
Otros formatos e idiomas 
Puede obtener este documento en otros idiomas, en letra grande, en braille o en el 
formato que prefiera de forma gratuita. Comuníquese con Sarah Herb por correo 
electrónico a sarah.herb@oha.oregon.gov o por teléfono al (971) 372-9887. 
Aceptamos todas las llamadas de retransmisión. 

Tina Kotek, gobernadora 

LC 216: Garantía de una atención 
médica de alta calidad en Oregon 

Se necesitan inspecciones y licencias consistentes y precisas de los centros de 
atención médica para garantizar una atención y servicios seguros y de alta 
calidad, pero la falta de recursos hace que esto sea cada vez más difícil. 

Décadas de financiamiento estancado ponen en riesgo la seguridad de la 
atención médica en Oregon 

Cuando alguien visita un centro de atención médica, debería esperar mejorar 
su salud, no dañarla. Pero a veces los errores involuntarios, la falta de 
supervisión, la desinfección inadecuada, los procedimientos incorrectos o la 
mala comunicación interna crean riesgos graves para la salud de los pacientes 
y los empleados. 

El propósito de la licencia de atención médica de la Oregon Health Authority 
(OHA) es garantizar una atención segura y de alta calidad en Oregon. Desde 
2009, las acciones legislativas han ampliado el trabajo de otorgamiento de 
licencias relacionadas con la atención médica de la OHA. Estos esfuerzos se 
financian a través de tarifas de licencias y son esenciales para el acceso a 
una atención médica segura para todas las personas en Oregon, 
independientemente de quiénes sean y dónde vivan. Todos los programas 
de otorgamiento de licencias indicados a continuación se financian 
únicamente mediante tarifas de licencias, con la excepción de la licencia de 
Agencias de Cuidados en el Hogar, que se financia principalmente con 
tarifas y se complementa con el Fondo General. 
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Sin embargo, el aumento de los costos, la inflación y una mayor complejidad 
regulatoria significan que las tarifas actuales ya no cubren los costos de 
supervisión de la seguridad de los entornos y servicios de atención médica. 
Algunos programas en esta área no han tenido un aumento de tarifas en casi 
20 años. Los recursos limitados reducen la capacidad de la OHA para investigar 
las quejas de los pacientes de manera rápida y exhaustiva, inspeccionar las 
instalaciones regularmente, emitir nuevas licencias rápidamente y brindar 
asistencia técnica a los titulares de licencias. 

Los siguientes programas de otorgamiento de licencias de la OHA son los 
más afectados por el aumento de los costos y la expansión de las 
responsabilidades: 

Centros de Cirugía Ambulatoria (ASC) 

Los Centros de Cirugía Ambulatoria (Ambulatory Surgery Centers, ASC, 
por sus siglas en inglés) con licencia ofrecen una alternativa conveniente 
y que suele ser menos costosa a las cirugías hospitalarias para pacientes 
de menor riesgo que no necesitan atención de nivel hospitalario. 

En los últimos años, la ley estatal agregó nuevos requisitos regulatorios. 
Además, la complejidad de los servicios prestados en los ASC ha aumentado 
junto con el número de investigaciones de quejas. 

Centros de Diálisis Renal Ambulatoria (ORDF) 

Los Centros de Diálisis Renal Ambulatoria (Outpatient Renal Dialysis 
Facilities, ORDF, por sus siglas en inglés) desempeñan un papel 
fundamental en el manejo de la insuficiencia renal crónica de los 
pacientes, prolongando la vida mientras apoyan la independencia y la 
calidad de vida del paciente. Más de 100,000 estadounidenses comienzan a 
recibir diálisis cada año. Hay alrededor de 5,300 pacientes con insuficiencia 
renal que actualmente reciben servicios de diálisis en Oregon. 
Existen actualmente 70 ORDF con licencia y regulados por la OHA.  

Agencias de Cuidados en el Hogar (IHCA) 

Las Agencias de Cuidados en el Hogar (In Home Care Agencies, IHCA, por sus 
siglas en inglés) permiten que las personas permanezcan en sus hogares 
mientras reciben el apoyo esencial que promueve su independencia, 
dignidad y bienestar. 

2 de 4 



El programa de IHCA ha visto un aumento constante en la carga de trabajo, 
incluyendo una mayor rotación de titulares de licencias (147 licencias iniciales 
emitidas y 62 agencias cerradas entre 2017 y 2025, solicitudes de asistencia 
técnica especialmente para nuevos solicitantes de licencias), investigaciones 
de inspecciones y quejas, y casos de cumplimiento reforzados por 
incumplimiento grave. 

Registros de Cuidadores (CGR) 

Los Registros de Cuidadores (Caregiver Registries, CGR, por sus siglas en 
inglés) ayudan al público a encontrar cuidadores en el hogar que tengan la 
educación, las habilidades y la capacitación adecuadas para satisfacer las 
necesidades de los clientes. 

