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ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA

Apr

El epicentro de la migración se está
desplazando de Centroamérica, con menos
migrantes procedentes de los países del
Triángulo Norte y más de Venezuela y
Ecuador. 

ACTUALIZACIONES CLAVE
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Durante el mes de agosto se produjo un
notable descenso del número de migrantes en
las ciudades fronterizas y en las principales
ciudades estadounidenses. Este descenso se
atribuye a la medida ejecutiva del presidente
Biden que limita las solicitudes de asilo y al
aumento de los esfuerzos de México por
interceptar a los migrantes que se dirigen a
Estados Unidos. Algunos albergues informaron
de un descenso de hasta el 60% en el número
de migrantes en busca de refugio.

MÉXICO

Las autoridades mexicanas intensificaron la
represión de los migrantes en tránsito por el
país, reduciendo significativamente el número
de migrantes que llegan a la frontera esta-
dounidense. 

REGIONAL

A pesar de la disminución de su número, los
migrantes siguen enfrentándose a importantes
problemas de salud. A muchos se les niega
protección y se ven atrapados en las rutas
migratorias, cayendo a menudo en manos de
grupos delictivos. 

https://www.nbcnews.com/investigations/numbe
r-migrants-border-towns-big-us-cities-has-
plunged-rcna165829 

https://www.nbcnews.com/investigations/numb
er-migrants-border-towns-big-us-cities-has-
plunged-rcna165829 

https://www.wola.org/analysis/fewer-migrants-
greater-effect-2024s-migration-crackdowns/ 

https://www.bbc.com/news/world-us-canada-
69016671 

https://www.americasquarterly.org/article/has-the-central-american-migration-crisis-peaked/
https://www.americasquarterly.org/article/has-the-central-american-migration-crisis-peaked/
https://www.americasquarterly.org/article/has-the-central-american-migration-crisis-peaked/
https://www.americasquarterly.org/article/has-the-central-american-migration-crisis-peaked/
https://www.nbcnews.com/investigations/number-migrants-border-towns-big-us-cities-has-plunged-rcna165829
https://www.nbcnews.com/investigations/number-migrants-border-towns-big-us-cities-has-plunged-rcna165829
https://www.nbcnews.com/investigations/number-migrants-border-towns-big-us-cities-has-plunged-rcna165829
https://www.americasquarterly.org/article/has-the-central-american-migration-crisis-peaked/#:~:text=Even%20as%20more%20Nicaraguans%20flee%2C%20the%20epicenter%20of,as%20more%20people%20leave%20crisis-torn%20Venezuela%20and%20Ecuador.
https://www.americasquarterly.org/article/has-the-central-american-migration-crisis-peaked/#:~:text=Even%20as%20more%20Nicaraguans%20flee%2C%20the%20epicenter%20of,as%20more%20people%20leave%20crisis-torn%20Venezuela%20and%20Ecuador.
https://www.americasquarterly.org/article/has-the-central-american-migration-crisis-peaked/#:~:text=Even%20as%20more%20Nicaraguans%20flee%2C%20the%20epicenter%20of,as%20more%20people%20leave%20crisis-torn%20Venezuela%20and%20Ecuador.


Jan

MIGRANTES EN COMUNIDADES DE
ACOGIDA Apr

Acceso a los servicios de salud sin ningún tipo de
restricción para la atención de urgencias, incluyendo
la atención al parto y al recién nacido, la atención en
casos de violencia sexual y violencia de género, así
como eventos agudos de enfermedades no
transmisibles como enfermedades crónicas
(hipertensión, diabetes, asma, entre otras).

Acceso a servicios de salud mental y apoyo
psicosocial para afecciones como traumas,
sentimientos de ansiedad, depresión y otros
problemas de salud mental, disponibles para
adultos, niños y adolescentes, con especial
atención a las mujeres.

Atención prenatal y postnatal, incluido el
seguimiento y la atención a las embarazadas
durante el parto y el puerperio, así como a los
recién nacidos.

Información sobre los servicios de salud
disponibles durante la entrada y el tránsito en los
países.

Acceso a servicios de salud sexual y
reproductiva, incluido el diagnóstico y tratamiento
de enfermedades de transmisión sexual,
VIH/SIDA e intervenciones preventivas:
vacunación contra el virus del papiloma humano
(VPH), distribución de preservativos, etc.

