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,NSTRUCC/ONES SOBRE t,4 AS'STENC'A SAN'TARIA A
PRESTAR POR EL SERVICrc MADRILEÑO DE SALUD A

IODAS AQUELLAS PERSO'VAS QUE NO TENGAN LA
CONDICIÓN DE ASEGURADA O BENEFICIARIA

Estas lnstrucciones tienen por objeto establecer las pautas de

actuación en la asistencia sanitaria a prestar a partir del 1de-
.epti"mb* de 2A por todos los centros del Serv¡cio Madrileño dé
SalUd a todas aquellas personas que, de acuerdo con lo recogido en el Rea/

Decreto Ley 16/2012, Aé ZO ¿e abril, de medidas urgentes para garantizar la

sostenibilidád del Srsfema Nacional de Salud y meiorar la calidad y seguridad de

sus presfaciones (en adelante, RDL 16/2012) y del Rea/ Decreto 119A2üz de 3

de agosfo, por et que se regula ta condiciÓn de asegurado y de beneficiario a

efeclos de ta asistencia san¡taria en España, con cargo a fondos públicos, a

través delsisfema Nacionat de salud (en adelante, RD 1192/2012), nO tenqan

,Deaclerdoc{, ¡ lera. l rcuto3deELer16/2A03.de2Sdenayo.decohesbnycatda( lde!gstenaNdcionaldesaludyelRDl l92/2012

rendran ta cond,crón de hÉeüUr-¿fÓ, por lanro. asrsrenqa sanirana. co¡ cárgo a rondos púbticos. a ravés del srsteñ€ Naclooalóe

Sá¡ud. las personas q¡re se encuéñtér en alguno de ros s¡gu|enles supueslos

Ser l rabaÉdorporcuenkalenaopofcuenlap'op|a.al ¡ i ladoa|asegu¡dadSooa|yensi luac|ónd¿al leoásimladaa|adeal ta
OslenlarÉ coMic¡ón de peoslo¡ista d€lsistema de la Segurtlad Soc|al
i"i p.*óróiá"i"aq"t, olra pfestadón periód€a de ta"seguÍdad soc¡at ¡ncludas la presladóo y ejsubsrdio pof desempleo

i"¡!i"duoo ¡" pr""ü",on o á suosioio lor oesempteo y taura¡ inscnto en la otcina co¡.espond¡enre como demandanre de empleo,

no ácre¿tando la cond€¡ón de aseguÉdo por cuálquier otro tílu¡o
De ¡o cumplúse los suor€stos ¡ecoo¡dos en los aoartado a) a d). las pefsonas de nacnnalldad española o de álgún estado m€mt¡fo

de; u"ó=rrd;""dd Esp""¡. E,co"ófl -,"op* ó ¿e su,za que fesLdañ en Españ¿ y los extranjeros titulafes de una

árrontá"¡On puta L",¡o en ldrritoio españor, poOrai ostentar ra condoon de asegurado srempre que acrediten que no t¡enen

ingresos su;riores en cómputo anuat a c¡en mll euros ni cobedura obligatorra de la prestac¡ón sannar¡a por olra v¡a y se

Facuenlren en ¿lguno de los sguienles 'upueslos

' Te¡er ñacroñaldad española y residir en lemlorioespañol
. s e r n a c ¡ o n a t d e a l g ú n E s t a d o m € m b r o d e | a U n i ó n E u r a p e a ' d e l F ' s p a o o F c o n ó m [ o E u r o p e o o d e S u l z a y e s | a f i n s c l ¡ t o e n e |

Regrslro ceñlral de Extranje¡os
. se;nacronat de un pais distinlo de los menc¡onados en apartados anterofes . o apá1fidas, y litulares de una auton¿aqÓn para

¡as¡or¡ en terr¡toro espa¡ol, mientras ésta se mantenga vgenle en los tén¡rnos prevrstos e¡ su norma¡vá especif¡ca

'Deacuefdoconerar l lcuto3ü) laLev16/2003,de2Adernaya.decohes¡Ónycaldaddels is lenaNac¡onaldesaludyelRD1192/2012

renoran ia cono,con d€(Lénl-lcEfu}" 
",' 

