10 - MOCIO PRESENTADA PEL GRUP MUNICIPAL SOM GRAMENET EN DEFENSA DE
LA UNIVERSALITZACIO DE L’ASSISTENCIA SANITARIA.

El Ple de I'Ajuntament, per majoria, amb 25 vots a favor [PSC, SG, C’s i GE-ICV-EUIA] i 2 en
contra [PP] dels 27 regidors assistents, aprova la mocié seguent:

“L’article 25.1 de la Declaracié Universal dels Drets Humans garanteix a tota persona el dret a
la sanitat, tal com reconeixen també la Carta Social Europea i la Constitucié espanyola. Aixi
mateix, I'Organitzacié6 Mundial de la Salut recomana a tots els estats que incorporin la
cobertura sanitaria a tota la poblacio.

L’any 2012, el govern espanyol va aprovar el Reial decret 16/2012, de 20 d’abril, de medidas
urgentes para garantizar la sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar la calidad y
seguridad de sus prestaciones. Tot al contrari del que diu el nom, aquesta llei va deixar sense
cobertura sanitaria les persones en situacié administrativa irregular. Aquesta actuacié, d’'una
banda, forma part d’'una série de retallades a la cartera de serveis assistencials basics que fins
llavors es financaven publicament, i de laltra, d'un conjunt de politiques racistes i
discriminatories contra les persones migrants. S’estima que aquesta normativa ha deixat sense
accés a la sanitat publica més de 870.000 persones, la majoria migrants.

Intentant contrarestar-les, I'any 2017, el Parlament de Catalunya va aprovar la Llei 09/2017,
d’'universalitzacié de l'assisténcia sanitaria, que permet I'accés al sistema public de salut a
totes les persones residents a Catalunya.

No obstant aixd, el 23 de marc del 2018, el Consell de Ministres va acordar presentar un
recurs d’'inconstitucionalitat contra la llei catalana i, al mes segient, el Tribunal Constitucional
va decidir admetre a tramit el recurs de I'Estat i suspendre la llei catalana.

Davant aquesta situacio, el director del Servei Catala de la Salut (CatSalut) i secretari en
funcions de la Conselleria de Salut de la Generalitat, David Elvira, va assegurar que Catalunya
mantindria I'accés universal gratuit a I'assisténcia sanitaria. Es per aixd0 que Marea Blanca de
Catalunya, juntament amb les 70 entitats que la formen, a la reunié de la coordinadora que va
celebrar-se el passat 30 d’abril, va acordar instar al Sr. Elvira a signar aquest acord per donar
suport al cos professional per tal de tenir les garanties juridiques necessaries, davant aquesta
situacié.

Tal com han acreditat diversos estudis, des de I'entrada en vigor del RD 16/2012 ha augmentat
la mortalitat entre les persones que I'administracié tipifica en situacié administrativa irregular i
que, per tant, no poden accedir a la sanitat publica. Per exemple, el treball The deadly effects
of losing health insurance (Els efectes letals de perdre la cobertura sanitaria), efectuat per
I'Institut d’Economia de Barcelona i la Universitat Pompeu Fabra, conclou que, entre les
persones en situacié administrativa irregular, la mortalitat va augmentar una mitjana d’'un 15%
al llarg dels tres anys posteriors a la implementacié de la llei que deixa des de 2012 sense
cobertura sanitaria les persones sense papers. Aquest 15% de mitjana durant els tres anys
estudiats, significa en termes absoluts un augment de 70 morts anuals. Any per any indiquen
que el 2015 la mortalitat ja havia crescut fins a un 22,6%.

Aquestes morts son la punta de liceberg d’'unes conseqiéncies més amplies de patiment i
dolor que afecten milers de persones, justament les més vulnerables de la nostra societat.
L’exclusi6 sanitaria que provoca el Reial decret 16/2012, del govern del PP, exclou de I‘atencio
sanitaria a Catalunya unes 180.000 persones i provoca que, en unes 32.000 més, no es
puguin prevenir malalties que serien evitables si tinguessin accés a la vacuna. Aquesta
situacié d’exclusié sanitaria contravé el dret fonamental a la sanitat, aixi com els principis més
elementals d’humanitat i els preceptes deontologics de totes les professions de la salut; i



constitueix, fins i tot, un risc per a la salut publica, ja que facilita el sorgiment de brots
epidemics.

Per ultim, I'exclusio sanitaria adopta de facto una altra expressio que de cap manera no podem
oblidar tampoc: les esperes interminables per rebre atencié sanitaria. A la practica, aquestes
esperes estan també negant el dret a I'assisténcia sanitaria. Segons dades de desembre del
2017 del mateix Departament de Salut, xifren les llistes d’espera per una intervencié quirdrgica
en 163.809 persones, la de consultes externes i especialistes en 421.841 persones i la de
proves diagnostiques en 105.920. A Santa Coloma mateix, les visites a alguns metges de
familia es programen per a més de dues setmanes i les visites a especialistes per a gairebé un
any.

En definitiva, tant en un cas com en l'altre es tracta de garantir unes condicions de vida dignes
per a tothom i, evidentment, d’evitar com sigui que cap persona mori per haver-se-li negat
I'assisténcia deguda a que té dret com a ésser huma.

Per tot aixo, es proposa al Ple 'adopcié dels acords seguents:

Primer - Instar el govern espanyol perquée derogui el RD 16/2012, de 20 d’abril, que deixa
sense cobertura sanitaria centenars de milers de persones.

Segon - Instar el Departament de Salut, tal i com s’ha compromeés, perqué garanteixi sense
excepcions l'atencié sanitaria publica, sense facturacié addicional, a tota la ciutadania de
Catalunya, malgrat el recurs interposat pel Govern espanyol i la consequient paralitzaci6 de la
llei que suposa 'admissio a tramit per part del Tribunal Constitucional.

Tercer - Instar el govern de la Generalitat perquée aprovi el reglament que desenvolupi la Llei
09/2017, d'universalitzacié de l'assisténcia sanitaria, i perqué asseguri el seu compliment
sense excepcions en tots els centres sanitaris publics de Catalunya.

Quart - Demanar als professionals sanitaris que atenguin totes les persones que ho necessitin
sense excepcions, i als professionals d’admissions dels centres sanitaris que facilitin I'accés
als serveis i no posin barreres administratives ni obliguin al pagament il-legal per I'assisténcia.

Cinqué - Comprometre’s a donar suport tant a la Generalitat com als professionals sanitaris
davant les eventuals consequeéncies legals que puguin ocasionar-los la seva proteccié del dret
a la salut.

Sisé - Instar la Generalitat de Catalunya perqué adopti les mesures necessaries per disminuir
la bossa actual de llistes d’espera i perqué estableixi per llei uns temps maxims garantits per
rebre qualsevol servei sanitari.

Seté - Comunicar-ho al Parlament de Catalunya, el Departament de Salut de la Generalitat de
Catalunya, el govern espanyol, la Plataforma per una Atencié Sanitaria Universal a Catalunya,
Marea Blanca de Catalunya, Santako Diu Prou i SOS Gent Gran.”



