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Proyecto de ley Meoremos la Salud de los Hijos de
| nmigrantes Documentados 2007 (ICHI A)

I nfor macion de Fondo

En el 2005, més de 3.2 millones de nifios latinos no tuvieron cobertura de salud durante todo el
afo, conformando casi dos quintas partes (38.8%) de los nifios sin cuidado médico de los
Estados Unidos. Los nifios latinos confrontan ciertas barreras para poder a ciertos programas de
servicios de salud federales, incluyendo al Medicaid y el Programa Estatal de Seguro Médico
para Nifios (SCHIP, por sus siglas en inglés). Leyes federales prohiben ala mayoria de las
personas que no sean ciudadanas y que hayan entrado a Estados Unidos después del 22 de agosto
de 1996 recibir servicios de estos programas durante |0os primeros cinco afnos de residencia en el
pais, solo por ser inmigrantes con papeles. Las restricciones también desalientan a muchos
familiares de participar en Medicaid y SCHIP cuando en realidad son elegibles. La complejidad
de lasleyes crea confusion sobre la elegibilidad y provoca el temor de que participar en
programas de salud federal es entorpecera oportunidades futuras de naturalizacion para sus seres
gueridos.

¢QuéesICHIA?

El proyecto deley ICHIA (S. 764, H.R. 1308) daria €l primer paso para garantizar la
participacion de familias inmigrantes del pais en servicios de salud. ICHIA otorgariaalos
estados la opcion de utilizar fondos federales para hacer que el Medicaid y la cobertura médica
de SCHIP sea disponible para hijos de inmigrantes y mujeres embarazadas inmigrantes que
tengan sus papeles y que sean elegibles de otro modo. De aprobarse, €l proyecto de ley
simplificarialas restricciones actuales y permitiria a aquellos que estén viviendo en el pais con
documentacion puedan accesar servicios de salud vitales, independientemente de la fechaen que
entraron a pais.

¢Por qué lCHIA estan importante?

ICHIA brinda acceso a cierta cobertura médica que es esencial para garantizar €l bienestar
las mujeres embarazadasy los nifios. Tener cobertura de salud garantiza que servicios criticos,
tales como examenes y pruebas regulares, y otros servicios primarios, estén accesibles, lo cua
promueve € desarrollo saludable de los nifios. La falta de acceso a servicios adecuados puede
resultar en una vida de enfermedades cronicas (tales como la obesidad o la diabetes) que se
pueden vigilar y corregir, o prevenir facilmente si son detectados temprano. Hoy dia, los nifios
latinos tienen una probabilidad dos veces menor de recibir el cuidado de salud que necesitan que
nifios blancos no hispanos, 1o cual hace més probable la salud pobre. Ademés, las mujeres
embarazadas tienen un riesgo mucho mayor de desarrollar complicaciones durante el embarazo,
de dar aluz un nifio prematuro o de tener un nifio de bajo peso a nacer.
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Asegur ar se de que mas comunidades cuenten con segur o médico es la opcion mas
inteligente en términos fiscales. Los informes evidencian que la probabilidad de que los
inmigrantes utilicen los servicios de salud es mucho menor que la de sus semejantes nacidos en
el pais porque los primeros tienen acceso limitado a la cobertura de salud. Muchos de los que
tienen poco acceso a servicios médicos tienen que dgjar para Ultimo el cuidado que necesitan
hasta enfermarse o sufrir condiciones de salud no graves que se hayan complicado. Esto aumenta
€l riesgo de hospitalizaciones costosas y que pudieron haber sido evitados. Aquellos sin
cobertura de salud se pueden ver obligados a buscar costosos servicios de salud urgentesy de
emergencia, en lugar de buscar y recibir servicios de salud primarios. Por otro lado, las
inversiones que hacen posible que las personas puedan prevenir complicaciones de salud
producen ahorros excelentes. Por gjemplo, por cada ddlar invertido en servicios de cuidado
prenatal hay un ahorro de $3, segiin un estimado de la Academy of Sciences.

L os estados necesitan fondos regular es para cumplir con las necesidades de sus
poblaciones. Porgque han reconocido € valor de garantizar 10s servicios de salud, mas de un
tercio de |los estados ya utiliza de sus propios fondos para proveer seguro médico alos
inmigrantes con papeles que no son elegibles para el Medicaid o SCHIP por poder usar fondos
federales. ICHIA proveeriaalivioy flexibilidad fiscal a estos estados, algunos de los cualesya
tienen presupuestos g ustados.
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Larevocacion de los obstacul os que contribuyen a que 1os nifios | atinos tengan la tasa de acceso
meédico mas bajo de cualquier grupo étnico en los Estados Unidos (21.9%). El Consejo Nacional
de LaRaza (NCLR, por sus siglas en inglés), exhortaa Congreso atomar |as medidas necesarias
e inmediatas para aprobar € proyecto deley ICHIA. Si los miembros del Congreso realmente
tienen laintencion de mejorar la cobertura de salud de millones de nifios estadounidenses que les
hace falta el cuidado médico, se comprometeran areaprobar € proyecto de ley SCHIP de 2007
para que los nifios y mujeres inmigrantes documentados que han sido echados a un lado puedan
tener cobertura médica. Invertir en el cuidado médico de los nifios y mujeres embarazadas
inmigrantes documentados es vital para mantener su buena salud y asi beneficiar atoda el pais.
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