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EDITORIAL

Control migratorio y senales

El debate migratoriovol-
vié ainstalarse luego de que
el Gobierno ingresara una
indicacion al proyecto de
ley que busca perfeccionar
el sistema de expulsiones
administrativas. La pro-
puesta apunta a que orga-
nismos como hospitales, co-
legios, Isapres, Fonasa y AFP
entreguen informacién per-
sonal de migrantes en situa-
cion irregular que manten-
gan procedimientos pen-
dientes, con el objetivo de
facilitar su identificacién y
eventual deportacion.

Chile enfrenta desde ha-
ce anos una presion migra-
toria y, al mismo tiempo,
una evidente dificultad del
Estado para ejecutar orde-
nes de expulsion. El datode
mas de 300 mil personas cu-
ya situacion migratoria no
ha podido seridentificada o
regularizada revela un pro-
blema real de control y tra-
zabilidad que no puede ig-
norarse, Un pais tiene dere-
cho —yobligacion — de res-
guardar sus fronteras, orde-
nar los flujos migratorios y
hacer cumplir la ley.

Sin embargo, una demo-
cracia también se mide por
la manera en que ejerce ese
control. Y es precisamente
ahi donde surgen las dudas
mads profundas respecto de
esta iniciativa.
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La pregunta es hasta
donde puede llegar el
poder sin deteriorar
principios basicos de
convivencia
democraticay salud
publica”.

Transformar a hospita-
les 0 escuelas en eventuales
fuentes de informacién mi-
gratoria abre un debate éti-
co, juridico y sanitario que
no puede ser reducido ala
necesidad de expulsar per-
sonas. La reaccion de la mi-
nistra de Salud, May Cho-
mali, evidencia que incluso

dentro del oficialismo exis-
te conciencia respectode los
limites que no debiesen cru-
zarse.

La experiencia interna-
cional ofrece senales de ad-
vertencia claras. En Estados
Unidos, durante los anos de
endurecimiento migratorio
bajo la administracion de
Donald Trump, diversas or-
ganizaciones médicas re-
portaron una caida en las
consultas preventivas y va-
cunaciones de comunida-
des migrantes por temor a
ser detectadas por autorida-
des migratorias.

Algo similar ocurrid en
el Reino Unido con la politi-
ca denominada “hostile en-
vironment”. Alli, el inter-
cambio de datos entre servi-
cios publicos y autoridades
migratorias termino gene-
rando fuertes criticas de or-
ganismos de derechos hu-
manos y del propio sistema
de salud britdnico.

La pregunta es hasta
dénde puede llegar el poder
sin deteriorar principios ba-
sicos de convivencia demo-
crdtica y salud publica.




