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RDL 16/2012 



¿Qui té dret reconegut segons RDL? 

S’abandona el model d’atenció (gairebé) universal... 
 
• Afiliades a la SS (treballadores, pensionistes) 
• Beneficiàries (cònjuges, descendents) 
• Nacionalitat espanyola residents en territori 

espanyol 
– Excepcions 

• Aturades que migren > 90 dies a l’estranger 
• No treballen i rendes  > 100.000 €/any 



• Persones comunitàries (UE) inscrites al Registre Central 
d’Estrangers (segons el temps treballat a Espanya) 
• Excepcions: persones que no treballen amb rendes 

>100.000 €/any 

• Persones  extracomunitàries amb autorització de 
residència 
– Excepcions: 

• autorització d’estància per estudis 
• ascendents reagrupats/es 

¿Qui té dret reconegut segons el RDL? 







• Embaràs, part i postpart 
• Interrupció Voluntària de l’embaràs 



Menors de 18 anys 

Atenció en les mateixes condicions 
que  menors espanyols/es 



Altres situacions especials 

• Sol·licitants protecció internacional 
• Víctimes de tràfic d’ésser humans 



873.000 persones 

Exclusió sanitària 



CANVI DE MODEL SANITARI 



Dret 
Ciutadans 

SNS 

Privilegi 
Assegurats 
Sistema SS 



https://www.youtube.com/watch?v=qEtPceDYy1c


La titularitat del dret passa a dependre 
de la nostra situació laboral 

Retrocés en els canvis assolits 
pel sistema sanitari i per les 
polítiques socials 

Sense debat previ, sense 
consens polític ni social i 
d’una forma no planificada 



LONGITUDINALITAT 
CONTINUÏTAT EN 

L’ATENCIÓ 



Universalitat 
Equitat  
Qualitat 



Impacte i conseqüències del RDL 

Salut: deteriorament estat salut 
de la població (malalties 
cròniques, prevenció, salut 
pública, SSR...) 

Social: retallada i retrocés DDHH 
 

Econòmic: sistema més ineficient 
 



La salut: un dret humà 









• Utilització de falsos “mites”: 
– Finançament del sistema sanitari 
– Turisme sanitari 
– Abús del sistema sanitari per part dels immigrants 

• Immigrants: col·lectiu vulnerable amb escassa 
capacitat de resposta social i política 



https://www.youtube.com/watch?v=MljzQS7WHjE


Aplicació del RDL a Espanya i a Catalunya 



Inequitats 
Descoordinació entre 

nivells i CCAA 
 



Situació a Catalunya 

Instrucció 10/2012 

Circular menors d’edat i embarassades 

Instrucció 08/2015 

Resolució 30 de setembre de 2016 
(urgències) 





1. Exclusió sanitària pròpia del RDL 
2. Exclusió en les situacions especials 

3. Buroexclusió 

Casos de dificultats en l’atenció 
o vulneració del dret 





BUROEXCLUSIÓ 
Tràmits TSI (padró, INSS) 

Persones excloses “de facto”: UE no 
cotitzants, romanesos, estudiants, 

ascendents...  

Convenis bilaterals... 

Desinformació 



BUROEXCLUSIÓ 



CAUSES 

• Dispersió en el territori, diversitat de 
proveïdors 

• Normativa molt complexa 
• Canvis legislatius freqüents  
• Complexitat de tràmits (INSS, padró) 



CAUSES 

• Missatges contradictoris per part de 
l’administració 

• Escassa formació del personal sanitari 
• Arbitrarietat a l’hora d’interpretar la 

normativa 
• Afecta un col·lectiu vulnerable (barrera 

idiomàtica, por, desconeixement dels propis 
drets...) 



Instrucció 08/2015 





Llei d’universalització 
de l’assistència 

sanitària 









Què estem fent? 

• Observatori de casos 









Què estem fent? 

• Denúncia, difusió, XXSS 
• Elaboració de material 
• Incidència política 
• Treball en xarxa i coordinació amb 

altres plataformes i moviments  









https://www.youtube.com/watch?v=s581fOoHVTc


GRÀCIES! 

https://www.youtube.com/watch?v=VVLCCaM913U

