reconocer esta condici6n como un asunto de alta prioridad, establecer
marcos integrales de prevenci6n, diagn6stico, tratamiento, rehabilitaci6n y reinserci6n
social; promover campaflas educativas dirigidas a reducir el estigma; coordinar esfuerzos
interagenciales para facilitar acceso a servicios m6dicos, psicol6gicos, sociales, Iaborales
y de vivienda; impulsar programas de apoyo familiar; y evitar escenarios de abandono o
marginaci6n de la poblaci6n veterana.

El Departamento describi6 detalladamente la estructura que propone la medid4
incluyendo la creaci6n del Programa de Coordinaci6n de prsD en la poblaci6n veterana
de Puerto Rico adscrito aI Recinto de Ciencias M6dicas de la universidad de puerto Rico,
con autonomla administrativa y operacional, asi como funciones relacionadas con
coordinaci6n de polltica prlblica, administraci6n del Regisbo Estatal voluntario y
confidencial, desa:rollo de campaf,as educativag promoci6n de capacitaci6n
especializada para profesionales y personal de primera respuesta, coordinaci6n de
centros comunitarios y unidades m6viles, manejo de recursos estatales y federales,
elaboraci6n de m6tricas y evaluaci6n de desempefio. Igualmente, sefial6 la creaci6n de
una Junta de Directores integrada por repres€ntantes gubernamentales, organizaciones
relacionadas con salud mental, entidades vinculadal a veteranos y miembros de la
poblaci6n afectada.

agencia explic6 ademas que la medida contempla mecanismos de protecci6n
de datos mediante cumplimiento con HIpAA y normativa aplicable, asl como acceso
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restringido a inlormaci6n del Registro Estatal. Del mismo modo, destac6 que se ordena
el desarrollo de tratamientos basados en evidencia cienfffica, integraci6n de equipos
multidiriplinarios, llneas telef6nicas de atenci6n continua y programas dirigidos a
familiares y cuidadores. Tambi6n sefial6 que la propuesta iniorpora iniliativas
relacionadas con empleo, vivienda, investigaci6n, recopilaci6n de datos, estudios
epidemiol6gicos y coordinaci6n interagencial con entidades estatales, federales y
comunitarias.

En lo concerniente al Departamento de Educaci6rl la agencia destac6
particularmente el ArHculo 10 de la medida, mediante el cual se propone incorporar
contenido relacionado con PrsD y salud mental de veteranos denuo de progri*rt
educativos secundarios, t€cnicos y profesionales, asi como desarrollar iniciativas
educativas y de seruibilizaci6n. sob,re ello, el Departamento reconoci6 la importancia de
fomentar educaci6n sobre salud mental y promover empada hacia la poblaci-6n veterana.
No obstante, sostuvo que cualquier integraci6n curricular requiere evaluaci6n t6cnica,
an6lisis de pertinencia acad6mica, disponibilidad de recursos y armonizaci6n con las
prioridades curriculares vigentes.

El Departamento de Educaci6n manifest6 preocupaci6n respecto a la imposici6n
legislativa de nuevas obligaciones curriculares sin que se identifiquen claramente
recursos fiscales, humanos o program6ticos prua implantarlas. En consecuencia,
recomend6 que cualquier inclusi6n curricular relacionada con prsD o salud mental de
veteranos se coordine mediante procesos t6cnicos ordinarios del sistema educativo y se
acompafre de los recursos necesarios para garantizar una implementaci6n efectiva y
sostenible.

finalmente, el Departamento favoreci6 el prop6sito general de la medida dirigido
a fortalecer la atenci6n integral a la poblaci6n veterana afectada por prsD; sin embargo
condicion6 su apoyo a la consideraci6n de aspectos operacionales, fiscales y educativos
necesarios para garantizar implantaci6n adecuad4 particularmente en lo relicionado con
obligaciones del sistema educativo priblico. [a agencia recomend6 atender
cuidadosamente los efectos administrativos y pt"srpueiturios derivados de nuevas
responsabilidades institucionales.

Oficina de Gerencia y presupueeto (OGp)

la oficina de Gerencia y Presupuesto compareci6 ante Ia Comisi6n de seguridad
Rlblica y Asuntos del veterano para presentar sus comentarios respecto al rroytto del
Senado 996. L^a OGP reconoci6 inicialmente la importancia de desa:rollar iniciativas
dirigidas a fortalecer servicios para la poblaci6n veterana y atender condiciones
relacionadas con salud mental, particularmente aquellas derivadas de experiencias
haumdticas asociadas al servicio militar. No obstante, indic6 que cuatquier propuesta de
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politica p(rblica debe evaluarse considerando sus implicaciones fiscales, administrativas
y PresuPuestarias.

_ Ia oficina sefral6 que la medida persigue establecer una polltica prlblica integral
sobre prevenci6rL educaci6n y atenci6n del PTSD mediante la creaci6n de un progrima
adscrito al Recinto de ciencias M€dicas de la universidad de Puerto Rico, con estructura
administrativa propia, Junta de Directores, Registro Estatal voluntario, lineas de atenci6n,
prograrnas educativos, iniciativas de capacitaci6n, mecanismos de empleo y
componentes relacionados con vivienda y apoyo comunitario. Expres6 que dicha
eskuctura supone responsabilidades operacionales extensas y permanentes cuya
implantaci6n requeriria recursos fiscales significativos.

(u

Ia OGP indic6 que el Proyecto del Senado 996 contempla expresamente
autorizaci6n para gestionar una asignaci6n inicial de un mill6n de d6lares ($1,000,000)
provenientes del Fondo General, ademas de requerir asignaciones presupuestarias
futuas para sostener operaciones del Programa, el Registro Estatal, llneas di atenci6n
continua y obas actividades permanentes. sobre este aspecto, la agencia manifest6
preocupaci6n respecto a la identificaci6n espec'ffica de fuentes de financiamiento
recurrentes necesarias para garantizar continuidad operacional a largo plazo.

