SALUD Y MIGRACION EN LA REGION DE
LAS AMERICAS

Al 31 de Marzo de 2024
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Ecuador: Segun el Departamento de Estado de los Estados Unidos, 400
ecuatorianos cruzan su frontera diariamente de formairregular, llegando a 17 mil
al mes. Entre octubre de 2023 y enero de 2024, 51.074 ecuatorianos ingresaron
a EE. UU., con el 80% de ellos enfrentando deportacién debido a su ingreso
irregular (5).

Darién Colombia-Panama: El Ministerio
de Seguridad Publica de Panamd informd
que entre el 1 de enero y el 31 de marzo
de 2024, 109.069 migrantes han
atravesado el Darién. Entre las
nacionalidades con mayor ingreso se
encuentran los venezolanos con 69.568,
seguidos por los ecuatorianos con 8.912,
haitianos con 7.253 y colombianos con
7.030 (1).

Honduras: El Instituto Nacional de
Migracion reporta que 87.852 migrantes
han cruzado Honduras entre enero y
febrero del 2024, un 125,6 % mas
respecto al mismo periodo de 2023. El 48
% (42.044) son venezolanos, 13,6 %
(11.975) cubanos, 7,2 % (6.357) haitianos
y el 7,1 % (6.220) ecuatorianos. El 24,1 %
restante proviene de Afganistan, Angola,
Argentina, Brasil, Bolivia, Camerun,
Colombia, Costa Rica, Chile, China,
Egipto, India, Guinea, Marruecos, Nepal,
Panama, Perd, Senegal, Somalia vy
Vietnam (2).

Colombia: El 52 % de los migrantes
Venezolanos en Colombia son mujeres
(1.484.413), la mayoria en edad
productiva (748.708), (18 a 39 afos), el
62,3 % posee el Permiso por Proteccion
Temporal (PPT) permitiendo ampararlas
en temas de identificacién, y en acceso a
salud, educacién y justicia (3).

Cuba: Entre enero y marzo de 2024, 276
cubanos han sido retornados a la isla en
22 operaciones desde varios paises de la
region. En 2023, Cuba recibid de vuelta a
un total de 5.253 nacionales, en su
mayoria procedentes de Estados Unidos,
pero también de otros paises como
México, Bahamas, Belice, Islas Caiman y
Republica Dominicana (4).
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? EMERGENCIAS EN SALUD

Regional: En 2023, se registraron 1.275 muertes o desapariciones de migrantes y refugiados en las rutas migratorias
en laregién de las Américas, (636) de estos casos se registraron en la frontera entre Estados Unidos y México, seguido
por la ruta entre el Caribe y Estados Unidos por via maritima (111 decesos) y paso por el Darién, en Panama (48). Las
principales causas de muerte fueron ahogamientos, accidentes de trafico y condiciones de supervivencia extremas
por la falta de alimentos, agua o de un refugio adecuado (6).

Estados Unidos: Los traslados a hospitales y muertes entre migrantes contintdan en la frontera de Tijuana y San Diego,
a la fecha 18 personas, han requerido atenciéon médica de urgencia al caer del muro en su intento de llegar a Estados
Unidos. Los médicos del hospital de UC San Diego Health atribuyeron el aumento de lesiones entre los migrantes, al
incremento de la altura en el muro fronterizo, agregaron que los pacientes en el centro de traumatologia que sufrieron
lesiones al caer del muro, incremento de 311 casos en 2022 a 440 casos en 2023 (7).

Colombia: Dos empresas en Necocli y seis en Turbo decidieron no vender tiquetes a personas migrantes debido al
temor de ser arrestados después de un operativo de la Armada Nacional y Migracidon Colombia. Esto generé una crisis
humanitaria con mas de 3.000 personas migrantes sin posibilidades de continuar su travesia, enfrentando dificultades
econdmicas, problemas de salud y violencia. El municipio de Necocli entra en alerta cada vez que el flujo migratorio
aumenta o por alguna razoén se represan los migrantes, lo que hace colapsar su sistema de salud, el acceso a servicios
publicos y su capacidad para albergarlos (8).

?PROBLEMAS DE SALUD

Salud materna, sexual y reproductiva:

México: Una ONG en Tapachula, Chiapas detectd un alto indice de sifilis entre migrantes en la frontera sur de México,
segln las pruebas realizadas en la zona tres de cada diez migrantes con acceso a las pruebas diagndsticas tienen Sifilis
u otras Infecciones de Transmision Sexual (ITS) (9).

Venezuela: La Encuesta Nacional de Condiciones de Vida (Encovi) 2023 reveld que las mujeres venezolanas enfrentan
brechas de género en actividad econdmica, responsabilidades domésticas y salarios, asi como dificultades en acceso
a salud y anticonceptivos; la fecundidad, persiste en la cispide temprana, 28% se concentra en el grupo de 20-24 afios
y 45% se considera el tramo de 15 a 24 afios, 72% de las mujeres son madres antes de los 24 afios. Aunque el 75% de
las adolescentes de 15 a 19 afios conoce algiin método anticonceptivo, solo el 43% lo utiliza (10).