Acceso a servicios de vacunación a lo largo de
toda la vida en puntos estratégicos a lo largo de la
ruta migratoria, integrados con otros programas
de salud esenciales como la desparasitación y la
administración de suplementos vitamínicos.

NECESIDADES/ BRECHAS DE
ATENCIÓN EN SALUD A MIGRANTES

Control y atención de las mujeres
embarazadas durante el parto y el puerperio,
incluidos los recién nacidos.

Salud sexual y reproductiva, incluida la
atención a las infecciones de transmisión
sexual.

Salud infantil con acceso a vacunación
(según el calendario del país), control del
crecimiento y otros programas.

Acceso a diagnóstico oportuno y tratamiento
sostenido de enfermedades no transmisibles
(ENT) como asma, diabetes, hipertensión,
VIH/SIDA, entre otras.

Afiliación al seguro de salud disponible en el
país.

MIGRANTES EN TRÁNSITO Acceso a diagnóstico oportuno y tratamiento
sostenido de enfermedades no transmisibles
(ENT) como asma, diabetes, hipertensión,
VIH/SIDA, entre otras.

Programas de comunicación de riesgos y
participación comunitaria para migrantes y
poblaciones receptoras sobre la prevención de
enfermedades infecciosas y transmitidas por
vectores.

Fortalecimiento de los sistemas de vigilancia
epidemiológica en los lugares de recepción y
tránsito de migrantes.
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 La OPS y los ministerios de Salud de Colombia y Panamá llevaron a cabo la tercera Mesa de Salud
Bifronteriza para abordar la crisis sanitaria que enfrentan los migrantes en Darién. Esta iniciativa, parte
del proyecto de Cooperación entre Países para el Desarrollo de la Salud (CCHD, por sus siglas en
inglés) busca mejorar el acceso a servicios de salud en esta región.

Durante el encuentro, se contextualizó la situación de salud por parte de cada uno de los gobiernos, se
analizó e identificó las brechas en el acceso a salud para la población migrante y de acogida, que
incluyen la falta de infraestructura sanitaria, la escasez de personal médico capacitado y la limitada
disponibilidad de medicamentos. Además, las condiciones de vida en la selva favorecen la
propagación de enfermedades diarreicas, la malaria y el dengue.

La Mesa de Salud Bifronteriza estableció un plan de acción para mejorar la colaboración sanitaria entre
Colombia y Panamá. Este plan busca fortalecer la comunicación, aumentar la disponibilidad de
servicios médicos, capacitar al personal de salud, atender casos específicos de manera oportuna y
reforzar los sistemas de vigilancia epidemiológica. Con estas acciones se busca garantizar una mejor
atención de salud a la población migrante, refugiada y de acogida en ambas fronteras.

ACTIVIDADES REALIZADAS
POR LA OMS Y LA OPS 

Contribuyendo a reforzar
la comunicación,
aumentar la disponibilidad
de servicios médicos y
mejorar las competencias
del personal de salud
para mejorar la atención
en salud a la población
migrante, refugiada y de
acogida en ambas
fronteras.

PANAMÁ

Tercera Mesa de Salud Bifronteriza entre la OPS y los ministerios de Salud de Colombia y
Panamá para abordar la crisis de salud que enfrentan los migrantes en Darién.
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Jan AprBajo el marco del proyecto para la salud de migrantes financiado por el Fondo Central para la Acción
en Casos de Emergencias (CERF por sus siglas en inglés), la OPS llevo a cabo varias jornadas
médicas enfocadas en la promoción del autocuidado, prevención contra el dengue, y vacunación
canina y felina. Además, se implementó una brigada médica con enfoque en salud sexual y
reproductiva, y se apoyó a la feria de salud mental con el objetivo de promover el bienestar mental en
la comunidad, incluida la población migrante. 

Apoyando a las
comunidades de acogida
y migrante con jornadas
de promoción de salud
enfocadas a prevención
de dengue, salud sexual y
reproductiva, salud mental
y otros temas.

HONDURAS

Campañas médicas apoyadas por la OPS, Honduras. 

