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GOBIERNO DE PUERTO RICO

l0ma. fls2mblea
Legislativa

3ra Sesi6n
Ordinaria

cAuaRA DE REPRESENTANTES DE PUERTO RICO

R. C. del S. L25

INFORME POSITIVO
l0 a" abrlld,e2026

A LA CAMARA DE REPRESENTANTES DE PUERTO RICO:

La Comisi6n de Adultos Mayores y Bienestar Social de la Gmafa de
Representantes de Puerto Rico, en cumplimiento de su responsabilidad de atender todo
asunto dirigido a responder efectivamente a las necesidades de la poblaci6n y promover
el bienestar social en Puerto Rico somete el presente In{orme. Luego de realizar la
evaluaci6n coffespondiente, atemperando la legislaci6n a nuestra realidad actual, se

presentan ante este honorable Cuerpo legislativo el Informe Positivo del R. C. del 5.125,
sin enmiendas.

ALCANCE DE LA MEDIDA

La Resoluci6n Conjunta del Senado 125 tiene el prop6sito de:

Para ordenar a la Secretaria del Departamento de la Familia, diseflar y establecer un
programa piloto que ofrezca un sistema coordinado de apoyo y servicios a los adultos
con neurodivergencia; establecer par6metros y requisitos del Programa; facultar a la
Secretaria del Departamento de la Familia para adoptar la reglamentaci6n necesaria a

estos fines; y para otros asuntos relacionados.

ANALISIS DE LA MEDIDA

La Resoluci6n Conjunta del Senado 125 tiene como prop6sito ordenar al

Departamento de la Familia diseflar e implantar un programa piloto dirigido a establecer

un sistema coordinado de apoyo y servicios para adultos con neurodivergencia,
incluyendo la definici6n de pardmetros operacionales, mecanismos de coordinaci6n
interagencial y facultades reglamentarias necesarias para su implementaci6n.
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La medida se inserta dentro del desarrollo de la politica priblica del Gobierno de

Puerto Rico orientada a fortalecer la inclusi6n social, la autonomia personal y la calidad
de vida de las personas con diversidad funcional, particularmente en la etapa adulta,
donde hist6ricamente se ha identificado una disminuci6n en la disponibilidad de apoyos

estructurados y servicios especializados.

En ese contexto, la pieza legislativa propone un modelo program6tico de car6cter

piloto, dirigido a una poblaci6n definida, que incorpora un enfoque integral de servicios

que abarca, entre otros, orientaci6n, desarrollo de destrezas de vida diaria, apoyo

familiar, manejo de casos y servicios coordinados de nataraleza social y comunitaria.
Asimismo, establece un esquema de coordinaci6n interagencial que reconoce la
necesidad de integrar recursos y peritaje de distintas entidades gubernamentales.

Surge del an6lisis del expediente legislativo que el Senado de Puerto Rico 1lev6 a

cabo un proceso de evaluaci6n amplio, en el cual se recibieron memoriales explicativos
de mriltiples entidades concernidas, incluyendo agencias con competencia directa en la

materia. Como resultado de dicho proceso, se identificaron planteamientos de car6cter

t6cnico, program6tico e instifucional relacionados, entre otros aspectos, con la
delimitaci6n de responsabilidades interagenciales, la viabilidad operacional del

programa, la armonizaci6n con servicios existentes y la necesidad de asegurar la

coherencia administrativa de la medida.

En atenci6n a lo anterior, el Senado incorpor6 enmiendas dirigidas a atender

dichos planteamientos, incluyendo la acfualizaci6n de referencias institucionales
conforme al ordenamiento vigente, la delimitaci6n adecuada de roles entre agencias, la

integraci6n del programa piloto de forma complementaria a servicios existentes y la
consideraci6n de criterios de viabilidad administrativa y disponibilidad de recursos.

Estas enmiendas, segfn surge del informe del Senado, no alteran el prop6sito
fundamental de la medida, sino que fortalecen su estructura normativa, su coherencia

institucional y su aplicabilidad pr6ctica, permitiendo que el programa piloto pueda

desarrollarse de manera coordinada, evaluable y conforme a las capacidades del Estado.

