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Resumen

Objetivo. Indagar sobre los principales desafios reportados
en el marco de la emergencia sanitaria de SARS-CoV-2 segiin
la evidencia cientifica disponible a la fecha en esta materia
en Chile. Material y métodos. Revision de alcance con
base en tres busquedas enWeb of Science,PubMed y Google
Scholar de publicaciones en inglés y espaiiol publicadas entre

2020 y 2023. Resultados. Se identificaron tres areas clave:

desafios de acceso y uso efectivo del sistema de salud, desafios
mas alla del sistema de salud, incluyendo aquellas relaciones
con determinantes sociales de la salud, autocuidado e infor-
macion y, finalmente, desafios de integracion de los enfoques
de interculturalidad, género y cooperacion internacional.
Conclusiones. Se evidencian oportunidades de mejorar el
abordaje de la salud de personas migrantes internacionales en
Chile a raiz de la pandemia por Covid-19, de cara a futuras
crisis sanitarias y para reducir brechas e inequidades que
impactan la salud poblacional.
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Abstract

Objective. To investigate the main challenges in the con-
text of the SARS-CoV-2 health emergency according to
the scientific evidence available to date in this area in Chile.
Materials and methods. Scoping review based on three
searches in Web of Science, PubMed and Google Scholar of
publications in English and Spanish published between 2020
and 2023. Results. Three key areas were identified: the chal-
lenges of access and effective use of the health system, the
challenges beyond the health system, including those related
to social determinants of health, self-care and information,
and finally, the challenges of integrating intercultural, gender
and international cooperation approaches. Conclusions.
There are opportunities to better address the health of
international migrants in Chile in the wake of the Covid-19
pandemic, anticipating future health crises and to reduce gaps
and inequities that impact population health.

Keywords: migration; Covid-19; health; Latin America; right
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e estima que 3.6% de la poblacién mundial correspon-
de a personas migrantes internacionales, definidas
como quienes se movilizan fuera de su pais de origen o
de residencia habitual con intencién de asentamiento.! En

Latinoamérica y el Caribe se presenta un patrén sur-sur
que representa a 15 millones de personas.? En Chile se
estima que los migrantes internacionales corresponden
a 8% de la poblacion (1 482 390 personas), 51% hombres
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y 49% mujeres, concentrados entre 25-35 afios. Estos
provienen principalmente de Venezuela, Perd, Haiti,
Colombia y Bolivia, y se distribuyen mayoritariamente
en las regiones Metropolitana, Antofagasta, Valparaiso y
Tarapacé (centro y norte del pafs).’

La pandemia de Covid-19 trajo importantes de-
saffos a la capacidad de respuesta de diversos actores
sociales hacia la poblacién general y hacia grupos espe-
cificos.* Esta crisis intensificé inequidades estructurales
y persistentes histéricas™ tanto en algunas poblaciones
locales marginadas como en algunos grupos particulares
de migrantes internacionales, personas recién llegadas
0 en situacién migratoria irregular.” Respecto a la
situacién epidemiolégica del Covid-19 en poblaciones
migrantes internacionales en Chile, la informacién mds
actualizada disponible a la fecha informa que desde
febrero de 2020 hasta enero de 2022, 6.4% de los casos
corresponde a poblacién migrante, especialmente de
nacionalidad venezolana, en donde la mayorfa de los
casos se reportaron en Tarapacd, Antofagasta y Santia-
go, donde 51.3% eran hombres y el promedio de edad
general fue de 33 afios."

Como contexto del derecho a la salud y respuesta
sanitaria a personas migrantes internacionales, en Chile
personas migrantes que no poseen permisos vigentes
y declaren falta de recursos pueden acceder a todo el
régimen de prestaciones del sistema ptiblico de salud.!
Ademds, este pafs ha destacado en la region por el de-
sarrollo de una politica integral de salud de migrantes
internacionales.”? En su contexto histérico reciente,
entre 2016 y 2017 se implemento y sistematizé el Plan
Piloto de Salud de personas Migrantes Internacionales'
que luego dio paso a la Politica de Salud de personas
Migrantes Internacionales en 2018.

A pesar de estos avances, la pandemia por Covid-19
visibilizé y profundizé importantes desafios a nivel sa-
nitario para la poblacién migrante. A mas de tres afios de
su inicio, es valioso sistematizar los desafios y lecciones
aprendidas documentadas por la investigacion cientifica
durante este periodo en Chile, con posibles alcances
para la regién en su conjunto. Con ello, se desarroll6
una revision de alcance cuyo objetivo fue indagar en los
desafios y lecciones de la emergencia sanitaria de SARS-
CoV-2 segtin la evidencia cientifica disponible en Chile.