*"surado. s¡empre que resda¡ de rornra erectva y aurorizada en España - sarvo en el

caso de las personas qu¿ é desptacen lemporalmenle a Espalia y eslén a caoo de lrabajadores tiasladados pot su emFesa ll¡era del

lerrtono esDañol, siempre que estos se encuentren en s¡tu;crón asimrlada a la de alta colEando en el correspondienle égimen de

Segur¡dad Socialespañol y nooslenten por simrsrios la cond¡cón de asegurado

a) Ser cónyuge de ta frersona asegurada o conv¡vir .on ella con una relacióñ de afectv¡dad análoga a !a conyugaL consl¡luyendo una

pareja de hecho
¡) ber áx c¿nyuge, o estar s€paÉdo judicialmenle, en ambos c¿sos a cargo de la pe6ooa asegurada por lener derec¡o a perobn una

pensrón comp€nsalorB por pade de ésla
c) ser oescencrente, o peóona asimrtada a este, de ta persona asegurada o de su cónyuge, aunqu€ esté separado ludicialmente de su
' 

ex cOnyuge a cargo ó d,e su pareja de hecho en amOos casos a cargo Oel asegulado y m€nor de 2G años o en caso de ser rnavor de

dicha ódád, lener-una d¡scapac¡dad reconocida en ua qrado rgualo super¡or al65?' Eñ lotlos los supuestos se entrer¡de que eslas

personas están a cargo det aseguraOo sr conviven co¡ él y dependen económ¡camenle de1 mismo Los menores de eOad no

eÍrancipadossteml 'eestán¿cargode|apefsonaaseguradaAsim¡smo'en]oscasosdeseparaciónpor.azóndel fabajoeslud|oso
cicunstancras s¡mttares, e¡isle conv erca con la persona asegurada De ¡gual modo, los n¡ayores de edad y los me¡ores

cmancloádos no deoeno€n eco¡om¡camenle de ta perso¡a asegu¿da s¡lienen uños mgresos afluales que superen eldoble de la

cuanlia d€l l¡dic€dor Públic¿ de Renla d€ Eleclos Múltipl€s (/PREA4 en cÓmputo anual
d) Te¡drán la coosiderac¡ó¡ de personas agmiladas a ros .lescerd¡enles

. fos menores suJelos a ta tuleta o at acogim¡enlo legal de una persona asegurad¿ de st] conyÚg€ aunqÚe eslé sepaf¿do

tudic¡almenle, o de su pareia de hecho. ;si como de su ex có¡ylge a cafgo cuando. en esle úllrmo caso, la lul€la o el

ecoglmienlo se hubiesen producrdoanles deldrvorcro o de ¡a nul¡dad mat¡u¡on'al
. Las hermanas v los ne¡manos de la persona aseguráda

c)
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la  condic i

beneficiaria dispondrán de la correspondiente tarjeta sanitaria individual
y estarán incluidas como tales en el Sisfema de Información Poblacional de la
Comunidad de Madrid (en adelante, S/P-C|8ELES). En el caso de que no la
hubieran tramitado, deberán ser remit¡das al centro de atención primaria que les
corresponda para que la soliciten y les sea emitida, de acuerdo con el
procedimrento ftiado al efecto.

persona asequrada o beneficiaria y no tengan acceso a un sistema de
protección sanitaria pública, los RDL 16/2012 y RD 1 1922012 establecen la
posibilidad de que puedan suscribir un Convenio Especial, accediendo a la
as¡stencia sanitaria mediante el pago de la correspond¡ente contraprestación o
cuota der¡vada de la suscripción de dicho Convenio Especial.

Todos los procesos cuyo tratamiento se haya iniciado antes
r def dÍa 31 de agosto de 20'12, seguirán siendo atendidos, s¡n que generen
,,, n'nnún tipo de facturación de su ¡mporte al usuario.

, ztnsuuccrones
Ef Servicio Madrileño de Salud garanlizará la asistencia san¡taria a

toda persona que acuda a la urgencia de cualquier centro de atención
primaria u hospitalaria, con independencia del tratamiento administrativo
posterior, que se realizará de acuerdo con lo recogido en las siguientes
Instrucciones.