La oficina sostuvo que la medida no plesenta estimaciones detalladas del costo
total asociado con la implantaci6n de todos sus componentes, incluyendo gastos
administrativos, personal especializadq infraestructura tecnol6gici, campanas
educativas, programas comunitarios, centros de atenci6& manejo de datos, ilneas
telef6nicas de crisis y mecanismos de capacitaci6n continua. seffal6 que la ausencia de
anilisis econ6mico completo dificulta evaluar sostenibilidad presupuestaria y efectos
sobre recursos prlblicos existentes.

Asimismo, la oGP expres6 que antes de crear nuevas eskucturas gubernamentales
o programas permanentes debe analizarse si las funciones propuestas pueden integrarse
a entidades existentes con competencias relacionadas en salud mental, atenc'i6n a
veteranos o servicios sociales. Indic6 que la utilizaci6n de recursos institucionales ya
disponibles podrla representar una altemativa m6s eficiente desde la perspectiva
presupuestaria, reduciendo costos operacionales y evitando duplicidad adminishativa.

La agencia recomend6 que cualquier implantaci6n de Ia medida est€ acompaffada
por evaluaci6n fiscal rigurosa, identificaci6n clara de fuentes recurrenies de
financiamiento y analisis sobre impacto presupuestario acumulativo durante afros
fiscales.subsiguientes. De igual forma, enratiio la importancia de considerar obligaciones
derivadas de nuevas estructuras perrnanentes, paricularmente en escenarios donde se
crean juntas, prograrnas hdependientes o responsabilidades continuas para mdtiples
agencias gubemamentales.
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[a oficina reconoci6 que Ia atenci6n a veteranos afectados por prsD constituye
una finalidad legitima de polltica poblica y que fortalecer acceso a servicios
especializados puede generar beneficios sociales importantes. sin embargo, sostuvo que
la implantaci6n efectiva requiere planificaci6n presupuestaria adecuadi y mecanismos
que aseguren sostenibilidad financiera sin comprometer otras prioridades fiscales del
Estado.

Finalmente, la oGP no manifest6 oposici6n al prop6sito general del proyecto del
senado 995, pero condicion6 cualquier apoyo a la evaluaci6n detillada del impicto fiscal
y a la consideraci6n de altemativas que maximicen eficiencia gubernamental mediante
aprovechamiento de estructuras existentes. la agencia recomend6 revisar
cuidadosamente las implicaciones presupuestarias antes de aprobar obligaciones
perrnanentes asociadas con la medida.

IMPACTO FISCAL MUNICIPAL

En cumplimiento con el ArHculo 1.007 de la l,ey Nrim. 102-2020, segtn
enmendada, conocida como "C6digo Municipal de puerto Rico,,, la Comisi6n de

lf lN *qYt14 Priblica y Asuntos del Veterano del Senado de Puerto Rico, certilica que el p.
I \ lu v del s. 995 no imoone una obligaci6n econ6mica en el presupuesto de los gobi"*o,\\Y municipales.

CONCLUSI6N

_ la lomisi6n de seguridad Priblica y Asuntos del veterano, luego de examinar el
Proyecto del senado 996, evaluar la Exposici6n de Motivos y analizar integralmente los
memoriales explicativos sometidos por las entidades consultadas, concluye que Ia
medida responde a una necesidad prlblica real, vigente y suficientemente documentada
relacionada con Ia ausencia de una polltica priblica integrada dirigida especificamente a
la prevenci6n, educaci6ry 

_ 

intervenci6n temprana, Uatamiento continuo y apoyo
multidisciplinario para atender el rrastorno de Estr€s postraumdtico (FISD) dentro dela
poblaci6n veterana residente en Puerto Rico.

Del expediente legislativo surge un hallazgo particularmente significativo:
ninguna entidad compareciente recomend6 el rechazo de la medida ni criestion6 la
legitimidad del problema que procura atender. por el conhario, las agencias coincidieron
sustancialmente en reconocer el PTSD como una condici6n complejalon efectos directos
sobre salud mental, estabilidad familiar, integraci6n comunitaria, productividad laboral,
seguridad econ6mica, vivienda y bienestar social. las diferencias entre memoriales
descansan principalmente sobre mecanismos de implantaci6ry sostenibilidad
adminiskativa y coordinaci6n institucional, mas no sobre li necesidad de fortalecer la
respuesta prlblica hacia la poblaci6n veteraru.
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[-a Comisi6n entiende que dicho consenso interagencial posee alto valor
Probatorio dentro del exPediente legislativo. Resulta particularmente relevante que
entidades con competencias distintas - salud priblica, seguridad, empleo, vivienda,
servicios familiares, planificaci6n fiscal y protecci6n de derechos de veteranos-
coincidan en reconocer la necesidad de fortalecer mecanismos especializados dirigidos a
veteranos con PTSD. Tal convergencia demuesha que la problemdtica identificadi por la
medida no constituye una percepci6n aislada ni una situaci6n hipotdtica, sino una
necesidad reconocida transversalmente dentro del aparato gubernamental.

El Departamento de Seguridad Prlblica sostuvo expresamente que Puerto Rico no
cuenta actualmente con una estrategia integrada que combine prevenci6n, diagn6stico,
tratamiento, rehabilitaci6ry reinserci6n social, reintegraci6n laboral y apoyo familiar para
atender PTSD, recomendando expresamente la aprobaci6n del proyecto. Igualmente
reconoci6 que personal param6dico no posee programas institucionales especializados
en trauma militar, elemento que evidencia brechas operacionales existentes dentro del
sistema de respuesta a emergencias.

\U' Procurador del Veteranq entidad cuya funci6n principal consiite en orientar, defender y
velar por derechos e intereses de la poblaci6n veterana. t^a OPV reconoci6 la necesidad
de fortalecer mecanismos especializados, ampliar acceso a servicios y promover
coordinaci6n institucionai para atender PTSD. t^a posici6n favorable de li entidad
especializada en asuntos del veterano constituye evidencia particularmente persuasiva
sobre la pertinencia y necesidad de fortalecer la politica priblica existente.