Material y métodos

Se llevé a cabo una revisién de alcance (del inglés sco-
ping review)'* aplicando los lineamientos generales de
rigurosidad de btisqueda de una revision sistematica. Se
realizaron tres biisquedas de literatura. Las dos primeras
en las bases de datos Web of Science (WOS) y Pubmed enin-
glés (enero 2023), con la siguiente ecuacion de busqueda:
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(healthcare OR health) AND (access OR use) AND (pandemic OR
Covid-19) AND (migrants OR refugees) AND (Chile)

Se aplicé un filtro por fecha (2020-2023) y por
idioma (inglés, espafiol, francés, portugués). La tercera
busqueda se realiz6 en Google Scholar en espafiol (enero
2023), con la siguiente ecuacién de bisqueda:

(servicios de salud OR salud) AND (acceso OR uso) AND (pandemia OR
Covid-19) AND (migrantes OR refugiados) AND (Chile)

Se aplicé un filtro por fecha (2012-2022). En la etapa
de revisién de titulos y abstract (n=22), se usaron los
siguientes criterios de exclusion:

*  Se enfoca explicitamente en otra poblacion (por
¢j. pueblos indigenas, migrantes internos, tercera
generacion).

*  No hace referencia a Chile 0 a la regién de América
Latina y el Caribe.

*  No se menciona explicitamente la pandemia por
Covid-19.

*  Seenfoca explicitamente en otro tema (por ej. edu-
cacion).

*  Esun protocolo de investigacion o una validaciéon
de escalas.

Este proceso de revisién inicial llevé a la exclusion
de siete publicaciones. Se revisaron entonces 15 textos
completos con los siguientes criterios de exclusién:

*  No se menciona Chile explicitamente en los resul-
tados o conclusiones.

*  Presenta solamente datos epidemioldgicos.

*  No se tiene acceso al texto completo y no se puede
conseguir por via alternativa.

Finalmente se incluyeron 15 documentos, 12 de los
cuales se enfocaron en Chile y tres de alcance regional.
Diez correspondieron a articulos revisados por pares y
cinco a documentos de literatura gris. El cuadro 1152 pre-
senta una lista completa de las publicaciones incluidas.

La informacion extraida de los articulos revisados
se analiz6 temdticamente y se organizé en las siguientes
dimensiones: (i) Atencién de salud; (ii) Mds alld de la
atencién de salud, y (iii) Interculturalidad, género y
cooperacion regional. La dimension de salud mental fue
también identificada, pero por su extension se dejé fuera
de este andlisis general para un andlisis detallado poste-
rior. Se resume el proceso de seleccién en el flujograma
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses) (figura 1). El flujograma PRISMA
muestra las distintas fases de la revision sistematizada,
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Cuadro |
PUBLICACIONES INCLUIDAS EN EL ANALISIS. SALUD DE LOS MIGRANTES EN CHILE
DURANTE LA PANDEMIA POR CoviD-19

Titulo Afio Lugar Tipo de publicacion

Encuesta sobre Covid-19 a poblaciones migrantes internacionales en Chile: informe de . . .

s P g 2020  Chile Literatura gris
resultados completo.
Vulnerabilidades y recursos de comunidades migrantes internacionales en Chile para enfren-
tar la pandemia SARS-CoV-2: Construyendo estrategias diferenciadas desde la interculturali- 2021 Chile Literatura gris
dad. Informe de resultados generales y recomendaciones para la politica sanitaria.'®
Migrantes venezolanos frente a la pandemia de Covid-19 en Chile: factores asociados a la . . .

8 P 2021 Chile Articulo revisado por pares

percepcion de sentirse preparado para enfrentarla.'”

Towards a typology of social protection for migrants and refugees in Latin America during

the Covid-19 pandemic.'®

2021  América Latina  Articulo revisado por pares

Vaccines for all? A rapid scoping review of Covid-19 vaccine access for Venezuelan migrants

in Latin America."”