Alaluz de 1o anterior, esta Comisi6n evalu6 la medida considerando el an6lisis

previamente realizado por el Senado, asi como el contenido del texto enmendado,

concluyendo que lapiezalegislativa, en su versi6n actual, responde adecuadamente a los

objetivos de politica priblica que persigue y atiende de forma razonable los

planteamientos presentados durante el proceso legislativo.

En ese sentido, la medida constituye una herramienta viable para promover la
creaci6n de un modelo piloto de servicios dirigidos a adultos con neurodivergencia,
mediante un enfoque estructurado, coordinado y sujeto a evaluaci6n continua.
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ALCANDE DEL INFORME

Para la preparaci6n del presente informe, esta Comisi6n evalu6 el texto de la
Resoluci6n Conjunta del Senado1,25, asf como el expediente legislativo correspondiente,
incluyendo el informe positivo emitido por el Senado de Puerto Rico y los memoriales
explicativos considerados durante dicho proceso.

El an6lisis realizado se centr6 en examinar la medida en su versi6n enmendada, a

laluz de los planteamientos atendidos en la otra Clmara, con el prop6sito de determinar
su viabilidad, coherencia institucional y con{ormidad con la politica priblica vigente.

RECOMENDACIONES Y CONCLUSIONES

Luego de evaluar el texto de la Resoluci6n Conjunta del Senado 125, asf como el

expediente legislativo correspondiente, esta Comisi6n concluye que la medida, en su
versi6n enmendada, atiende adecuadamente los objetivos de politica priblica que
persigue y refleja un proceso legislativo en el cual fueron considerados y atendidos los
planteamientos sometidos por las entidades concernidas.

Asimismo, la Comisi6n reconoce que el Senado de Puerto Rico realiz6 un an6lisis

abarcador de la medida e incorpor6 enmiendas dirigidas a fortalecer su estructura
normativa, su viabilidad operacional y su coherencia con el ordenamiento juridico
vigente.

En ese sentido, esta Comisi6n determina que la medida, segrin aprobada por el

Senado, constituye un mecanismo adecuado para adelantar la politica priblica dirigida a

promover el bienestar, la inclusi6n y el acceso a servicios para adultos con
neurodivergencia, mediante la implantaci6n de un programa piloto sujeto a evaluaci6n.

POR TODO LO ANTES EXPUESTO, la Comisi6n de Adultos Mayores y
Bienestar Social de la CSmara de Representantes de Puerto Rico, previo estudio y
consideraci6n, recomienda la aprobaci6n de la R. C. del S. 125, sin enmiendas.

RESPETUOSAMENTE SOMETIDO,

VL.-E!5
Ramos

Presidente
Comisi6n de Adultos Mayores y Bienestar Social
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TEXTO APROBADO EN VOTACI6N FINAL POR EL SENADO
(9 DE MARZO DE2026l

GOBIERNO DE PUERTO RICO

2gma fisspflea
Legislativa

3.u Sesi6n
Ordinaria

SENADO DE PUERTO RICO

R. C. del 5.125
27 de enero de2026

Presentada por el sefr.or Riaera Schatz

Coautores los sefiores Col6n La Santa, Matias Santiago; las sefioras Padilla Alaelo, Pdrez Soto;

los sefiores Reyes Berrios, Rosa Ramos, Sdnchez Alaarez y Santos Ortiz

Referida a la Comisi6n de Eamilia, Mujer, Personas de la Tercera Edad y Poblaci1n con

Diaersidad F uncional e Imp edimentos

RESOLUCION CONIUNTA

Para ordenar a la Secretaria del Departamento de la Familia, diseflar y establecer un
programa piloto que ofrezca un sistema coordinado de apoyo y servicios a los
adultos con neurodivergencia; establecer pardmetros y requisitos del Programa;
facultar a la Secretaria del Departamento de Ia Familia para adoptar la
reglamentaci6n necesaria a estos fines; y para otros asuntos relacionados.

EXPOSICION DE MOTIVOS

Una persona neurodivergente es aquella cuyo desarrollo neurol6gico difiere del

promedio. La neurodivergencia alude a las diferencias innatas en el funcionamiento

cerebral que dan lugar a diversas maneras de procesar la informaci6n, aprender,

comportarse y percibir la realidad, y que pueden limitar su funcionamiento diario y sus

relaciones sociales.

