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Laretirada dela tarjeta puede dejar sin

sanidad a 72.000 inmigrantes

egales

» Los sindicatos alertan del posible colapso de las urgencias al ser el tnico servicio al que podran acceder » La norma sefiala -
que los mayores de 26 afios deberan cotizar o acreditar falta de ingresos para acceder gratis a la atencién sanitaria no urgente

MARINA FERNANDEZ MALAGA
W El Real Decreto-Ley, aprobado
el pasado viernes en Consejo de
Ministros, dio ayer mas pasos has-
ta publicarse en el Boletin Oficial
deEstado (BOE), quedesgranélas
medidas que tienen como objeti-
vo ahorrar 7.000 millones de eu-
ros. Estas tendrén que ver con el
pago de muletas, el ya anunciado
copago farmacéutico por rentas,
anular el turismo sanitario {(con el
que los extranjeros deberén acre-
. ditar estancias superiores a tres
meses) y que los mayores de 26
afios que no hayan cotizado nun-
catendran que abonarlaatencién
sanitaria no urgente que reciban
«mediante el pago de la corres-
pondiente contraprestacién o
cuota derivada de la suscripcién
de un convenio especial». Esto
~afectarfa a miles de estudiantes o
recién licenciados, que no han te-
nido la posibilidad de acceder al
mercado de trabajo a causa dela
crisis, atin estudian o que prepa-
ran oposiciones.

Otra medida anunciada y, sin
duda, lamas criticada en redes so-
ciales, sindicatos, colegios profe-
sionales o corrillos: poner coto alos
inmigrantes irregulares, que tienen
como fecha limite el 31 de agosto
para regularizar su tarjeta sanita-
ria en condicion de residentes.

La provincia de Malaga tendré
especiales problemas ala hora de
poner dicha restriccién, ya que
contabiliza més de 72.000 extran-
jeros en situacion irregular, segin
se extrae de la diferencia entre los
218.879 residentes de la UE y ex-
fracomunitarios con los 291.124
empadronados en la provinciaasi
de diciembre de 2012 Los prime-
ros podrén acceder en septiembre
como lo hacian anteriormente,
pero los irregulares sélo podrdn
acudir a urgencias, ya que sus tar-
jetas sanitarias quedarin anuladas
a partir del 1 de septiembre.

Segtin el BOE, «s6lo podrén tener
acceso alasurgencias para casos de
enfermedad grave o accidente, cual-

quiera que sea su causa, hastala si-
tuacién de altamédica». A pesar de
ello, sf queda garantizada la asis-
tencia al embarazo, parto y pos-
tpartoy alos menores.

Asf, el responsable de Sanidad
en CCOO Malaga, Rafael Delgado,
manifesté que la atencién inme-
diata se colapsaré en los centros sa-
nitarios, yaque s6lo all{ serén aten-
didos. «<Somos conscientes de que
en algunos casos era clamoroso el
turismo sanitario, pero esto es.pa-
gar justos por pecadores», alerté.

Lo mismo piensa su homdlogo
en UGT, Juan Miguel Contioso,
que considera una «burrada» la
medida. «<Aumentaran las esperas
en urgencias y los profesionales
tendrdn que trabajar mas. Esto es
volver a una dictadura», apunté.
Por su parte, el presidente de} Sin-
dicato de Enfermeria de Malaga
(Satse), Eugenio Pérez, alerté de

Entrada alas urgencias del Hospital cllmco de Malaga. ArCINIEGS -
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Muchos inmigrantes
irregulares habian obtenido la
tarjeta por asociaciones o
personandose en las consultas

que el ajuste es muy duro, aunque
cree que la sanidad espariola ha
sido un reclamo, y considera que
anadie selevaanegarla atencion.

El coordinador del programa
de atencién a inmigrantes de Mé-
dicos del Mundo de Mélaga, Ga-
briel Ruiz, afirmé a este periédico
estar «muy preocupado» por la
medida. «Supone dejar de atender
auna parte sangrante delapobla-
cién, entre 20.000y 50.000, a per-
sonas que estan en riesgo de ex-
clusi6n social que han perdido su
trabajo por la crisis o por enfer-
medad», alerta. De este modo, la-
menta que muchos de ellos han

.perdido o estan a punto de perder
la prestac1(>n por desempleo, con
lo que pueden perder de manera
definitiva sus permisos de resi-
denciay, en consecuencia, dejaran
de ser atendidos en centros de sa-
Iud. Ademds, recuerda que atin hay
empresarios que no contratan asus
trabajadores exiranjeros, por.lo
que su situacién es irregular.