ECUADOR

Desde la Representación de OPS/OMS Ecuador se han realizado las siguientes acciones en el ámbito
de Salud y Migración en el mes de agosto:
 

Revisión de los flujos migratorios ocurridos en el mes.  
Participación en las reuniones convocadas por el grupo de trabajo en migración. 
Revisión de los indicadores con colíderes del grupo de trabajo en salud 
Participación en la reunión de la respuesta a movimientos mixtos en América Latina. 
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ACTIVIDADES REALIZADAS
POR LA OMS Y LA OPS 



Jan Apr

En agosto, se realizó una sesión de clúster de salud con el Ministerio de Salud para ajustar los
lineamientos de respuesta frente a las dinámicas migratorias, destacando la participación de
organizaciones indígenas. Se destaca en esta sesión la participación de las organizaciones indígenas,
que dieron sus aportes para la construcción de un capítulo dentro de los lineamientos con un enfoque
étnico.

También se llevó a cabo la tercera mesa de salud bifronteriza entre Colombia y Panamá, donde se
discutieron desafíos y se elaboró un plan de trabajo con cuatro objetivos clave:

 1) Mejorar el acceso a los servicios de salud tanto para la población migrante como para la local;

 2) Mejorar la comunicación e intercambio de información para combatir la xenofobia, el estigma y la
discriminación; 

3) Fortalecer la vigilancia sanitaria, la gestión de la información y el monitoreo;

4) Fortalecer alianzas, redes y marcos multipaís para entender mejor el estatus de los migrantes y
promover y proteger su salud.

COLOMBIA

Se desplegaron brigadas extramurales en Norte de Santander, Vichada, Guainía,
Arauca y Urabá para atender las emergencias que afectan a las comunidades
fronterizas y a la población migrante con el apoyo de la OPS/OMS. 

La OPS/OMS está colaborando en un
plan de respuesta para reducir la
morbilidad y la mortalidad entre los
migrantes y las comunidades de
acogida con un enfoque étnico,
teniendo en cuenta las capacidades
limitadas y los retos adicionales como
los conflictos armados y los desastres
naturales.
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ACTIVIDADES REALIZADAS
POR LA OMS Y LA OPS 
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En las zonas fronterizas con Venezuela, se organizó una reunión para definir un plan de contingencia.
La OPS está colaborando en un plan de respuesta para reducir la morbilidad y mortalidad entre
migrantes y comunidades de acogida, considerando las limitadas capacidades y desafíos adicionales
como el conflicto armado y desastres naturales.

La OPS lanzó la aplicación “Migración en Tránsito” para ofrecer información sobre salud y servicios
disponibles. Las organizaciones indígenas alertaron sobre el aumento de infecciones de transmisión
sexual y VIH, relacionado con riesgos como la explotación sexual y la minería ilegal. En respuesta, la
OPS y el Fondo de Población de las Naciones Unidas elaboraron un plan de trabajo para mitigar estos
riesgos y ofrecer una respuesta coordinada con la participación activa de las autoridades indígenas.

Finalmente, se desplegaron brigadas extramurales en Norte de Santander, Vichada, Guainía, Arauca y
Urabá para responder a emergencias que afectan a las comunidades fronterizas y a la población
migrante; facilitar el acceso a servicios de salud, incluyendo la promoción de la vacunación para
población migrante y refugiada en áreas remotas; y la organización de jornadas para la
documentación, regularización y afiliación en salud, abordando una de las principales barreras que
enfrentan para acceder a estos servicios.

COLOMBIA (CONT.)

BRASIL

El Ministerio de Justicia ha retomado la organización de la Conferencia Nacional de Migración
(CONMIGRAR), programada para celebrarse en Brasilia del 8 al 10 de noviembre. La movilización
para CONMIGRAR incluyó conferencias estatales y libres, que fomentaron debates sobre la migración
y las políticas públicas en Brasil. En estas conferencias preparatorias se eligieron alrededor de 300
delegados que participarán en la etapa nacional en noviembre. La oficina de OPS en Brasil está
colaborando en la preparación, sumando esfuerzos con otras agencias de la ONU para organizar y
apoyar técnicamente la agenda de discusiones.

La OPS también ha seguido de cerca la agenda del Subcomité de Albergue e Interiorización de la
Operación Acogida, participando en reuniones y visitas a las estructuras de la operación humanitaria
en Pacaraima y Boa Vista. En agosto, se observó un notable aumento en el ingreso de venezolanos,
asociado al contexto post-electoral de Venezuela. La llegada de ancianos no acompañados con
necesidades especiales ha sido una preocupación importante para las autoridades nacionales y los
agentes de protección.
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ACTIVIDADES REALIZADAS
POR LA OMS Y LA OPS 