Asimismo, las recomendaciones del Departamento de Salud relacionadas con
prevenci6n del suicidio, fortalecimiento cllnico, investigaci6n basada en evidencia y
colaboraci6n con instituciones acaddmicas robustecen el pioyecto y permiten ampliar su
capacidad preventiva. Tales recomendaciones no debilitan la medidi; por el contrario, la
perfeccionan t€cnicamente.

I-a Comisi6n reconoce preocupaciones expresadas por la Oficina de Gerencia y
Presupuesto y otras,entidades respecto a impacto fiscal, posibles duplicidades y creaci6n
de estrucfuras administrativas adicionales. No obstante, entiende que dichas
ob'servaciones constituyen advertencias sobre implantaci6n, no objeciones ai prop6sito
sustantivo del proyecto. las preocupaciones identificadas son susceptibles de itenderse
mediante enmiendas relacionadas con financiamientq coordinaci6n interagencial y
aprovechamiento de recursos existentes.

Ia Comisi6n considera importante aclarar que la existencia del VA Caribbean
Healthcare System, Programas estatales de salud mental o servicios generales dirigidos a
veteranos no elimina la facultad ni la responsabilidad del Estado- Libre Asociido de



20
Comisioa fu Segur lad Piblka y Astntob del Vetcrano
lnformc Poritioo P. del 5. 996

Itl{i

Puerto Rico para establecer polltica priblica complementaria dirigida a fortalecer
coordinaci6ry accesibilidad y continuidad de servicios. El expediente demuestra que
acfualmente existen servicios dispersos, pero no una estructura integrada que articule
salud mental, apoyo familiar, capacitaci6n institucional, vivienda, empleo y recopilaci6n
sistem6tica de datos relacionados especlficamente con prsD en la poblaci6n veterana.

, Desde la perspectiva de politica pfblica el proyecto del senado 996 posee valor
adicional porque abandona modelos exclusivamente reactivos y propone una respuesta
preventiva y coordinada, Componentes tales como la creaci6n del programa de
coordinaci6rl el Registro Estatal voluntario, las campafras educativas perma'nentes, la
capacitaci6n especializada de primeros respondedores, las lineas dl apoyo y los
mecanismos dirigidos a empleo y vivienda representan instrumentos poteniialmente
traruformadores para reducir bareras de acceso, combatir estigmis y fortalecer
intervenci6n temprana.

La Comisi6n concluye ademds que atender integralmente prsD en veteranos no
constituye fnicamente una determinaci6n administrativa relacionada con prestaci6n de
serviciog sino una expresi6n del deber del Estado de proteger salud pfbliia, promover
bienestar general y responder de manera razonable a necesidades identificadas dentro de
una poblaci6n que ha asumido riesgos extraordinarios al servicio de la Naci6n. la
protecci6n de veteranas y veteranos mediante politicas priblicas razonables guarda
relaci6n directa con objetivos legitimos de bienestar sociil, prevencion y esta6ilidad
comunitaria.

Ia Comisi6n hace constar, adem6s, que todas las entidades identificadas como
potencialmente concemidas con la medida tuvieron la oportunidad de presentar sus
comentarios, observaciones y recomendaciones dentro del proceso legislativo. No
obstante, algunas de las entidades consultadas no remitieron mimoriales eiplicativos ni
comparecieron a expresar objeciones al proyecto denho del tdrmino concedido. A juicio
de esta comisi6ry la ausencia de comentarios o sefialamientos por pu.te de iichus
entidades-no puede interpretarse como oposici6n a Ia medida. por ei contrario, y en
ausencia de evidencia en contrario, la Comisi6n entiende que las entidades que optaron
por no comparecer no identificaron objeciones sustantivas que ameritaran- manifestar
oposici6n forrnal al Proyecto del senado 996, por lo que el analisis legislativo descansa
sobre el expediente efectivamente sometido por lai entidades qo""p"rti.ip*or, a"t
proceso de evaluaci6n.

- L-uego de ponderar el expediente legisrativo completo, esta Comisi6n determina
que los beneficios potenciales derivados de establecer una polltica priblica especializada
pTa PTSD en poblaci6n veterana- super,rn las preocupaciones operacionales y
administrativas identiricadas, particularmente cuando estas rlltimas prld"., atenderse
mediante ajustes t€cnicos y enmiendas.



27
Combi6a de Seguridad Piblica y Asuntois del Veterano
hhnne Puitioo P. del S, 996

POR TODO LO ANTES D@UESTO, la Comisi6n de Seguridad Priblica y Asuntos
del Veterano del Senado de Puerto Rico, previo estudio y consideraci6& tiene a bien
presentar ante este Alto Cuerpo el Informe Positivo del P. del S. 9*i, recomendando su
aprobaci6n con las enmiendas contenidas en el entirillado electr6nico que se acompaffa.

te sometido,

B

Presidente
Comisi6n de Seguridad Prlblica y Asuntos del Veterano
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Para establecer la "l*y para la Educaci6ry prevenci6n y Atenci6n lntegral del rrastorno
de Estr6s Postraumdtico (PrsD) en la poblaci6n Veterana de puJto Rico,,; y para
otros fines relacionados.(\'I{t,

neosrct6trl DE Morrvos

las veteranas y los veteranos puertorriqueffos que han servido en conflictos
armados, operaciones de combate o misiones de alto riesgo han demostrado un
compromiso incuestionable con Ia deferua de los valores democr6ticos y la seguridad
de los Estados unidos de Am€rica. puerto Rico, aunque pequeflo en territoriq ha
aportado de manera desproporcionada en nrimero y valor al servicio militar de la
Naci6n Norteamericana, destacdndos€ por su lealtad, disciplina y sacrificio. Es un deber
moral y paki6tico de este Pueblo y de su Gobiemo reconocer ese servicio y asegura!
que, al regresar a la vida civil, Ios veteranos reciban una atenci6n digna, integral y
efectiva.

uno de los retos m6s graves y persistentes que enfrentan nueskas veteranas y
veteranos es el Trastorno de Estrs poshaumdticq conocido por sus siglas en inglds

20"-' Asamblea
Legislativa

P. del S. 996
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Presentado por el seffor Riznra Schatz

Refendo ala Comision dc Seguridad piblica y Asuntos ilel Vetcrrno
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como PTSD, una condici6n de salud mental que se desarrolla tras la exposici6n directa

o indirecta a experiencias traumdticas. Este trastorno afecta no solo a quien lo padece,

sino tambi€n a su famili4 su clrculo de amistades, su desempeflo laboral y, en rlltima

instancia, a la comunidad y a la sociedad.