Enfermedades trasmisibles:

Estados Unidos: El Departamento de Salud Publica de Chicago declaro alerta sanitaria debido al reporte de mds de 15
casos de sarampion en poblacidn migrante alojada en uno de los refugios mas grandes de la ciudad. Las autoridades
de salud han realizado la investigacién de posibles casos y contactos y actividades de vacunacion a unas 900 personas
(11). Adicionalmente se reportan brotes de otras enfermedades transmisibles como la varicela en poblacién migrantes
gue reside en albergues en Boston Massachussets (12).

Meéxico: Se han detectado dos casos de malaria entre migrantes. En Los Chiles, el Ministerio de Salud encontré a un
hombre de 31 afos. En Piedras Negras, Coahuila, se confirmd el primer caso en una mujer de 22 afios, migrante
venezolana embarazada. Ambos estan recibiendo atencién médica y se han implementado medidas epidemioldgicas.
Aungue aun no se ha determinado dénde se contagid el caso en Coahuila, su historial de viaje incluye paises con casos
de malaria (13).
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Enfermedades crdnicas no trasmisibles:

Brasil: La falta de acceso a medicamentos es el principal motivo de migracion hacia Brasil de adultos mayores waraos,
guienes encuentran dificultades para obtener tratamientos en Tucupita, Delta Amacuro, debido a la escasez y los altos
costos de los farmacos, especialmente para patologias como hipertension, diabetes y enfermedades crénicas, lo que
los lleva a buscar atencién médica en Brasil, donde las medicinas son mas accesibles (14).

Inseguridad alimentaria:

Colombia: Los resultados de una investigacion de la Universidad John Hopkins reportan que las causas y condiciones
de los desplazamientos aumentan la vulnerabilidad de las poblaciones migrantes y refugiadas venezolanas a la
inseguridad alimentaria en Colombia, junto con otras dificultades materiales, especialmente para migrantes en
situacién irregular en zonas urbanas (15).

Meéxico: Un estudio publicado en la revista Salud Publica de México revela que nueve de cada diez migrantes sufren
de inseguridad alimentaria durante su transito por México, ocho de cada diez experimentan sed, pero no toman agua
debido a la falta de acceso. Las mujeres enfrentan mayores problemas de salud, con infecciones respiratorias y
gastrointestinales siendo las mds comunes, tratadas en su mayoria por casas del migrante y organizaciones
sociales (16).

Acceso a los servicios de salud:

Colombia: El Ministerio de Salud asignara fondos para cofinanciar la atencién médica de migrantes no afiliados al
sistema de salud en diferentes areas del pais, la Secretaria de Salud Publica Distrital buscara obtener recursos
adicionales para fortalecer la capacidad de respuesta del sistema de salud (17).

Guatemala: Se pone en marcha la implementacién de la politica migratoria en el pais centrada en la coordinacién de
lasinstituciones estatales para garantizar la atencién integral de todas las personas migrantes. En el acuerdo quedaron
establecidos los lineamientos generales para orientar la gestién migratoria en el pais (18).

Panama: El Ministerio de Salud de Panama presentd una estrategia para mejorar la atencion de migrantes y
refugiados en la provincia de Darién. Esta estrategia incluye fortalecer los servicios de salud, promover la
sensibilizacidn en las comunidades de acogida y abordar determinantes ambientales. Adicionalmente el ministerio ha
reforzado los puntos de atencién con personal sanitario en esta provincia mediante la contratacion de 5 médicos mas,
técnicos y personal de enfermeria para los puntos de atencion en Bajo Chiquito y Lajas Blancas (19).

Afiliacion a los servicios de salud:

Colombia: Segun el informe del programa “Cali como vamos” el 43,3 % de los migrantes no se encuentra afiliado al
sistema de seguridad social en salud, ya sea al régimen contributivo o subsidiado, por lo tanto, no pueden acceden al
plan integral de beneficios en salud. El porcentaje de la poblacidn venezolana no afiliada supera mas de 10 veces el
registro del resto de los calefios, que es de 3,5 % (20).

OO0
=50 NECESIDADES / BRECHAS EN ATENCION A LA SALUD DE LOS MIGRANTES

Las principales necesidades de salud para la atencion de la poblacion migrante estan asociadas a la falta de
informacién con respecto a la existencia servicios de salud en paises de transito y acogida, falta de medicacion
adecuada en los servicios de salud entre otras.
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Migrantes en transito:

Acceso a los servicios de salud sin ningun tipo de restriccién para la atencion de emergencias incluida la
atencién del parto y recién nacido, atencién de casos de violencia sexual y violencia basada en género, asi
como eventos agudos de enfermedades no trasmisibles como tratamiento de enfermedades crénicas
(hipertension, diabetes, asma, entre otros).