De este modo, explica que los
«sin papeles» obtenian las tarjetas
sanitarias a través de organizacio-
nes sin 4nimo de lucro o con su
sola identificacién enlos centros de
atencién primaria. Asi, alerta de
que si estas personas dejan de ser
atendidas, podran recaer en en-
fermedades ya erradicadas, «lo
que pondrd en situacién de riesgo
al resto de la poblacién. Es un
problema de salud priblica, se ex-
cluye a los mds vulnerables y asf
empeorarén los indicadores».

ELREPARTO DEL COSTE SANITARIO

(CarieiacomuN Bsica .

Se cubrird el 100% por la
financlacién piblica

8l e P Prevencion, diagndstico,
3 tratamiento y rehabilitacion
en hospitales

b Transporte sanitario
urgente

 CARTERACOMUN SUPLEMENTARIA .

Sujetaa Ja aportacién del usuario
en funcién de surenta

re

5 » Prestacion ortoprotésica
. sillas de ruedas, muletas,
férulas, corsés)

P Prestacion con productos
A T\ dietéticos (para pacientes
<382 con trastornos metabolicos
congeénitos)

P Transporte sanitario
no urgente

€ COMUN DE SERVICIOS ACCESORI0S

Sujeta alaaportacién del usuario
segtinsurenta

B Actividades, servicios o
} técnicas no esenciales desti-
Q@ nados a patologias cronicas
como por ejemplo cosméticos para
pacientes de enfermedades raras.

SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE CCAA

Cubierta por 1a financiacién de la
comunidad auténoma

« P Técnicas, tecnologias o
2y  procedimientos no contem-
plados en otras carteras. Las

comunidades autdnomas deben ga-
rantizar su financiacion para que se
apruebe su inclusién en la cartera de
servicios.

NORMA

CARTERA

El copago de medicamentos
comenzara el1dejulioyse
excluyen algunos farmacos

» El copago farmacéutico comenzara el 1 de
julio. Hasta entonces, las comunidades, en
este caso la Junta de Andalucia, debera
adaptarse para modificar al copago segtin la
renta. Asl, las personas que tengan rentas
superiores a los 100.000 euros deberan ha-
cerse cargo de un 60% de! precio de los me-
dicamentos.

Sise cobra entre 18.000 y 100.000 euros,
se pagara el 50%, y si es inferior al 18.000
se pagard el 40%. Los pensionistas con ren-

ta inferior a 18.000 euros pagaran el 10 por
ciento.
Ademds, el Gobierno ha decidido excluir

| de1a prestacion los farmacos indicados para

sintomas menores y los que contengan un
principio‘activo con un perfii de seguridad y
eficacia favorable. Podrian ser los mucoliti-
cos, descongestivos o antidiarreicos.

La norma también establece un nuevo
sistema de revisién de precios a la baja para
los farmacos financiados, de modo que no
serdn financiados aquellos farmacos que es-
tén por debajo del precio determinado por
el Ministerio de Sanidad y los que compar-
tan principio activo con otro farmaco que se
venda sin receta.

Habra que pagar por
muletas o férulas y no por
protesis de cadera o rodilla

P Los ciudadanos pagaran por las protesis
externas, como muletas, sillas de ruedas o
collarines, en todas las comunidades aut6-
nomas y en funcion de su renta, pero no ten-
dran que abonar nada por los implantes in-
ternos como prétesis de cadera, rodilla o

. que se dispensan de manera ambulatoria,

que se incluiran en la cartera comtin suple-
mentaria del Sistema Nacional de Salud. To-
das estas prestaciones ya contaban con fa
aportacion del usuario antes de las refor-
mas introducidas por el Gobierno, pero ésta
dependia de cada comunidad. En Andalucia
no habia que abonar ia diferencia, como si
ocurria en otras regiones.

Por otro lado, las autonomias comple-
mentaran de otro modo, otras técnicas, tec-

mama, segun 10s nuevos aj aprob.
por el Gobierno central.

A estas prestaciones ortoprotésicas de
pago habra que aiiadir los productos dieté-
ticos y el transporte sanitario no urgente,

| o procedimientos no contemplados
en otras carteras. De este modo, las diferen-
tes regiones deben garantizar su financia-
cién para que se apruebe su inclusion en fa
cartera de servicios.