El PTSD se maniliesta con mdtiples sfntomas, como: fashhacks, pesadillas,

hipervigilancia, insomnio, ansiedad intensa, irritabilidad y aislamiento social. Estas

expresiones comprometen la capacidad del veterano Para concentrarse, sostener

relacioneS interpersonales sanas, mantener un empleo estable y reincorporarse de

rnanera plena a la vida civil. Adem6s, a menudo se presentan condiciones asociadas

como depresi6ry abuso de sustancias o trastornos de ira, que aumentan la complejidad

del tratamiento. El impacto del PTSD trasciende al individuo y alcanza a todo su

entorno:

En Puerto Rico, aunque no existe consenso en cuanto a las fuentes estadlsticas,

se estima que residen entre 75,000 y 100,000 veteranas y veteranos. El VA Caibbean

Heakhcare Systcm ha inlormado que alrededor de un 18% de las veteranas y los

veteranos atmdidos en la Isla reciben servicios relacionados al PTSD, cifra que

probablemente es ruyor si se consideran los casos no diagrosticados. A nivel nacional,

el Nationnl C-eater for PTSD estima que entre un t1% y 20% de los veteranos de Irak y

Afganist6n desarrollan slntomas de PTSD, lo cual confirma la magnitud del problema y

su car6cter de epidemia silenciosa.

En el ndcleo familiar, las parejas e hijos suelen asumir roles de cuidadores

sin contar con las herramientas necesarias, lo que genera altos niveles de

estr6s y agotamiento emocional. la comunicaci6n familiar se ve afectada,

surgen conflictos y, con frecuencia, se producen ruPturas matrimoniales'

Esfudiosreflejanmayorestasasdedivorcioyviolenciaintrafamilialen

familias de veteranos con PISD. Los hiios, exPuestos a un ambiente de
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inestabilidad presentan mayor riesgo de ansiedad, depresi6n y
dificultades acad6micas

En los amigos y la red de apoyo el aislamiento social de Ia veterana y del

veterano debilita vlnculos de confianza, generando frustraci6n tanto en

quienes desean brindar apoyo como en quien padece la condici6ry ya que

puede sentirse incomprendido y marginado.

(liL

El impacto humano de esta condici6n se refleia en casos dolorosos. Eiemplo de

ello fue el fallecimiento del veterano Daniel Matdona do Dfaz, ocurrido en mayo de 2025

en el Municipio de Utuado. Con apenas 42 a-fros, Maldonado akavesaba una crisis

emocional severa a consecuencia del PTSD. Aun cuando su hermana solicit6 ayuda aI

sistema 9-7-7, la intervenci6n result6 en su muerte tras la actuaci6n de agentes de la

Policla de Puerto Rico, quienes no contaban con la capacitaci6n adecuada para maneiar

una crisis de salud mental de esta naturaleza. Este hecho trdgico evidencia la necesidad

urgente de protocolos especializados y de adiestramiento para el personal de primera

respuesta.

En la comunidad, el estigma asociado aI PTSD limita Ias oportunidades de

empleo y la integraci6n social. Cuando la condici6n no se atiende

adecuadamente, conhibuye a problem6ticas rruryores como el desempleo

cr6nicq la falta de vivienda y la pobreza. A nivel de los Estados Unidos de

Am6ric4 el Departamento de Asuntos del Veterano estima que el costo

econ6mico, tanto directo como indirecto, del pTSD asciende a miles de

millones de d6lares anuales. Puerto Rico, alrnque c.uece de m6tricas

propias consolidadas, no escapa a esta realidad.

En sintesis, el PTSD no puede seguir kat6ndose como un asunto privado o

marginal. se trata de un problema de salud ptblica, de justicia social y de

responsabilidad moral hacia quienes sirvieron a la Naci6n Norteamericana. combatir el

desconocimiento, reducir el estigma y garantizar un acceso real y efectivo a servicios
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especializados son pasos ineludibles para sanar las heridas invisibles de la guerra y

para honrar, con hechos concretos, el sacrificio de nuestras veteranas y nueshos

veteranos.

En por lo anterior que, mediante esta Ley se propone establecer una politica

p(blica integral de educaci6n, prevenci6n y atenci6n del PTSD en puerto Rico, con el

objetivo de transformar la forma en que se entiende y se maneja esta condici6rL

asegurando un trato digno, compasivo y efectivo a la poblaci6n veterana que tanto ha

dado por Puerto Rico y por los Estados Unidos de Am6rica.

DECR TASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATryA DE PUERTO RICO:

I ArHculo 1.- Tfhrlo.

2 Esta ky se conocer6 y podr6 ser citada como "[ry para la Educaci6n,

3 Prevenci6n y Atenci6n Integral del Trastomo de Estr6s Postraumetico (PISD) en la

4 Poblaci6n Veterana de Puerto Rico".

5 ArHculo 2.- Declaraci6n de politica prlblica.

6 El Gobiemo de Puerto Rico reconoce el sacrificio, la entrega y el valor de las

7 mujeres y los hombres que, como parte de las Fuerzas Armadas de los Estados

8 Unidos de Am6rica, han servido con honor en defensa de la libertad, la democracia y

9 la seguridad nacional. Ias veteranas y los veteranos Puertorriqueftos representan

10 una de las expresiones rn6s altas de compromiso civico y paEi6tico, al haber

11 asumido, incluso con riesgo a sus propias vidas, la defensa de la Naci6n y el

12 bienestar de la ciudadanla estadounidense en todo el mundo.
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I Es, por tanto, deber moral, social y jurldico del Gobierno y del pueblo de

2 Puerto Rico garantizar que, al reincorporarse a la vida civil, estos ciudadanos reciban

3 una atenci6n digna, integral y respefuosa como veteranas y veteranos.

