Instituto de Estadisticas de Puerto Rico
Gobierno de Puerto Rico

Calle Quisqueya #57, 2do piso
San Juan, PR 00917

P.O. Box 195484

San Juan, PR 00919-5484
Teléfono: (787) 819-0730

'

29 de julio de 2025

Hon. Gabriel Rodriguez Aguild

Presidente

Comisién de Salud

Camara de Representantes

San Juan, Puerto Rico

Para crear la “Ley para el Acceso a la Informacion de Estadisticas de Partos en Puerto Rico”.
Estimado Hon. Gabriel Rodriguez Aguilé:

Reciba un cordial saludo de quienes integramos el Instituto de Estadisticas de Puerto Rico (“Instituto”).

Esta Honorable Comision nos solicitd la posicidn institucional en torno al P. de la C. 669. Respetuosamente,
le presentamos nuestras observaciones y propuestas.

l. Propdsito de la Medida

El P. de la C. 669, titulado "Ley para el Acceso a la Informacién de Estadisticas de Partos en Puerto Rico",
tiene como propdsito establecer un sistema de recopilacion y divulgacidn de estadisticas relacionadas con
los partos en Puerto Rico. La medida requiere que toda instalaciéon médica donde se realicen partos
someta informes trimestrales al Departamento de Salud con datos detallados sobre los tipos de partos
realizados, clasificados por nivel de riesgo y con informacidon especifica sobre sus circunstancias.

. Resumen Ejecutivo

El Instituto respalda la aprobacién del P. de la C. 669, reconociendo su valor para mejorar la transparencia
y la rendicidn de cuentas en el sistema de salud materno-infantil. Sin embargo, recomienda enmendar la
medida para: (1) incluir al Instituto como receptor concurrente de los datos recopilados, permitiendo su
integracion al Sistema Estadistico de Puerto Rico; (2) asegurar su participacion en el disefio de los
instrumentos de recoleccion, garantizando el rigor metodoldgico; y (3) ampliar el alcance de los datos
solicitados para incluir un desglose detallado de las razones detras de intervenciones obstétricas como
cesareas e inducciones, alinedndose con estandares internacionales y facilitando analisis mas profundos
sobre la calidad de los servicios.
M. Trasfondo

El Instituto es la entidad encargada de establecer la politica publica estadistica y de la coordinacién y la
recopilacion de datos confiables que fundamentan la toma de decisiones en la jurisdiccidn. A lo largo de
los afios, el Instituto ha trabajado en diversos proyectos de impacto que buscan garantizar la accesibilidad,
transparencia y calidad de las estadisticas publicas.



Como parte de nuestro compromiso con la calidad y transparencia de datos, hemos identificado las
estadisticas de salud como un area prioritaria para el desarrollo de politicas publicas basadas en evidencia.

En el pasado, publicamos el Informe a la Junta de Directores sobre la Resolucién 2008-01: metodologia
de estadisticas de mortalidad® donde se investigd las posibles razones para los cambios observados en
las tasas de mortalidad del 2005 reportadas por el Departamento de Salud. También se evalud el efecto
de laimplantacion del Mortality Medical Data System (MMDS) en Puerto Rico. Finalmente, se presentaron
recomendaciones que promovian la calidad de las estadisticas de mortalidad con el objetivo de que estas
fueran mas exactas, puntuales y oportunas. Esta investigacion propulsé que se revisaran y se publicaran
las Nuevas estadisticas de mortalidad?. Este informe cubre el periodo de 2000 a 2008, y fue el resultado
de la implantacion de una serie de cambios metodoldgicos, aprobados por el Instituto, a las estadisticas
vitales de mortalidad preparadas por el Departamento de Salud. Incluye varias tablas que desglosan las
muertes por causa, por sexo, por edad y por municipio. Ademas, contiene las Cintas de Defunciones de
Puerto Rico (bases de datos) con informacidn sobre cada muerte registrada en Puerto Rico, incluyendo
temas como sexo, edad, municipio de residencia, y la causa basica de muerte, entre otros.

Dada la importancia de los eventos vitales en Puerto Rico, nuestro tablero (dashboard) Observatorio
Demografico® presenta una recopilaciéon de indicadores de fecundidad, mortalidad y migracion. En los
datos de fecundidad de nuestro Observatorio se destaca que para el afio 2023 el 50.6% de los partos en
Puerto Rico fueron por cesarea. Datos preliminares del Departamento de Salud para el 2024 destacan que
este porcentaje fue de 49.8% El Instituto entiende que la informacidn precisa sobre partos, cesareas y
otros procedimientos obstétricos constituye un componente fundamental para evaluar la calidad de los
servicios de salud materno-infantil y para desarrollar iniciativas orientadas a mejorar los resultados
perinatales.