Acceso a servicios de salud mental y apoyo psicosocial.

Atencion prenatal y postnatal, incluido el seguimiento y la atencidn de las embarazadas durante el parto y el
puerperio, asi como de los recién nacidos.

Informacidn sobre los servicios de salud disponibles durante el ingreso y transito en los paises.

Acceso a servicios de salud sexual y reproductiva incluyendo diagndstico y tratamiento de enfermedades de
transmision sexual, VIH/SIDA e intervenciones preventivas: vacunacion para virus de papiloma humano,
distribucién de preservativos, etc.

Acceso a servicios de vacunacion a lo largo del curso de vida, integrados con otros programas sanitarios
esenciales como desparasitacién y suplementos de vitamina A, en puntos estratégicos de la ruta migratoria.
Programas de comunicacidn de riesgos y participacién comunitaria para migrantes y poblacién de acogida
sobre la prevencion de enfermedades infecciosas y transmitidas por vectores.

Fortalecer los sistemas de vigilancia epidemioldgica en los sitios de recepcidn y transito de migrantes.

Migrantes en paises de destino:

Control y atencién de gestantes durante parto y puerperio incluido los programas de atencidon integral a recién
nacidos.

Salud sexual y reproductiva incluyendo atencién de infecciones de transmisidn sexual.

Salud infantil con acceso a vacunacién (segln calendario del pais), control de crecimiento y a otros programas.
Acceso a diagndstico oportuno y tratamiento sostenido de enfermedades no transmisibles como asma,
diabetes, hipertension entre otros.

Afiliacidn al seguro de salud disponible en el pais.

? ACTIVIDADES REALIZADAS POR LA OMS Y OPS

Acciones regionales OPS:

El Dr. Jarbas Barbosa, Director de la OPS/OMS, se reunid con el Director de la nueva Oficina de Seguridad
Sanitaria Mundial y Diplomacia del Departamento de Estado de Estados Unidos. Durante la reunidn, se
discutieron las barreras y desafios que enfrentan los migrantes para acceder a los servicios de salud a lo largo
de la ruta migratoria y en las localidades de destino, asi como las lineas prioritarias de intervencién para
fortalecer los servicios de salud a nivel local con el objetivo de garantizar que cuenten con los recursos y
capacidades necesarias para atender las necesidades de salud tanto de la poblacién migrante como de las
poblaciones locales.

Durante la visita del Director del Departamento de Salud y Migracion de la OMS, a la sede de la OPS en
Washington DC, se abordaron las necesidades prioritarias de salud de los migrantes en la region de las
Ameéricas y se reconocid los avances que los estados miembros han realizado en este tema. También se
discutieron las lineas estratégicas de colaboracién entre el nivel global y regional para fortalecer los sistemas
y servicios de salud a nivel nacional y local, garantizando asi una atenciéon de salud adecuada y oportuna.

Proyectos de migracion y salud:

Chile: La OPS/OMS estd brindando cooperacion técnica para la fase de recuperacién de la emergencia
causada por los incendios en la region de Valparaiso. El apoyo técnico incluye la evaluacion de las necesidades

4 _
G2 Organizacion  ¢7#biy, Organizacion
Organizacién Panamericana de la Salud / Organizacion Mundial de la Salud. Hoja resumen salud y / \“Pagamericana ﬁ‘kﬁ-‘yMugndial de la Salud
migracién en laregién de las Américas. Washington, D.C. \ jde la Salud s Amé
s o o marus AMBYiCas

www.paho.org | © PAHO/WHO, 2024



de los servicios de salud a nivel local, con el objetivo de garantizar la atencién de salud a poblaciones
vulnerables, entre ellas personas migrantes.

e Panama: En el marco del proyecto Cooperacion entre Paises para el Desarrollo de la Salud, que busca
coordinar y articular esfuerzos entre el Estado, la Cooperacién y la Sociedad civil para abordar las brechas
identificadas en las necesidades de salud de la poblacién migrante y las comunidades de acogida, la OPS ha
brindado asistencia técnica para fortalecer los mecanismos de coordinacién de la respuesta humanitaria en
salud ante la situacion de movilidad humana de personas en transito en el Darién. Esto ha mejorado Ia
integracion de acciones colectivas de salud publica, incluida la vigilancia epidemioldgica, y ha fortalecido las
capacidades comunitarias en salud preventiva y detecciéon temprana de eventos importantes de salud publica.