4 El rrastorno de Estr6s Postraum6tico (frISD) es reconocido como una de las

5 condiciones de salud mental mds prevalentes entre las veteranas y los veteranos de

6 guerra y de misiones militares de alto irnpacto. se hata de una condici6n compleja

7 que kasciende al individuo y se proyecta sobre su familia inmediata, sus hijos, sus

8 amistades, su clrculo laboral y su comunidad. El prsD interfiere con la estabilidad

9 emocional, las relaciones de pareja el bienestar de los hijog la capacidad de habajar

l0 y de sostener vlnculos sociales significadvos.

I I De igual modo, el PTSD constifuye un reto colectivo para la sociedad

12 puertorriquefia, pues alecta la productividad laboral, incide en situaciones de

13 violencia intrafamiliar, conkibuye al aislamiento social, aumenta la vulnerabilidad aI

14 desempleo y al desamparo, y representa un riesgo en t6nninos de salud priblica aI

15 elevar las tasas de depresi6n y suicidio en la poblaci6n veterana.

16 Por estas razones, se declara polltica priblica del Gobiemo de puerto Rico:

17 a) Reconocer el PTSD en la poblaci6n veterana como un asunto de alta

18 prioridad en salud ptiblica y bienestar social.

19 b) Establecer un rnarco de acci6n integrar dirigido a la prevenci6n,

20 diagn6stico temprano, tratamiento cllnico especializadq rehabilitaci6n

21 psicosocial y reinserci6n comunitaria de las veteranas y los veteranos

22 conPISD-



2

3

4

5

6

7

8

9

6

c) homover campafras de educaci6n prlblica que contribuyan a la

reducci6n del estigma, que informen sobre la naturaleza del PTSD y

que movilicen a la sociedad a apoyfi solidariamente a las veteranas y

los veteranos que viven con esta condici6n.

d) Coordinar esfuerzos interagenciales e intersectoriales que garanticen el

acceso a servicios medicot psicol6gicos, sociales, laborales y de

vivienda para las veteranas y los veteranos afectados por PTSD y sus

familias.

e) Impulsar progamas de apoyo familiar y comunitario, reconociendo

que el PTSD es una condici6n que afecta tanto al veterano como a su

ntcleo inmediato de convivencia, amistades y espacios de interacci6n

social y laboral.

f) Honrar el servicio de las veteranas y los veteranos Puertorriquefios

asegurando que ningfn sacrificio m defensa de la Naci6n quede

acompafiado de abandono, invisibitidad o marginaci6n social al

regrcsar a su tierra.

ArHculo 3.- - Prop6sitos.

Los prop6sitos de esta ky incluyeru sin limitarse a:

a) Establecer una estructura pennanmte de coordinaci6n interagencial

para intervenir el PfSD en veteranos.

b) homover la educaci6n pfblica y la reducci6n del estigma asociado al

PTSD.

td" l0
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c) Facilitar el acceso a tratamientos basados en evidencia cllnica, a

servicios de apoyo familiar y social, y a progamas de empleo y

vivienda dirigidos a veteranos con pTSD.

d) Creat un Registro Estatal voluntario y confidencial para apoyar Ia

planificaci6n y evaluaci6n de pollticas y servicios.

ArHculo 4.- Definiciones.

Para fines de esta [,ey, los t6rminos siguientes tendr6n el significado que se

a) Veterano(a): Persona que haya prestado servicio militar en cualquiera

de las ramas de las Fuerzas Armadas de los Estados Unidos de

Am€rica y que resida en Puerto Rico.

b) PISD (Trastorno de Estr€s Postraum6tico): Condici6n de salud mental

descrita por el Diagnostic aad Stttistical Manual of Mental Disorders

(DSM-S) que puede surgir tras exposici6n a eventos traumAticos.

c) Atenci6n integral: Conjunto de servicios que comprenden prevenci6n,

detecci6ru diagn6stico, tratamiento cllnico, rehabilitaci6n psicosocial,

apoyo familiar y reinserci6n laboral y de vivienda.

d) Servicios culturalmente pertinentes: Servicios disefiados considerando

lengua prdcticas culturales, valores sociales y contexto psicosocial de la

poblaci6n puertorriquefra.

e) Programa: El Programa Integral sobre pTSD en la poblaci6n Veterana

de Puerto Ricq creado por esta Lcy.
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I Registro Estatal: Base de datos voluntaria y confidencial, segrin descrita

en la Secci6n 8 de esta l-ey.

3 ArHculo 5.- Creaci6n del Programa de Coordinaci6n de PTSD en la Poblaci6n

4 Veterana de Puerto Rico.

5

6

7

8

a) Se crea el Programa de Coordinaci6n de PTSD en la Poblaci6n Veterana

de Puerto Rico (en adelante, "el Programa"), adscrito aI Recinto de

Ciencias M6dicas de la Universidad de Puerto Rico. El Programa

funcionar6 en coordinaci6n con el Comit6 Asesor de Asuntos del

Veterano del Senado de Puerto Rico, VA Caibbean Healthcare System, y

con oEas agencias estatales y federales relevantes.

b) El Programa tendr6 personalidad administrativa y operativa y contara

con un Director, nombrado por la Junta de Directores, quien contar6 al

menos diez (10) affos de experiencia en el campo de salud mental'

c) El Programa deber6 establecerse operativamente en un t6rmino no

mayor de cimto ochenta (180) dlas contados desde la entrada en vigor

de esta ky y se presentarA a la Junta de Directores un plan operativo

inicial con metas y PresuPuesto m los siguientes treinta (30) dlas'

Ar(culo 5.- Funciones y responsabilidades del Progranu'

El Programa tendr6, enhe okas, las siguientes funciones:

a) Coordinar e implementar la polltica prlblica sobre PTSD m la

poblaci6n veterana'

tv
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I b) Adminiskar y operar, en coordinaci6n con el Departamento de Salud,

el VA Coribbean Healthcate System y el Comit€ Asesor de Asuntos del

Veterano del Senado de Puerto Rico, el Registro Estatal voluntario y

confidencial de veteranas y veteranos con pTSD.