Iv. Analisis

El P. de la C. 669 representa un avance significativo hacia la transparencia y la rendicién de cuentas en el
area de la salud materno-infantil. La recopilacién sistematica de datos sobre partos, especialmente con el
nivel de detalle propuesto, permitird identificar patrones y tendencias que podrian senalar areas de
mejora en la practica obstétrica. No obstante, consideramos fundamental que el proyecto sea fortalecido
en varios aspectos.

Primero, recomendamos que se enmiende el Articulo 2 para requerir que se desarrolle una base de datos
en linea donde se recopile la informacion de forma continua y que esta no solo sea de acceso por el
Departamento de Salud, sino también por el Instituto como usuario sofisticado para realizar consultas
complejas y utilizar herramientas avanzadas para acceder y analizar los datos. Cabe destacar que el
Instituto es la entidad con expertise en armonizar metodologias, validar cifras y publicar estadisticas
accesibles. Esta enmienda es cdnsona con nuestra funcion como ente custodio y coordinador de las
estadisticas oficiales de Puerto Rico®. Centralizar esta informacidn en el Instituto garantiza no solo su
preservacion a largo plazo y su accesibilidad a través de nuestros portales de datos, sino también su
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posible integracion con otras bases de datos demograficas y de salud, enriqueciendo exponencialmente
su valor para la investigaciéon y la politica publica.

Segundo, es crucial reforzar el area estadistica concerniente a las justificaciones de las intervenciones. El
proyecto menciona la necesidad de proveer una "justificacidon para la induccién o cesarea", pero para que
este dato sea util, debe ser estandarizado. Proponemos que la reglamentacién que desarrolle el
Departamento de Salud, en consulta y colaboracion con el Instituto, establezca un sistema de clasificacion
cerrado y estandarizado para las razones de las cesareas. Por ejemplo, se podria adoptar o adaptar la
Clasificacién de Robson®, recomendada por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), que clasifica a
todas las mujeres parturientas en uno de diez grupos mutuamente excluyentes basados en caracteristicas
obstétricas. Implementar este sistema permitiria realizar comparaciones validas a nivel local e
internacional. La base de datos no solo debe contener la justificacion, sino que debe incluir un desglose
de las razones de las cesdreas y la cantidad de mujeres categorizadas en cada una de estas, lo que
facilitaria un andlisis minucioso de las causas detras de la alta tasa de cesareas. Paises como Suecia®, Chile’
y Canadd ® han implementado sistemas similares, identificando reducciones en procedimientos
innecesarios al transparentar sus causas. A nivel internacional, paises como el Reino Unido® y Canada
cuentan con sistemas de vigilancia perinatal robustos que informan sus politicas de salud materna. La
OMS?0 ha enfatizado reiteradamente la importancia de monitorear las tasas de cesérea y sus indicaciones
como un indicador clave de la calidad de la atencién obstétrica. Este proyecto de ley alinea a Puerto Rico
con estas mejores practicas globales.

Finalmente, es necesario, ademads, incorporar un protocolo robusto de validacién de los datos
recolectados, que garantice su exactitud, consistencia y confiabilidad. Este protocolo debe desarrollarse
tomando como referencia los estandares internacionales establecidos por entidades reconocidas como la
OMS, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y otras agencias internacionales especializadas en
salud publica y estadisticas. La validacion no debe limitarse a verificar que los datos estén completos, sino
gue debe incluir procesos de revision metodoldgica, deteccion de errores sistematicos, verificacion
cruzada con otras fuentes de datos y mecanismos para la correccidén oportuna de discrepancias.

Implementar un protocolo de esta naturaleza es indispensable para asegurar que las estadisticas
publicadas sean técnicamente sdlidas, comparables a nivel internacional y Utiles para la formulacion de
politicas publicas basadas en evidencia. Ademas, al fortalecer la calidad de los datos, se promueve la
confianza de la ciudadania, la comunidad cientifica y los tomadores de decisiones en la informacion
generada. Este componente debe ser parte integral de la reglamentacién que se elabore para la
implementacién del P. de la C. 669, idealmente en colaboracidon entre el Departamento de Salud vy el
Instituto, aprovechando la experiencia técnica y metodoldgica de este ultimo en la validacién y difusiéon
de estadisticas oficiales.
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Conclusion

El Instituto apoya el P. de la C. 669 con las enmiendas sugeridas. Consideramos que esta medida,
debidamente implementada, tiene el potencial de mejorar significativamente la calidad y transparencia
de la atencidn obstétrica en Puerto Rico, contribuyendo a decisiones mas informadas por parte de las
pacientes y los proveedores de servicios de salud. La creacidon de un sistema de estadisticas de partos
robusto y transparente es una inversion indispensable en la salud de las madres y los recién nacidos en
Puerto Rico.

Agradecemos la oportunidad de exponer nuestra posicién en torno al P. de la C. 669. Nos reiteramos a la
disposicidn de aclarar cualquier duda o proveer cualquier informacion adicional que sea de provecho a
esta Honorable Comisidon para la evaluacidn de la medida en referencia.

Cordialmente,

Lun e

Dr. Orville M. Disdier Flores
Director Ejecutivo
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