La neurodivergencia es un concepto que redefine la manera en que se comprenden

las diferencias en el funcionamiento del cerebro humano. Este t6rmino abarca una

variedad de condiciones neurol6gicas y de aprendizaje, como el Trastorno del Espectro

Autista (TEA), el Trastorno por D6ficit de Atenci6n e Hiperactividad (TDAH), la
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dislexia, la dispraxia, Discalculia y el Sindrome de Tourette y Trastorno de

Procesamiento Sensorial, entre otros.

Las personas con neurodivergencia varian en cuanto a sus habilidades, inteligencia y

conducta. Las personas adultas con esta condici6n requieren, a trav6s de toda su vida,

atenci6n y apoyos especificos. Por esta raz6n, esta Asamblea Legislativa reconoce que

es importante promover programas dirigidos a atender y ayudar las necesidades del

adulto con trastornos de espectro autista. A este fin, se propone la adopci6n y desarrollo

de opciones y planes personalizados mediante los cuales se facilite que personas con

este sindrome puedata avanzar e integrarse a la comunidad. A base de ello, mediante

esta Resoluci6n Conjunta, ordenamos la creaci6n de un programa piloto en eI

Departamento de la Familia, con el objetivo de ofrecer unos servicios y apoyos

individualizados y coordinados para atender las necesidades de estas personas.

RESUELVESE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

1. Secci6n 1.- Se ordena a la Secretaria del Departamento de la Familia, diseflar y

2 establecer un programa piloto para ofrecer un sistema coordinado de apoyo y servicios

4

3 a los adultos con neurodivergencia, conforme a lo siguiente:

a. El Programa Piloto deberd proveer servicios y apoyo a no menos de cincuenta

(50) personas mayores de veintidn (21) aflos con neurodivergencia.

b. El Programa Piloto complementard otros programas de apoyo y servicios

ofrecidos por el Departamento u otras agencias gubernamentales.

c. El Programa Piloto proveer6 -sin que se entienda como una limitaci6n- los

siguientes servicios:

1. Orientaci6n sobre programas y oporfunidades acad6micas, recreativas,

residenciales, terap6uticas y otras;
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2. adiestramiento en el cuidado personal y mantenimiento del hogar, incluyendo

preparaci6n de comidas;

3. programas de cuidado diurno;

4. oportunidades de recreaci6n y socializaci6n;

5. servicios en el hogar que incluyan compaflia y asistencia en los oficios

dom6sticos;

6. servicios de terapia, nutrici6n y salud, los cuales podrdn ser provistos mediante

coordinaci6n interagencial, acuerdos de colaboraci6n o contrataci6n con

entidades priblicas o privadas competentes, conforme a la legislaci6n aplicable;

7. cuidado de relevo, en el cual un profesional llegue a Ia casa y brinde servicios de

apoyo a la familia;

8. manejo integrado de casos;

9. ayuda y apoyo para el desarrollo de destrezas que le permitan a las personas con

neurodivergencia vivir independientemente o con asistencia de una manera

efectiva, eficiente y segura;

10. servicios de orientaci6n y apoyo a la familia del adulto con neurodivergencia; y

11. servicios y apoyo individualizado a los participantes y su familia

Secci6n 2.- Coordinaci6n y colaboraci6n

a) A fin de desarrollar e implantar el Programa Piloto y llevar a cabo los servicios

y responsabilidades dispuestos por esta Resoluci6n Conjunta, el

Departamento deberd consultar y coordinar con:

1) Adultos con neurodivergencia que se desempeflen exitosamente y vivan
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independientes.

2) Representantes de las orgarizaciones dedicadas a defender y apoyar a las

personas con neurodivergencia.

3) El Secretario de Salud o la persona designada por este que posea las

cualificaciones necesarias para colaborar en el Programa Piloto. El

Programa Piloto se estructurard y desarrollar6 de manera

complementaria y coordinada con los servicios clinicos, terap6uticos,

capacitadores y de salud que ofrece el Departamento de Salud, evitando

duplicidad de funciones y promoviendo la continuidad y coherencia en

la prestaci6n de servicios dirigidos a la poblaci6n adulta con

neurodivergencia.