c) Disefiar e implementar campafias de educaci6n y prevenci6n dirigidas

al priblico general, familias, empleadores, escuelas y personal de salud.

d) Promover y facilitar la certificaci6n y formaci6n continua de

profesionales de la salud (psic6logos, psiquiatras, habajadores sociales)

y de personal de primera respuesta en el manejo cllnico y psicosocial

del PTSD con enfoque en trauma militar.

e) Coordinar Ia aperhrra y sostenimiento de cenbos comunitarios de

atenci6n y unidades m6viles orientadas a regiones desatendidas.

f) Gestionar recursos estatales, federales y de organizaciones sin fines de

lucro, incluidos fondos del Departamento de Asuntos del Veteranq

Departamento de la Guerra y la Administraci6n de Salud Mental y

Abuso de Sustancias, conocida por sus siglas en ingl€s como SAMFISA,

mtre otras, para la ejecuci6n de programas y la prestaci6n de servicios.

g) Establecer indicadores de desempefro y medir el impacto de las

intervenciones (n6mero de veteranas y v€teranos atendidos, tiempo de

espera para tratamimto, acceso a servicios familiares, m6tricas de

reinserci6n laboral y de vivienda, et..) y desarrollar evaluaciones
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h) Elaborar un informe sobre el estado de la polftica, m6kicas y

recomendaciones presupuestarias, a ser presentado a la Asamblea

Legislativa.

i) Celebrar acuerdos, convenios y memorandos de entendimiento

(MOUs) con el VA Caibbean Healthcare Sysfem, universidades,

organizaciones comunitarias y agencias estatales o federales para

efectos de prestaci6n de servicios, investigaci6n y capacitaci6n.

j) Velar por el cumplimiento de las normas de confidencialidad federales,

incluyendo, pero sin limitarse a la ky HIPAA, asI como la legislaci6n

local aplicable en materia de protecci6n de informaci6n.10

11 ArHculo 7.- Junta de Directores.

t2 a) Se crea la Junta de Directores del Program4 como cuerPo rector

responsable de establecer los aspectos relacionados a su direcci6n,

aprobar los planes de trabajo y suPervisar la oPeraci6n del Programa'

b) I^a Junta estar6 compuesta por quince (15) miembros con derecho al

voto, nombrados de la siguimte manera:

i) El Secretario del Departamento de Salud, o su rePresentante

autorizado.

ii) El Rector del Recinto de Ciencias M€dicas, o su rePresentante

autorizado.

iii) El Secretario del Departamento de la Vivienda' o su rePiesentante

autorizado.
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iv) El Secretario del Depattamento del Trabajo y Recursos Humanos,

o su representante autorizado.

v) El Secretario del Departamento de la Familia, o su representante

autorizado.

vi) El Secretario de Justicia o su representante autorizado.

vii) Dos (2) representantes del Comit€ Asesor de Asuntos del

Veterano del Senado de Puerto Rico.

viii) Dos (3!) representantes de organizaciones reconocidas que

trabajen en servicios de salud mentaL a ser nombrados por el

Gobernador con el consejo y consentimiento del Senado.

ix) Dos (2) representantes de organizaciones de servicios a veteranas

y veteranos reconocidas. Uno de los cuales ser6 nombrado por el

hesidente del Senado y el otrq por el presidente de la C6mara de

Representantes.

x) Dos (2) veteranas o veteranos residentes en puerto Rico,

diagnosticados con PTSD o con experiencia como cuidadores de

veteranos. Uno de los cuales ser6 nombrado por el presidente del

Senado y el otrq por el presidente de la Cdmara de

Representantes.

xi) El Director del Programa podr6 participar de las reuniones de la

Junta, teniendo derecho a voz, pero no al voto.

c) La |unta tendrd las siguientes funciones principales:
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i) Aprobar los planes estrat€gicos, presupuestos anuales y pollticas

operacionales del Programa.

ii) Evaluar y aprobar Ia matriz de indicadores y m€tricas de

desempeflq asl como revisar los informes de impacto y

cumplimiento presentados por el Director.

iii) Establecer gulas de €tica, haruparmcia y rendici6n de cuenres

para el Programa.

ir) Recomendar al Gobemador y a la Asamblea kgislativa

enmiendas a la polltica pfblica sobre PTSD en veteranas y

veteranos, basadas en evidencia cientfica y en la evaluaci6n de

resultados.

v) Servir de enlace formal entre el Gobiemo de Puerto Rico, el 7A

C-tibfuan Healthcare System y las agencias federales pertinentes.

vi) Facilitar la participaci6n activa de veteranas, veteranos y

Iamiliares m el diseflo, monitoreo y evaluaci6n de Programas'

d) la |unta se reunir6 de manera ordinaria, d menos cada dos (2) meses, y

de forma exkaordinaria cuando asl lo convoque su hesidente o la

mayorla de sus miembros.

e) Durante su primera reuni6n, la Iunta elegird de enke sus miembros un

Presidente, un Vicepresidente y un Secretario, mediante voto

mayoritario, estos ocuPar6n sus carSos Por un termino de tres (3) anos'
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f) La participaci6n en la funta se considerar6 servicio pdblico ad

hon6rem. No obstante, los miemb'ros podr6n recibir dietas o reembolso

de gastos razonables incurridos en el ejercicio de sus funcioneq segrln

lo disponga la reglamentaci6n aplicable.

g) El qu6rum de Ia Junta serA de ocho (8) miembros, y las decisiones se

tomarSn por mayorla de los presentes, salvo disposici6n en contrario

de su reglamento interno. En caso de que se tomen decisiones por el

mecanismo de refer€ndum, se requerfud un mlnimo de ocho (g) votos

afirmativos para la aprobaci6n de cualquier asunto.

