acta sanitaria =

La SEMI, en pro del tratamiento a cronicos inmigrantes en
situacion irregular

La Sociedad Espaiiola de Medicina Interna, SEMI, rechaza la restriccion de tratamiento a los enfermos cronicos
inmigrantes en situacion irregular. Los internistas aducen que en torno al 80% de los pacientes en Medicina
Interna son cronicos, por lo que expresan su especial preocupacion por ellos, ya que la continuidad asistencial se
hace imprescindible para su adecuado manejo.
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La Sociedad Espariola de Medicina Interna, SEMI, quiere hacer publico
su rechazo a la norma -Real Decreto Ley 16/2012-, que deja sin
atencidn continuada a los inmigrantes en situacion irregular. Los
internistas consideran que ampliar el derecho a la asistencia sanitaria
basica a este colectivo impedira la sobrecarga de los semwvicios de
urgencia, mejorara la eficiencia de la ley y reducira los riesgos para la
salud publica

SOCIEDAD ESPANOLA DE MEDICIMA INTERNA
La SEMI se adhiere asi al manifiesto de la Sociedad Espaiiola de
Medicina de Familia y Comunitaria, semFYC, y a la declaracion de Ia
Organizacion Medica Colegial, OMC, aprobada el pasade 1 de septiembre en Asamblea General. en |la que se recoge que "el
médico, en todo momento, debe atender a todos, independientemente de su situacion legal”.

Para la SEMI, siguiendo las razones expuestas por la semFYC, "la limitacion de |a atencidn sanitaria a los casos urgentes
deberia ampliase a una atencion sanitaria basica, atencidn primaria, asistencia preventiva, medidas de salud piblica,
asistencia urgente, senicios especiales para los discapacitados y acceso a la medicacion basica”. Reconocer esta atencidn
sanitaria basica supondria menos riesgos en términos de salud publica, evitaria la sobrecarga de los senicios de urgencia y
dotaria de una mayor eficiencia econdmica al sistema.

Continuidad asistencial

En la actualidad, alrededor del 80% de los pacientes gue ingresan en los Semicios de Medicina Interna son cranicos. Por ello,
la SEMI quiere expresar su especial preoccupacion por la situacion de estos pacientes a raiz de |la aprobacidn de la ley, ya que
la continuidad asistencial se hace imprescindible para una adecuada gestidn de estos pacientes, y evitar ingresos
hospitalarios frecuentes y visitas a urgencias por descompensaciones, reduciendo el consiguiente aumento de los costes
sanitarios.

Segun el Dr. Javier Garcia Alegria, presidente de la SEMI, "para lograr un adecuado control en los pacientes crdnicos es
necesario realizar una atencion continuada y multidisciplinar, siendo claramente perjudicial para el paciente la practica
exclusiva de intervenciones médicas urgentes y aisladas, sdlo cuando se produce la descompensacion de la enfermedad”.

La SEMI comparte |la opinion de gue esta ley -gue rompe el principio de asistencia universal y se posiciona en contra de los
principios éticos de las profesiones sanitanas- no cumplira las expectativas de reduccion del gasto sanitario, propone
desarrollar iniciativas con las autoridades sanitarias e implantar otras medidas posibles que puedan contribuir a mejorar la
calidad y la eficiencia del SNS.