Primera.' Asistencia sanitaria en situaciones especiales3:

La normat¡va actualmente v¡gente reconoce la asistencia san¡taria en
situaciones especiales para las

y que recibirán la misma en las

a) De urgencia por enfermedad grave o accidente,
cualquiera que sea su causa, hasta la situación de alta
médica:

1. Esta modalidad de as¡stencia sanitaria se prestará, tanto en los centros de
atención primaria, como en hospitales.

'- Las sluac¡ones recogdas en los ¿parlados b) a e) de esta lnstrucctóñ Pnnera, serán objelo de desaro|o normatNo mcdránte orde¡M,nrsteriálque será ¿probada y pobticada prólimamente



3

2.

5.

La atención de estos supuestos no conlleva facturación alguna al usuario.

Si la persona atendida de urgencia precisase seguimienro oe su proceso,
desde los servicios de admisión del centro hospitalario o desde el centro
de atención primaria se le facilitará la c¡ta o derivación que corresponda y
se le ¡nd¡cará que, para ser atendido, puede suscr¡bir un Convenió
Especial para dar cobertura a dicha asistencia o, en caso contrario, ésta le
será facturada y, en su caso, la factura será remitida, a través del óroano
competente de la Administración General del Estado, a su pais de origen,
en v¡rtud de los convenios bilaterales de Seguridad Social suscritos poi
España con otros paísesa.

La prestac¡ón farmacéutica a través de receta máJica oficiar no estará
incluida, realizándose, por lanto, la prescripción en receta no financiada
por el Sistema Nacional de Salud (la conocida como rece¿a blanca).

Reqistro en S/P-CI8FLES.

. Estos usuarios serán registrados- en_ S/P-CIBELES mediante el: ¡ _ = -estaDfecrmlento de un tipo específ¡co _ Transeúnte Sin permiso
Residencia -, cuya vigencia inicial será d" 1.ai9

. Este registro se realizatá, tanto en Atenc¡ón primafla,, como en
Alenclón Especializada, no asignando a estas personas C/plSNS, pero
si CIPA

El registro que se realice contendrá los campos mín¡mos actuatmente
incluidos para el tipo Transeúnte y el ciudádano deberá aportar el
número de Pasaporte - s¡ tiene DNt o NIE no entraría por esta v¡a y
debería regularizar su situación de derecho a ra asistenc¡a sanitaria eÁ
la unidad administrativa del centro de atención primarra - y er
empadronam¡ento

Este regrstro deberá ser, poster¡ormente, y en su c¿tso, actual¡zado con
r=p.e-ct9 al proceso y derivación que corresponda a través de H/S y
AP-Madrid

b) De asistencia al embarazo, parto y post-parto:

1. Estas usuarias serán registradas en S/p-ClBEtES mediante el
establecim¡ento de un tipo específico _ Embarazada Sin permiso
Residencia -

Los parses que actlalmenle tienen süscrlo u¡¡ conven¡o b.láleral de segurd¿d socl¿t vqente con Espaóa qüe incluye ta asistencrasaotrariá son Añ{,or¡a 8rasil. cñ¡le Maruecos. Perr y runez r'ro oosranre ;;;;;";i;;r;i,;i esre r,srado {r€be ser obrelo de revis¡ón.ya que podra sutrir varactones con .especto a ta s¡l uac,¡ór dc 2012



ffi
2. A estas usuarias no se les facil¡tará

se les asignarán profesionales
tarjeta sanitaria ¡ndividual, aunques i

c) Los menores extranjeros en ras m¡smas condiciones
que los españoles:

l Estos usuarios serán reg¡strados en s/p-clBEtFs mediante elestablecimiento de un t¡po especÍfico - Menor sin perm¡so Resr'aenfá-- 
''

2. A estos usuarios no se les.facilitará tarjeta sanitarra rndividual, aunque síse les asignarán profesionales

d) Solicitantes de protección internacional cuyapermanencia en España haya sído autorizada por esie
motivo, mientras permanezcan en esta situación:

santtana necesaria que incluirá los cu¡dados
básico de las enfermedades, así como la
o de otro tipo, a estos solicitantes con

Eslos, usuar¡os . serán registrados en S/pClgF¿ES mediante elestablec¡miento de un t¡po específico _ Sin peimiso Aei¡Aenc¡a t _

A estos usuarios no se les facilitará tarjeta sanitaria indivldual, aunquesí se les asignarán profesionales, prev¡a acreditación de que seencuentran incluidos en este supuesto

e) Víctimas de trata de seres humanos en período derestablec¡miento y _reflex¡ón cuya estanc¡a temporal
en España traya jiOo autorizadá OrÁnt" este período
de restablecimiento y reflexión, m¡entras permanezcan
en esta situación:

l. Se les prestará la asistencia
de urgencia y el tratamiento
atención necesaria, médica
necesidades particulares.