Arficulo 8.- Registro Estatal voluntario y confidencial de veteranas y

veteranos con PTSD.

a) Se crea el Regisko Estatal voluntario y confidencial de veteranas y

veteranos con PTSD (en adelante, "Regisho"). Ia participaci6n en el

Registro ser6 estrictamente voluntaria y previa firma de consentimiento

informado por parte de la veterana, el vetoano o la persona

autorizada.

b) Prop6sitos del Regisho: planificaci6n de servicios, asignaci6n de

recursos, estudios epidemiol6gicos y evaluaci6n de programas. EI

Regisho no serd utilizado para fines de fiscalizaci6n penal ni para

dirriminar a los participantes.

c) Datos a recopilar: nombre (opcional), identificador tnico generado por

el sistema, edad, g6nero, municipio de residencia, condici6n de servicio
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(rama, fechas), diagn6stico cltnico, tratamientos recibidos, necesidades

sociales identificadas (vivienda empleo, dependencia de sustancias),

informaci6n de contacto opcional y consentimiento Para ser contactado

por servicios de apoyo. El Registro podre permitir codificaci6n

an6nima para an6lisis epidemiol6gicos.

d) Gobernanza y seguridad: el Programa implementarS medidas t6cnicas

y administrativas de seguridad de datos que cumplan con la ky

HIPAA, normativas federales y las leyes locales aplicables. Se

establecer6n protocolos de acceso, retenci6n y destrucci6ry asi como

medidas administrativas para la capacitaci6n del personal a los fines de

garantizar la protecci6n de datos. Se prolrfbe, expresamente, la

divulgaci6n de informaci6n identificable del Regisho sin

consentimiento de la veterana o del veterano, salvo que medie una

orden de un kibunal comPetente'

eg) Se deberAn adoptar medidas tdcnicas (encriptaci6n, conuol de accesos,

auditorlas peri6dicas) y medidas adminiskativas (caPacitaci6n del

personal, protocolos de manejo de incidentes) para garantizar la

protecci6n de datos.

e! Acceso reskingido: solo personal autorizado y debidamente acreditado

por el Programa podr6 acceder informaci6n identificable del Registro;

el acceso para investiSaci6n requerir6 aprobaci6n de un comit€ y el

consentimiento del participante.
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fg) T€rmino: el Programa deber6 poner el Registro en funcionamiento en

un t€rmino no fluryor de ciento ochenta (1g0) dlas desde el

establecimiento operativo del prograrna.

Ar6culo 9.- Servicios de atenci6n clfnica y psicosocial.

a) Los tratamientos provistos por la red prlblica y los centros contratados

deber6n incorporar terapias basadas en evidencia para pTSD (por

ej*plq terapia cognitivo-conductual orientada aI Uauma, EMDR,

terapias de exposici6ry programas de manejo de ira y tratamiento

com6rbidos), y protocolos de coordinaci6n con servicios de salud fisica.

b) EI Programa fomentarA la integraci6n de equipos multidisciplinarios

(psiquiatras, psic6logos, trabajadores sociales, asesores de reinserci6ry

especialistas en adicciones) y el uso de modelos de atenci6n

colaborativa enke el Departammto de Asuntos del Veteranq el

hograma de Salud del Estado y cualquier entidad sin fines de lucro o

sistema privado que ofrezca servicios de salud.

c) Se dispondr6 un servicio de lfnea de atenci6n telef6nica y teleconsulta

para c.rsos de crisis y orientaci6n, disponible 24/7, con acceso en

espaflol y en ingl€s.

d) S" proveerdn servicios de apoyo familiar: prograrnas de

psicoeducaci6n, grupos de apoyo para c6nyuges y familiates,

formaci6n para cuidadores, servicios de intervenci6n en crisis y,

cuando proceda, cuidado de relevo (resyite care), entre okos.22
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Ar(culo 10.- Educaci6rl prevenci6n y reducci6n del estigma.

a) Campafias pfblicas: El Programa diseflar6 e implementar6 campafias

informativas en medios masivos y digitales, orientadas a visibilizar el

PTSD, explicar sus manifestaciones, desmitificar estigmas y promover

recursos de bdsqueda de ayuda.

b) Capacitaci6n para sectores clave: en un tdrmino no mayor de un (1) afio

desde la entrada en vigor de esta Ley, se establecere un programa de

formaci6n inicial y de actualizaci6n dirigido a: personal de salud

primaria, agencias de servicios sociales, Policlas, bomberos,

param€dicos, personal custdio, jueces y fiscales, y el Personal

correspondiente del Departamento de Salud, la Administraci6n de

Servicios de Salud y Contra la Adicci6n (ASSMCA), el Departamento

del Trabajo y Recursos Humanos, el Departamento de la Vivimda

enhe otras entidades gubemamental€s que Presten o puedan prestar

servicios a la poblaci6n veterana.

c) lnclusi6n curricular: El Departamento de Educaci6ry en coordinaci6n

con el Programa, incorporarA contenido sobre PTSD y salud mental de

veteranas y veteranos en los programas de educaci6n secundaria,

educaci6n t€cnica y profesional, contando con un t6rmino de dos (2)

af,os para iniciar la integraci6n curricular.

d) EstAndares: El Programa desarrollard estindares mlnimos de

comPetencia y una ruta de certificaci6n para profesionales cllnicos y
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para forrnadores en maneio del pTSD con €nfasis en trauma militar y

sensibilidad cultural puertorriqueffa.

Arffculo 11.- Apoyo a la reinserci6n laboral y a la vivienda.

a) Empleo: El Departamento del Trabajo y Recursos Humanos, en

coordinaci6n con el hograma, establecere progalras de empleo con

incentivos a empleadores que contraten veteranas y veteranos con

PISD, incluyendo adiestramiento sobre la adaptaci6n y capacitaci6n en

el puesto de kabajo y programas de empleo con apoyo (supportetl

employunt).

b) vivienda: El Departamento de ra vivienda y las agencias relacionadas

promoverdn acceso prioritario o prograrnas preferenciales de vivienda

para veteranas y veteranos con pTSD que se encuentren en sifuaci6n de

riesgo de desamparo.

c) Servicios integrados: Los programas de empleo y vivienda deber5n

articularse con los planes de tratamiento y rehabilitaci6n de la veterana

o del veterano.