2021  América Latina  Articulo revisado por pares

Migrants in Chile: Social crisis and the pandemic (or sailing over troubled water...).2° 2021 Chile Avrticulo revisado por pares
Practicas de resistencia en pandemia. Miradas interseccionales.?' 2021 Chile Articulo revisado por pares
Hacia un cuidado ético en residencias sanitarias durante la pandemia de Covid-19: estudio . . .

o : . ) T 2022 Chile Articulo revisado por pares
cualitativo con migrantes internacionales en Chile.
iPor qué migran las mujeres? Experiencias de cuidado, salud y esperanza en las trayectorias
de mujeres pasando por paso no habilitado en la frontera norte de Chile durante la crisis 2022 Chile Literatura gris
por Covid-19.23
Sistematizacion de experiencia de duplas sanitarias y psicosociales del Programa Minsal-
OPS en contexto de Pandemia en Chile: Programa acceso a la atencion de salud a personas . . .

g P 2022 Chile Literatura gris

migrantes y el impacto de duplas sanitarias y psicosociales en el norte de Chile en contexto

de pandemia por Covid-19.2¢

La respuesta en salud a la migracion y Covid-19 en la region andina.®

2022  RegionAndina  Literatura gris

Perceptions of health needs among Venezuelan women crossing the border in Northern

Chile during the Covid-19 Pandemic.2 2022  Chile Avrticulo revisado por pares
Per§pectlvas y experiencias del COV|d-I9 desde I.as personas migrantes, r'epr‘esgntantes erri- 5009 Chile Articulo revisado por pares
toriales y de organizaciones sociales. La relevancia del abordaje sociosanitario.

Promoting the participation of “Hard-to-Reach” migrant populations in qualitative public . p .

health research during the Covid-19 pandemic in Chile.28 2023 Chile Articulo revisado por pares
The work, economic, and remittance stress and distress of the Covid-19 pandemic contain- 2023 Chile Articulo revisado por pares

ment policies: the case of Venezuelan migrants in Argentina and Chile.’

incluyendo el niimero de registros identificados, inclui-
dos y excluidos.

Resultados

Atencion de salud: garantias de acceso y
uso efectivo de servicios de salud

Migrantes internacionales, en cualquier categorfa ad-
ministrativa de regularizacién, dan cuenta de la nece-
sidad de contar con acceso (adscripcién formal) y uso
efectivo (utilizacién de servicios disponibles generales
y especializados en casos requeridos) de prestaciones
que cuenten con adecuada calidad técnica y ética.!”1
Miés especificamente, algunas publicaciones indican que
personas migrantes internacionales presentaron barre-
ras y dificultades para vacunarse y realizar la prueba
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de diagndstico de Covid-19, asi como también para su
tratamiento y seguimiento.”!

Se documenta asimismo la relevancia de prote-
ger el derecho a la atencién efectiva y de calidad en
salud en algunos grupos especificos migrantes como
nifios, nifias y adolescentes,'® mujeres,??® personas
en situacién migratoria irregular,’” personas de las
diversidades sexo-genéricas, migrantes con pertenen-
cia a pueblos originarios?! y personas en contextos de
pobreza, incluyendo personas en situacién de viviendas
de mala calidad y hacinamiento, asi como en contextos
de violencia y exclusion territorial, entre otras.”?’ En
particular, se reportaron obstdculos en la recepcién y
atencién en salud de personas migrantes que ingresaron
por pasos no habilitados. Este desafio fue abordado con
un despliegue de algunos esfuerzos del Estado, orga-
nismos internacionales y de sociedad civil.”?*?” Como

85



ARTICULO DE REVISION

Cabieses B y col.

’ Identificacion de publicaciones en bases de datos

Busqueda en tres fuentes de informacion, enero 2023
WOS (n= 24)
PubMed (n=17)
Google Scholar (n= 34)
Total eliminando duplicados n= 22

Identificacion

- l

Resultados revisados .

N X Resultados excluidos
(titulos y resiumenes) > (=7
(n=22)

Screening

v
Resultados examinados Articulos excluidos en
en textos completos texto completo
(n=15) (n=0)

h 4

v
Publicaciones incluidas
en el andlisis

(n=15)

Anlisis

PRISMA: Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses.
WOS:Web of Science.

Ficura I. PRISMA, REVISION DE LITERATURA SALUD
DE PERSONAS MIGRANTES DURANTE LA PANDEMIA POR
Covip-19 N CHILE

ejemplo, desde 2021 se han desplegado duplas sanitarias
y psicosociales en regiones del norte de Chile, a través
de un programa de cooperacion del Ministerio de Salud
de Chile con la Organizacién Panamericana de la Salud.
El trabajo de éstas consta, mayormente, en atender a
personas en situacion irregular que entraron por pasos
no habilitados, especialmente mujeres y nifios, nifias y
adolescentes, con el fin de promover su acceso al sistema
de salud y gestionar redes para un apoyo integral *

Mas alla de la atencion de salud:
determinantes sociales, autocuidado e
informacion

Ademds de las oportunidades de mejora identificadas
dentro del sistema de salud, la evidencia documenta
aspectos mds profundos del abordaje de la salud de las
personas migrantes, incluyendo determinantes sociales
y determinantes estructurales de la salud, el autocuida-
do y la necesidad de informacion.