1 . Se les prestará la asistencia san¡taria
de urgenc¡a y el tratamiento básico
atención necesaria, médica o de
necesidades especiales.

necesana que incluirá los cuidados
de fas enfermedades, así como la
otro tipo, a estas víctimas con
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2. Reoistro en S/P-CIBELES:

. Estos usuarios serán regrstrados en S/P-CIBELES mediante el
estabfecim¡ento de un tipo especifico - Sin Permiso Residencia 2 -

. A estos usuarios no se les facilitará tarjeta sanitaria individual, aunque
sí se les asignarán profesionales, previa acred¡tación de que se
encuentran incluidos en este suouesto

f) Asistencia sanitar¡a en los supuestos de Salud
Pública:

2.

3 .

El Servicio Madrileño de Salud garantizará la asistencia sanitaria en estos
casos para toda la población de la Comunidad de Madrid, con
independencia de su tratamiento adm¡nistrativo posterior.

Las patologías incluidas en esta as¡stencia sanitaria son las recogidas en
el Anexo de estas Instrucciones, incluidas las de salud menrar.

La asistencia sanitaria de estos supuestos, salvo que se haya suscrito un
Convenio Edpecial o cuando se estime que el proceso evolutivo de la
patología vaya a ser inferior a un año, conllevará facturación al usuario y,
en su caso, la factura será remit¡da, a través del órgano competente de la
Adm¡n¡stración General del Estado, a su país de origen, en virtud de los
convenios bilaterales de Segur¡dad Social suscritos por España con otros
parses".

La medicación necesaria para el tratamiento de estas enfermedades no se
prescribirá mediante receta oficial, sino que será entregada por el Servicio
Madrileño de Salud directamente al usuario.

Reqistro en S/P-CIBELES:

. Estos usuarios serán registrados en S/p-CIBELES mediante el
establecimiento de un tipo especifico - Transeúnte Sin permlso
Residencia -, cuya vigencia inicial será de 1 añ6"-
qs&¡tóü

. Este registro se realizará, tanto en Atención pnmar¡a, como en
Atenc¡ón Especializada, no asignando a estas personas C/p-SNS, pero
sí CIPA

. El regislro que se realice contendrá los campos minimos actualmente
incluidos para el t¡po Transeúnte y el ciudadano deberá aportar el
número de Pasaporte - si tiene DNI o NIE no entraría por esta vía v

' los palses que aclüalmenle irenen suscrilo !n co,rvenio b¡latefar de segufidad socia vtgenle con Espa'1a que ¡nchrye ta as¡stencia
sanfar¡a son: Andorra. Bras . chie Maruecos. Pe¡ú y Iúnez No obstanre. t co¡ c¿racter an-uat. esre hslado debe ser obieto de revisión,ya q ue po{tr¡a suff variaciones con respecto a a situac¡ón de ? o 1 2

1 .

4 .
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debería regularizar su situación de derecho a la asistencia sanitaria en
la unidad administrativa del centro de salud - y el empadronamiento

. Este registro deberá ser, posteriormente, y en su caso, actual¡zado con
respecto al proceso y derivación que corresponda a través de H/S v
AP-Madid

Sequnda.- Facturación:

1 .

J .

A la facturación de Ia asistencia sanitaria en los casos en que ésta
corresponda, se le aplicarán los procedim¡entos v¡gentes actualmente en cada
centro del Servicio Madrileño de Salud, debiendo generarse las facturas
correspond¡entes siempre en el momento de finalización del proceso
as¡stenc¡al y, en su caso, la factura será remit¡da, a través del óroano
competente de la Admin¡stración General de¡ Estado, a su pais de origeñ, en
v¡rtud de los convenios bilaterales de Seguridad soc¡al suscr¡tos por España
con estos paises. Todo ello sin perjuicio de las facturas cuyo abono le
corresponda a otros terceros obligados al pago, en cuyo caso, deberá
procederse de acuerdo con lo establecido para cada supuesto específico.