Ar(culo 12.- Investigaci6ry datos y evaluaci6n.

a) El Programa fomentard y facilitara investigaciones epidemiol6gicas y

evaluaciones programdticas en colaboraci6n con universidades, centros

de investigaci6n y el Departamento de Asuntos del Veterano.

b) Se incluire en la politica la realizaci6n de un estudio de referencia

(baxline study) aI culminar el primer aflo de operaciones del programa,
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para establecer indicadores de referencia sobre prevalmcia, brechas de

servicios, impacto familiar y costos sociales.

c) Cada cinco (5) afios se reallzad una evaluaci6n completa

independiente sobre efectividad del Programa, con recomendaciones

para ajustes operacionales, de servicios y polltica prlblica.

ArHculo 13. - Coordinaci6n interagencial y alianzas.

a) El Programa tendri autoridad para celebrar convenios con el yA

Caibbean Healthcare Systcm, Departamento de Veteranos,

Departamento de la Guerra, Administrasi6n de Salud Mental y Abuso

de Sustancias, conocida por sus siglas en ingl€s como SAMHSA,

municipios, universidades y organizaciones sin fines de lucro para la

prestaci6n de servicios, transferencia de conocimientos y acceso a

fondos.

b) Se fomentard la firma de MOUs que especifiquen procesos de

derivaci6o cobertura de servicios, intercambio de datos cuando

proceda (con los consentimientos y salvaguardas correspondientes) y

mecanismos de financiamiento.

Ar(culo 14. - Protecci6n de derechos y no discriminaci6n.

a) Ninguna veterana ni ningrin veterano podra ser objeto de

discriminaci6n Por las instrumentalidades del Gobiemo de Puerto Rico

y los municipios, Por raz6n de su condici6n de salud mental y/o de su
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inclusi6n en el Regisho, acc6o a servicios o participaci6n en

programas establecidos por esta Ley o por leyes andlogas.

b) El Programa asisth6 a las agencias pertinentes en la elaboraci6n de

pollticas intemas que protejan la privacidad y los derechos de las

veteranas y los veteranos con pISD.

ArHculo 15.- Medidas de protecci6n para familias y cuidadores.

a) El Programa desarrollar6 progranus de formaci6n para familiares y

cuidadores sobre manejo de crisis, comunicaci6n y autocuidado.

b) Se promoverd el acceso a servicios de apoyo, tales como: grupos de

ayuda mutua, consejerla familiar, servicios de respiro). De igual

rnanera, se velar6 por el acceso a servicios legales y sociales cuando

existan situaciones de violencia dom6stica o necesidad de medidas de

protecci6n.

Ar6culo 15. - Fortalecimiento comunitario.

a) Se promoverdn iniciativas comunitarias de mentoria entre veteranas y

veteranos, redes de apoyo, programas de integraci6n ss€ial, asl como

actividades que favorezcan la reinserci6n y el sentido de pertenencia.

b) El hograma promoverd pr6cticas de colaboraci6n con organizaciones

de veteranee wblanas y veteranos y grupos comunitarios para

potenciar el acceso a los servicios.

Ar(culo 17.- Financiamimto.
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a) Para la implementaci6n de esta ley, se autoriza al Director de la

Oficina de Gerencia y Presupuesto, m coordinaci6n con el Programa, a

gestionar una asignaci6n inicial de un mill6n de d6lares ($1,000,000)

provenientes del Fondo General.

b) l,a Asamblea legislativa deberd considerar la asignaci6n

correspondiente en el presupuesto del afio fiscal siguiente a la vigencia

de esta l.ey para financiar la operaci6n del Programa, el Regisko, la

llnea de ater:rci6n 24/ 7 y las actividades prioritarias seffaladas.

c) El Programa pres€ntarA un pr$upuesto operacional anual, para

asegurar la continuidad de los servicios.

d) Para la prestaci6n de los servicios, el Programa podrd solicitar fondos

federales, asl como recibir donativos de entidades privadas.

ArHculo 18. - Informes y rendici6n de cuentas

a) El Programa rendir6 un Informe Anual a la Asamblea kgislativa, antes

del 30 de septiembre de cada aflo, que incluir6: resultados obtenidos,

indicadores de desempeflo, situaci6n fiscal, obstSculos para la

implementaci6n y recomendaciones.

b) El informe deber6 incluir m€tricas clave, entre ellas: ntlmero de

veteranas y veteranos atendidos, tiempo promedio de espera para

katamiento, nrlmero de profesionales certificados, cantidad de

programas de apoyo familiar implementados, referidos a empleo y

vivienda, y progreso en la reducci6n de barreras de acceso.
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18 si cualquier parte de esta rry fuera declarada nula o inconstitucional por

19 cualquier kibunal competente, dicha orden a tal efecto dictada no afectar6,

20 menoscabard o invalidar6 las otras d.isposiciones de esta rry. El efecto de dicha

21 orden estard limitada a la parte de esta Ley que hubiere sido anurada o declarada

22 inconstitucional.

c) El informe se referird al afio fiscal precedente a la fecha de su

presentaci6n ante la Asamblea Legislativa.

Artrculo 19. - Participaci6n del Comit€ Asesor de Asuntos del Veterano.

a) El Comit€ Asesor de Asuntos del Veterano del Senado fungir6 como

6rgano coruultor del programa, con la facultad de recomendar pollticas,

supervisar la implantaci6n y facilitar el enlace con la Asamblea

lcgislativa.

b) El comit6 podr6 celebrar y recibir testimonios de veteranas, veteranos,

familiares y organizaciones de la sociedad civil para informar la toma de

decisiones.

Artrculo 20. - Revisi6n normativa.

a) El Programa revisar{ las regulaciones internas y los protocolos anuales,

y propondr{ enmiendas a la Asamblea Legislativa, segrln Ia informaci6n

disponible y las necesidades emergentes.

b) C-ada cinco (5) afros se realizar6 una revisi6n integral de los programas y

servicios disponibles para la poblaci6n veterana con pISD.

ArHculo 21. - Separabilidad.
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I Ar6culo22. - Vigencia.

2 Esta l.ey enhar6 en vigor hmediatammte despu€s de su aprobaci6ry salvo

3 aquellas disposiciones que por su naturaleza requieran plazos espectficos para su

0,/L 
4 imPlenentaci6n'