Se espera que la demanda de los cuidados en el hogar crezca drásticamente. 
Un informe de noviembre de 2023 del Sindicato Internacional de Empleados 
de Servicios estima que Oregon necesitará 10,000 cuidadores adicionales 
para 2030 para satisfacer la creciente demanda. 

Organizaciones de Investigación y Recuperación Anatómica sin Trasplante 
(NARRO) 

Las Organizaciones de Investigación y Recuperación Anatómica sin 
Trasplante (Non-Transplant Anatomical Research and Recovery 
Organizations, NARRO, por sus siglas en inglés) ofrecen una alternativa para 
las familias cuyos seres queridos desean donar su cuerpo con fines de 
investigación y educativos. El otorgamiento de licencias protege la salud 
pública al garantizar la calidad y el manejo ético de estos materiales de 
investigación anatómica. 

Las tarifas de licencias deben reflejar los costos reales para proteger a 
los habitantes de Oregon 

Las tarifas para apoyar estos programas no financian la tecnología y el 
personal necesarios para seguir el ritmo de las demandas regulatorias.  
Para mantener los niveles de servicio existentes y garantizar la seguridad del 
paciente, se deben aumentar las tarifas de licencias. 

Esta propuesta aumentará las tarifas de 3 a 6.5 veces la tarifa actual, 
dependiendo del programa. Estas tarifas permitirán a la OHA cumplir con las 
demandas de los requisitos modernos de otorgamiento de licencias de salud, 
incluyendo: 

• Proporcionar difusión y asistencia técnica a los titulares de licencias.
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• Mantener un sistema de otorgamiento de licencias en línea.

• Publicar los resultados de las inspecciones e investigaciones,
los tableros de rendimiento y las herramientas actualizadas de
presentación de quejas orientadas al público, y

• Ofrecer educación y capacitación para ayudar a las instalaciones a
completar las licencias más rápido, para que puedan abrir y ofrecer
servicios pronto, mejorando el acceso a la atención.

Responder a las preguntas de la comunidad y compartir más información sobre 
el cumplimiento de la ley ayuda a los pacientes y al público a comprender sus 
opciones de atención médica y qué servicios necesitan sus comunidades. 
Revisar y resolver las quejas rápidamente mejora los resultados de salud y 
seguridad, garantizando que los pacientes y las familias, especialmente quienes 
viven en comunidades desatendidas, se beneficien completa y equitativamente 
de las protecciones regulatorias. 

Para obtener más información: 
Robert Lee 
Asesor principal de Políticas 
971-372-9888 
robert.lee@oha.oregon.gov 
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Proyecto de Ley Ómnibus sobre Tarifas según los Conceptos Legislativos 
(Legislative Concepts, LC, por sus siglas en inglés) 216 de 2027 
Tarifas propuestas según lo compartido con la Oficina Fiscal Legislativa (Legislative Fiscal 
Office, LFO, por sus siglas en inglés)/el Departamento de Servicios Administrativos 
(Department of Administrative Services (DAS, por sus siglas en inglés) el 5/29/2026 

Nombre de la tarifa Tarifa actual Tarifa propuesta 
Centros de Cirugía Ambulatoria (ASC) 4.5 veces 
Más de 5 salas de procedimientos $1,750 $7,875 
De 3 a 4 salas de procedimientos $1,750 $7,000 
De 1 a 2 salas de procedimientos $1,250 $4,375 
Complejidad moderada no certificada $1,000 $0 (categoría eliminada) 
Registros de Cuidadores (CGR) 6.5 veces 
Registro de cuidadores $1,500 $9,750 
Subunidad de registro de cuidadores $750 $4,875 
Cambio de titularidad del registro de 
cuidadores 

$350 $2,275 

Agencias de Cuidados en el Hogar (IHCA) 3 veces 
Licencia inicial para padres: Limitada $2,000 $6,000 
Licencia inicial para padres: Básica $2,250 $6,750 
Licencia inicial para padres: Intermedia $2,500 $7,500 
Licencia inicial para padres: Integral $3,000 $9,000 
Licencia inicial de la subunidad $1,250 $3,750 
Renovación anual para padres: Limitada $1,000 $2,500 
Renovación anual para padres: Básica $1,000 $2,500 
Renovación anual para padres: Intermedia $1,250 $3,125 
Renovación anual para padres: Integral $1,500 $4,500 
Renovación anual de la subunidad $1,000 $3,000 
Cambio de titularidad $350 $1,050 
Cambio de titularidad de la subunidad $350 $1,050 
Centros de Diálisis Renal Ambulatoria (ORDF) 4 veces 
Más de 21 estaciones de pacientes $2,000 $8,000 
De 12 a 20 estaciones de pacientes $2,000 $7,000 
De 1 a 11 estaciones de pacientes $2,000 $6,000 
Organizaciones de Investigación y Recuperación Anatómica sin Trasplante (NARRO) 
5.5 veces 
Nueva licencia/renovación/cambio de 
titularidad (Change of Ownership, CHOW, 
por sus siglas en inglés) 

$1,750 $9,625 
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