4) El Defensor de las Personas con Impedimentos o la persona designada

por este que posea las cualificaciones necesarias para colaborar en el

Programa Piloto. A estos fines, la participaci6n de la Defensoria de las

Personas con Impedimentos serd en calidad de entidad asesora en cuanto

a los derechos y necesidades de la poblaci6n con impedimentos, sin que

ello implique su integraci6n a la estructura ejecutiva o administrativa del

Programa Piloto, preservdndose su independencia fiscalizadora.

5) El Secretario de Educaci6n o la persona designada por este que posea las

cualificaciones necesarias para colaborar en el Programa Piloto.

6)Profesionales cualificados que posean conocimiento especializado,

habilidades, peritajes y experiencia para atender a adultos con
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1 neurodivergencia.

z 7) Cualquier otro representante de agencias gubernamentales, asociaciones

3 m6dicas o sociales o cualesquiera otro que el Departamento considere

4 necesaria.

5 b) El Departamento podr6 establecer acuerdos de colaboraci6n o contratos con

6 otras agencias, instrumentalidades, oficinas o dependencias del Gobierno de Puerto

7 Rico o sus municipios o del Gobierno Federal, asi como con cualquier organizaci6n sin

8 fines de lucro o entidades privadas que el Departamento determine que puede

g contribuir o proveer los servicios dispuestos en esta Ley.

10 c) Et Departamento ser6 responsable de dirigir y coordinar, de manera integrada,

tt todos los servicios y esfuerzos para desarrollar e implantar el Programa Piloto.

72 Secci6n 3.- Reglamentaci6n

t 3 La Secretaria de la Familia adoptar6 la reglamentaci6n necesaria para la creaci6n,

t4 desarrollo e implantaci6n del Programa Piloto y las disposiciones de esta Resoluci6n

1s Conjunta. Asimismo, dispondrd las normas y procedimientos para la administraci6n

16 del Programa Piloto, incluyendo, pero sin limitarse, lo siguiente:

7t a) Los procedimientos para solicitar participaci6n en el Programa Piloto;

18 b) los requisitos de elegibilidad para la participaci6n en este; y

19 c) los requisitos que deben cumplir los participantes y sus familias.

20 d) El diseflo e implantaci6n del Programa Piloto deberd realizarse conforme a

21, la disponibilidad de recursos humanos, t6cnicos y fiscales del Departamento,

22 y podrd estructurarse mediante acuerdos de colaboraci6n interagencial,
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L alianzas con entidades priblicas o privadas, y otros mecanismos que viabilicen

2 su ejecuci6n de manera efectiva y sostenible.

3 Secci6n 4.- Apoyo individualizado

4 La Secretaria o Ia persona designada por esta identificar6 y coordinard la

5 prestaci6n de los servicios y apoyos individuales apropiados que cada uno de los

5 participantes y sus familias requieran.

7 Secci6n 5.- Duraci6n del Programa

8 Este Programa Piloto comenzard en o antes del 1 de julio de 2026 y terminar6 no

9 m6s tarde del 30 de junio de 2028, excepto que se disponga a extender su duraci6n

10 indefinidamente.

7L Secci6n 6.- Fondos

72 El Departamento podr6 solicitar y aceptar subvenciones gubernamentales y

13 donaciones de fuentes priblicas o privadas para llevar a cabo el Programa Piloto creado

74 a base de esta Resoluci6n Conjunta.

15 Secci6n 7.- Informes

1.6 La Secretaria de la Familia deberd rendir un informe a la Asamblea Legislativa al

17 hnalizar el primer aflo y el segundo aflo de la implantaci6n del Programa Piloto. El

18 informe deberd incluir, entre otros, una evaluaci6n de los servicios y apoyos ofrecidos, y

19 las recomendaciones para modificar o ampliar dicho programa o hacerlo permanente.

20 Secci6n 8.- Vigencia

2t Esta Resoluci6n Conjunta cornenzar6 a regir inmediatamente despu6s de su

22 aprobaci6n. No obstante, el Departamento de la Familia tendrd un t6rmino de seis (6)
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1 meses a partir de la aprobaci6n de esta para diseflar y desarrollar el Programa Piloto

2 ordenado y adoptar la reglamentaci6n necesaria para su implantaci6n