e Honduras: El cluster de salud, a través de OPS/OMS, estd implementando el Proyecto CERF "Respuesta a las

principales necesidades de salud desatendidas que se incrementan debido a la alta movilidad humana y el
impacto del cambio climatico". Este proyecto se estd llevando a cabo de forma simultdnea en los
departamentos de Ocotepeque, Cortés y El Paraiso, donde se abordan criticamente las necesidades de salud
de los migrantes y la poblacidn local.
Entre las actividades implementadas con mayor impacto resaltan las brigadas de salud, que ofrecen servicios
como atencidn médica general, odontologia, psicologia y promocién de la salud. Estas brigadas no solo
brindan acceso a servicios de salud integrales, sino que también promueven el fortalecimiento de los lazos
comunitarios y la colaboracidn entre sectores para mejorar la salud y el bienestar. Ademas, se han realizado
capacitaciones técnicas en salud mental, control vectorial y VIH, asi como la distribucién de kits de higiene
personal portatiles. También se ha fortalecido la salud sexual y reproductiva mediante la instalacion de
comités de vigilancia y respuesta para la mortalidad materna y la violencia sexual. Finalmente, se han
realizado mejoras en la vigilancia epidemioldgica, que incluyen el equipamiento de laboratorios
microbioldgicos en municipios de dificil acceso.
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e Peru: La OPS/OMS y la Agencia de Cooperacién Internacional de Corea (KOICA), en coordinacién con el
Ministerio de Salud, realizaron el lanzamiento del proyecto “Mejorando la inclusion social y el acceso a la
salud para migrantes y refugiados en Pery”. La iniciativa propone abordar algunas de las principales barreras
gue enfrentan los migrantes en el pais, mediante tres objetivos principales: identificar los factores de riesgo
para la salud a los que se enfrentan las poblaciones migrantes con el fin de disefiar e implementar
intervenciones eficaces; mejorar el acceso de los migrantes y refugiados a los servicios de salud esenciales y
reducir la xenofobia, el estigma y la discriminacidn. El proyecto tendrd una duracién de dos afios; las
actividades de intervencién se realizaran en los departamentos de Tumbes, Tacna, La Libertad, Lima y
Callao (21).

Coordinacion:

e Ecuador: Desde la Representaciéon de OPS/OMS en el pais, se han llevado a cabo diversas acciones en el
ambito de Salud y Migracion, que incluyen:

o Participacion en las reuniones del Grupo Técnico de Respuesta a Migracion (GTRM).

o Revision de las preguntas relacionadas con la salud para el Informe Nacional de Avance (JNA) 2024.

o Organizacion de reuniones con los colideres del Grupo de Trabajo (GT) de Salud y Nutricién (UNFPA,
KIMIRINA, UNICEF, ACNUR), ademas de la convocatoria de una reunion ampliada con los 23 actores
involucrados en acciones de salud para poblaciones en movilidad, programada para el 30 de abril de
2024 con el propdsito de fortalecer la coordinacién a nivel nacional y local.

o Revisidn de los flujos de movilidad en Ecuador.

Colombia: El Ministerio de Salud y Proteccién Social (MSPS), como parte del Plan de Respuesta del Sector
Salud al fendmeno migratorio, ha solicitado el apoyo técnico del Cluster de Salud, que es co-liderado por la
Oficina de OPS/OMS con el objetivo de desarrollar un capitulo que establezca claramente las rutas
institucionales que integran la oferta de la cooperacién y la estructura institucional que garantice una
respuesta oportuna y de calidad a las necesidades de salud de la poblacién migrante.

A su vez, desde el nivel territorial, la OPS/OMS Colombia y el MSPS estan impulsando el establecimiento de
las Mesas territoriales de Salud, como escenarios de didlogo, coordinacion y concertacion entre autoridades
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locales, socios cooperantes, academia, donantes y comunidad, para la respuesta en salud a brechas y vacios
identificados en situaciones de emergencia, incluyendo la migracidn.

Colombia: Durante la visita del director del departamento de Migracién y Salud de la Organizacién Mundial
de Salud (OMS), se realizé el lanzamiento de la Quinta Escuela Global sobre Salud y Migracion de la OMS, la
cual tendrad como sede Colombia; este evento hibrido comparte las Ultimas experiencias y practicas sobre
salud y migracién con una amplia comunidad. Cada edicidn de la escuela atrae alrededor de 5 mil suscriptores,
y el material producido es utilizado mensualmente por cerca de 3 mil estudiantes que consultan el sitio web
de la OMS.

Dentro del marco de la misidn al pais, el Dr. Severoni, expertos de la oficina regional de la OPS/OMS y de la
oficina pais examinaron la situacion migratoria en Colombia y discutieron las lecciones aprendidas, brechas y
desafios en la respuesta en salud. Se llevd a cabo un didlogo institucional con el Ministerio de Salud y
Proteccidn Social, el Instituto Nacional de Salud y diversos socios del cluster Salud que incluyen a la academia,
el Ministerio Publico y donantes (22).
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