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PROPOSICION DE LOS GRUPOS MUNICIPALES MAS MADRID COMPROMISO CON GETAFE Y
PODEMOS EN APOYO AL ACCESO UNIVERSAL AL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

En el primer parrafo de la motivacién que se incluye en el Real Decreto-ley 7/2018, de 27 de
julio, se dice: “El acceso al Sistema Nacional de Salud en condiciones de equidad y de
universalidad es un derecho primordial de toda persona. La garantia del ejercicio de este
derecho y la proteccion efectiva de la salud de la ciudadania cobra aun mayor importancia
cuando quienes se ven privados de una asistencia sanitaria normalizada son colectivos de una
especial vulnerabilidad, amenazados por la exclusion social, como es el caso de la poblacion
extranjera no registrada ni autorizada a residir en Espaia.”

Aunque esta norma fue valorada como un paso importante, quedaron flecos por resolver que
afectan, sobre todo, a colectivos cuya situacién administrativa en Espafia no estaba
regularizada o se encuentra en tramite, como sefalan y denuncian varias ONG y otros
colectivos como Médicos del Mundo o Yo Si Sanidad Universal, en los ultimos afios.

Mds Madrid Compromiso con Getafe queremos sefialar que hoy hay exclusién sanitaria y que
ésta va aumentando sin que exista una informacion clara y/o una legislacién aprobada que lo
avale. Esto lleva a situaciones de exclusién con una gran arbitrariedad, dependiendo del centro
de salud, de la/s persona/as que atiendan en las distintas administraciones y de cdmo estas
personas informen y/o deriven para la valoracion del derecho a la sanidad.

Entre los problemas mas comunes para ACCEDER A LA SANIDAD CON CARGO A LOS FONDOS
PUBLICOS queremos sefialar los siguientes:

. La exigencia del padrén como requisito para poder optar a la solicitud del derecho a la
sanidad. Dadas las dificultades que hay con respecto a la vivienda, y por consiguiente a
poder empadronarse alld donde se vive, se impide el acceso a sanidad a toda persona
gue carezca de empadronamiento, independientemente de su situaciéon administrativa
en Espafiia, asi como de la edad o la situacidn de salud en la que se encuentre.

. A las personas que el propio Real Decreto les limita el derecho como los ascendientes
de comunitarios o espafioles, por ejemplo.

. A personas con menos de 90 dias residiendo en Espafia, independientemente si se trata
o no de una urgencia sanitaria.

Pero también en la actualidad nos encontramos con personas que ya tenian reconocido el
derecho a la sanidad y estan siendo excluidas del sistema. De este modo vemos como estan
desapareciendo, sin una informacién clara de cual es la razdn y si habra sustitucion de figuras
administrativas creadas para dar cobertura sanitaria a colectivos vulnerables como son:

. El llamado cédigo DASSE “posibilita el acceso garantizado a la sanidad grupos como las
embarazadas, (embarazo, parto y postparto) y menores (misma atencién que personas
con tarjeta sanitaria, descuento 40% en receta). No necesariamente se tenia que tener
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el padrén, en la actualidad se esta pidiendo el padrén igualmente.

. El llamado Cdodigo DAR (2015) para personas en situacion irregular o de vulnerabilidad
econdmica (misma atencién, descuento del 40% en la receta)
Respecto a esto se producen, de forma arbitraria y dependiendo de centros de salud:
bajas de cddigo DAR, que justifican diciendo que les ha caducado porque ya llevan un
afio, dos... o porque fueron dados de alta con NIE y ante la irregularidad sobrevenida
alegan que como estuvieron de alta con NIE ya no les pueden dar de alta con pasaporte.

Al igual que se producen bajas, estén dados de alta como estén, por no tener la autorizacion
de residencia en vigor, aunque tengan el resguardo de renovacion.

En cuanto a la atencion en URGENCIAS:

e Facturacion sistemdatica a personas que no cuentan con tarjeta sanitaria y/o que se
encuentran en tramite de acceder a la atencion sanitaria.

En cuanto a la creacién y puesta en marcha de UNIDADES ADMINISTRATIVAS UNICAS O
UNIDADES DE TRAMITACION.

e Acaban de empezar su funcionamiento y, por el momento, tienen como objetivo tramitar
la tarjeta sanitaria a personas solicitantes de asilo. El retraso que habia en la tramitacién
suponia exclusidon dado que la resolucién llegaba una vez caducado el documento; por
tanto, no llegaban a tener la tarjeta sanitaria a la que tenia derecho.

° No hay informacién clara aun sobre ello, y en muchos centros de salud, hospitales, no se
facilita la informacidn ni la derivacion adecuada por desconocimiento todavia.

e La atencidn y agilidad de estas unidades es desigual. También depende de quienes les
atiendan, hay experiencias variadas; personas que van a la cita y ya salen con el derecho
reconocido y otras que han de esperar no saben cuanto tiempo.

e  Ademas de obligar a trasladarse de ciudad, en Getafe han de ir a Leganés, a personas que
suelen tener vulnerabilidad econdmica y desconocimiento del entorno.

Por ultimo, y mds importante aun, es que supone una segregacion cuando lo que se
intenta desde todos los organismos y entidades es la normalizacién e integracién de las
personas migrantes y refugiadas.

Todas estas situaciones mencionadas, junto a otras que se podrian mencionar, afectan sobre
todo a la poblacién y colectivos con mayor vulnerabilidad, que justamente es uno de los
aspectos mas importantes que se intenté abordar con la publicacidon del Real Decreto Ley
7/2018, de 27 de julio.

En el ambito de la normativa internacional, tanto supranacional, Consejo de Derechos
Humanos de las NN.UU., como europea, Consejo de Europa, Resolucion 1946, Equal Access to



.?%é — Y VIS DODEMOS.

health care, 2013, el derecho a la proteccidn de la salud se reconoce de manera expresa como
un derecho inherente a todo ser humano, sobre el que no cabe introduccién de elemento
discriminatorio alguno, ni en general ni en particular, en relacion con la exigencia de
regularidad en la situacion administrativa de las personas extranjeras.

Por todo lo anteriormente expuesto, los Grupos Municipales Mas Madrid Compromiso con
Getafe y Podemos proponen al Pleno del Ayuntamiento de Getafe la adopcion de los
siguientes acuerdos:

PRIMERO.- Instar al Ayuntamiento de Getafe a que aporte sugerencias o enmiendas al nuevo
anteproyecto de la ley de mejora del Sistema Nacional de Salud para fortalecer los principios
de equidad, cohesién y universalidad en el acceso a la sanidad publica y asi poder abordar
lagunas existentes.

SEGUNDO.- Instar al Ayuntamiento de Getafe a que agilice la inscripcién en el padrdn
municipal ante situaciones de necesidad sanitaria, siempre que se acompafie de un informe de
un/a trabajador/a social colegiada sea desde el ambito sanitario, asociativo o de servicios
sociales municipales.

TERCERO.- Instar la Comunidad de Madrid a reforzar la atencién primaria, para que no sean
necesarias unidades administrativas que segregan en lugar de integrar y normalizar, y a
visibilizar la exclusion sanitaria a la que se ven sometidos los colectivos vulnerables bien por
exclusién como tal o porque no pueden hacer frente a las facturaciones, tanto de atencion de
urgencias como de gastos farmacéuticos para tratamientos.

En Getafe, a 16 de noviembre de 2021
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