Los resultados de la fase cuantitativa de una in-
vestigacién multimétodos desarrollada el afio 2021 en
la Region Metropolitana indicaron que 31.2% de los
participantes reporté no haber cumplido con las reco-
mendaciones de prevencién por tener que salir a trabajar
como mecanismo de subsistencia.'® La fase cualitativa
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del mismo estudio report6 la necesidad de atender de-
terminantes estructurales vinculados con la condicién
de hacinamiento y ala precarizacién e informalidad del
empleo. También se indagd en la oportunidad de agencia
y recursos internos de migrantes, quienes enfatizaban
en el autocuidado como principal estrategia personal
y comunitaria de prevencién del contagio, en especial
cuando el apoyo institucional era escaso.

Un estudio exploratorio diagnéstico de base comu-
nitaria durante la primera ola de pandemia (abril 2020)"
observé que 84.5% de los participantes conocfa la forma
de transmisién del Covid-19 y 75% sostenia que recibié
informacion suficiente sobre el virus. Se observaron, sin
embargo, algunos errores de conocimiento relacionados
con mecanismos de contagio y 34% declaré no saber
dénde consultar si requiriese de atencién. Los autores
recalcaron la importancia de como se disefian e imple-
mentan los procesos de informacién en salud, asi como el
reconocimiento e incorporacién de las cosmovisiones pro-
pias de diversos grupos socioculturales en estos procesos.

Integrar y reforzar la interculturalidad,
el enfoque de género y la cooperacion
regional

Algunas investigaciones recalcaron la oportunidad de
integrar y reforzar la interculturalidad, el enfoque de gé-
nero y la cooperacion regional en el abordaje de la salud
de estos grupos, altamente relevantes para promover la
salud y la oportunidad de acceso efectivo a servicios de
salud de personas migrantes internacionales durante y
mds alld de la pandemia.

La interculturalidad en salud es mencionada en
algunos estudios. Una investigacion sobre la experiencia
en residencias sanitarias desde la perspectiva ética en
Chile indagg sobre la experiencia de personas migrantes
en estas instalaciones.”? Si bien se observaron casos posi-
tivos de atencién en residencias, también se reportaron
situaciones de discriminacién y temor de deportacién
por prejuicio, asf como falta de pertinencia cultural en
algunos procesos de atencién y servicios asociados. Este
estudio concluy6 la importancia de fortalecer de manera
explicita la implementacién practica de capacidades de
atencién con perspectiva intercultural en Chile, recono-
ciendo sus desaffos de relacionamiento de poder histé-
rico, persistente y colonial entre personas migrantes y el
sistema de salud.

Enlo que refiere al género, una investigacién realiza-
daen el norte de Chile indag6 en la trayectoria migratoria
de mujeres migrantes en pandemia, dando cuenta de
su impacto en la reproduccién de sistemas asimétricos
de poder y sus consecuentes brechas inequitativas que
perjudican con mayor severidad a mujeres, en especial
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en el caso de mujeres migrantes que ingresan por pasos
no habilitados en pandemia.”® Se reportd que la violencia
basada en género es uno de los principales eventos adver-
sos que se puede presentar durante el proceso migratorio
en estos grupos, incluso mientras transitan con menores a
su cuidado. Esto tiene consecuencias sanitarias y sociales
que afectan de manera profunda y persistente a estas per-
sonas, sus comunidades y su descendencia. Es necesario
cuestionar los sistemas politicos hegeménicos de poder
y establecer nuevas apuestas de prevencién, vigilancia
y reparacion con enfoque de género, en particular en
mujeres migrantes en general y con alguna interseccio-
nalidad en pertenencia étnica, menores de edad y grupos
de diversidad sexo-genérica.?®

La cooperacién regional es declarada como una
necesidad no resuelta a nivel mundial y regional, antes
y durante la pandemia. Una investigacién sobre la
respuesta sanitaria en Chile ante la migracién venezo-
lana'” destacé la brecha de conocimiento y los desafios
pendientes en materia de cooperacion multinacional
en lo referido a las acciones de los paises vecinos como
oportunidad de aprendizaje y colaboracién, ausencia
de canales de didlogo sistemdticos y coordinacién de-
bilitada, asi como pobre acompafiamiento de personas
en movilidad en la subregién andina. Este estudio y
otros similares en Chile?® renuevan la urgencia de
desarrollar mecanismos y protocolos que respondan a
larealidad migratoria regional en su verdadera comple-
jidad y relevancia social, cultural, politica y de salud.