Todas las facturas generadas, tanto en el ámbito de Atención pr¡mar¡a, como
en el de Atención Especializada, se remitirán a la Dirección General de
Gest¡ón Económica y de Compras de productos Sanitarios y Farmacéuticos
del Servicio Madrileño de Salud para que, en el caso de que se trate de
usuarios procedentes de paises con los que España iiene suscrito un
conven¡o bilateral de Seguridad Social, se envíen al órgano competente de la
Administración General del Estado.

El cenlro que haya prestado la asistencia sanitaria deberá hacer entrega de la
factura al usuario, quien la firmará antes de abandonar el mismo o, en el caso
de que hubiera habido atenciones previas, siempre se deberá garantizar que
la factura anterior ya ha sido emitida y entregada a dicho usuario.

Cuando la factura generada comprenda medicamentos, ésta se realizará
sobre el PVL, más i VA. Cuando se trate de medicamentos dispensados en el
centro sanitario a pacientes ambulalorios, la firma de la conformidad con la
factura emitida se realizará en el momento de la entrega de los mismos.

Debe informarse siempre al usuario de la posibilidad de suscribir un convenio
Especial para poder tener cobertura sanitaria.

A



6. En todo caso, la facturación, además de identificar al paciente, debe ¡nclu¡r
como datos mínimos el pais de or¡gen, el motivo y los datos de la asistencia
prestada.

En Madrid, a 27 de agosto de 2012

LA VICECONSEJERA DE ASISTENCIA SANITARIA.



Anexo

RELACION DE PATOLOGIAS INCLUIDAS A EFECTOS DE ASISTENCIA
SANITAR|A EN LOS SUPUESTOS DE SALUD pÚe|-lCt (tnstrucción

Primera, apartado f).2)

Enfermedades de Declaración Obligatoria
(Recomendadas por el Min¡sterio de San¡dad, Servrcios Sociales e Igualdad, según

Indrcaciones de la_U!lq!!!ISp9a') .- .
Botulismo
Brucelosrs

Carbunco
Clamidios¡s
Cólera

lobacteriosis

qlgefaQpgtlqEgpglgiforme tra¡smisible humana
Enfermedad Invasora por HaemopniirrJ,nf lrenzae
Enfermedad
Enfermedad neumocócica'nvasora
Escherichia coli productolq -dC lgllnq 9¡lge ! r9I9
Fiebre amaril la
F¡ebre del Nilo Occidental

F¡ebre Q
Fiebre exantemát¡ca mediterránea

l9br9.!rfor!qq y- paratifoiOqa
F¡ebres hemorráq¡cas virales
Giard iasis
Gonorrea

aviar humana NH, o NH5N1

H_ep3l{ts B_
c

Herpes zostel__
Hidatidosis

Leishmanrasis

L¡steriosis
Palud¡smo
Parális¡s
Parotiditis

en menores de 15 años

Peste
Poliomielit¡s
Rabia
Rubéola
Rubéola congénita

Sara

' ¡leclsrÓ¡ de la Comrsón de 28 de abtil de 2008, an la que s€ recoge¡ ros cr{enos para ta nol¡ticac¡ón d€ enfe.medades €n ta Red
E'rropea, c||ya coordrna€ón corresponde atECDC (EuroDean Center lo, D¡sease prevenlto, ¿nd Contrc^



S¡da
SÍfi l is
Sif¡l is

Enfermedades de Declaración Obligatoria
(Recomendadas por el Min¡sterio de Sanidad, Servicios Sociales e lgualdad, según

Ind¡caciones de la Unión Eurooa)

Síndrome Respiratorio Grave (SARSL

Tosferina
T

Tuberculosis
Tularemia

YetSulggls, to_pg$s _

Otros trastornos
Trastorno

Trastornos mentales graves

Srqv! r9! ri!!omq! p!t!q!!qo9
no orgánrcos _ -_

Trastomo obsesivo compuls¡vo
Trastornos delirantes induc¡dos
Trastornos del¡rantes
Trastornos graves recurrentes
Trastornos ¡zoafectrvos
Trastornos