. Ny
Discusion

Esta revision de alcance indagg en los principales desa-
fios y lecciones aprendidas de la emergencia sanitaria de
SARS-CoV-2 segtin la evidencia cientifica disponible. Es
clave tomar la oportunidad de recoger los desafios de
manera sistematizada para mejorar el abordaje general
de la salud de poblaciones migrantes, de cara a poten-
ciales pandemias similares a futuro.

El primer desafio se vincul con garantias de acceso
y brechas de uso efectivo de servicios de salud. Chile
desarroll6 una normativa en 2016 (Decreto 67)!! que per-
mitié derribar esta barrera administrativa; sin embargo,
su aplicacion efectiva requiere de constante supervision
y registro de su correcta implementacion en contextos
sanitarios de desinformacién, alta rotacién de personal,
estigma y discriminacion. A pesar de las brechas per-
sistentes y exacerbadas en tiempos de pandemia para
el acceso a servicios de salud, se puede destacar que en
Chile hubo esfuerzos de entrenamiento, actualizacién
normativa y capacidad de respuesta especificamente en
materia de vacunacion hacia poblaciones migrantes in-
ternacionales en tiempo de pandemia, independiente de
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su estatus migratorio, en especial a partir de grupos de
trabajo y mesas multisectoriales. La primera normativa
en materia de vacunacion en febrero de 2021 excluia a
personas en situacién irregular, lo que fue corregido en
marzo de 2021 luego de expresiones de rechazo desde
la academia y la sociedad civil organizada.”? También
se reportd la discrecionalidad de algunos centros de
vacunacién que arbitrariamente decidieron excluir
de la vacunacion a personas migrantes, incluso poste-
riormente a la correccién de la normativa. Este hecho
fue informado y monitoreado en forma permanente
por la autoridad sanitaria.** Finalmente, se realizaron
informes de vigilancia epidemiolégica de Covid-19 que
permitieron caracterizar los casos en poblacién migrante
internacional en algunos periodos de la pandemia.

El segundo desafio identificado fue el reconoci-
miento del sistema de salud como un actor mds en la
compleja red politica, econdmica y cultural de un pafs.
Muchas inequidades histdricas, persistentes y coloniales
requieren un cambio profundo en esta interaccion. El
modelo de determinantes sociales en salud destaca esta
dindmica al articular niveles de accién y componentes
que afectan la distribucién de resultados de salud en la
poblacién. El enfoque de determinacion social enfatiza
la dimension estructural, histérica y politica de estos
relacionamientos. De esta revisién surge una reflexion
sobre cémo las inequidades de vivienda y laborales
estructurales han impactado a la poblaciéon migrante
durante la pandemia.®'*2 Esta poblacién desde un espa-
cio deinformalidad, precariedad e inseguridad, cumplié
funciones sociales esenciales, como las de provisién de
alimento a personas y familias que s pudieron cumplir
con la cuarentena en sus hogares.*® Esto se observa
particularmente en grupos historicamente marginados,
como migrantes no europeos, afrodescendientes y pue-
blos indigenas sobre quienes se subyuga el poder desde
quienes los definen como la otredad, incluso dentro de los
mismos sistemas salud.* Esta desigualdad arraigada en
la historia amplifica riesgos de dominacion, exclusion
y resultados de salud precarios,® lo que requiere una
profunda revisién desde cada pafs de la regién con pers-
pectiva de sur global y en didlogo con la salud global.*

Por otra parte, las brechas de informacién identi-
ficadas requieren de hacer parte del proceso de cons-
truccién de los mensajes a la poblacién que lo recibird.
Esto implica comprender la urgencia de avanzar hacia
un proceso de construccién de la realidad mads alld de
la mera participacién social de espacios acotados y re-
ducidos en salud,” que implica un reposicionamiento
de las relaciones de poder entre las comunidades y el
sistema de salud.®® Como ejemplo, la perspectiva de
participacién-accién® con roles de colaboracién y em-
poderamiento de personas y agrupaciones migrantes
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desde la ciencia ciudadana® podrian tener un poder
transformacional social en este aspecto.*!

El tercer desafio identificado apunta a la integracién
de tres enfoques dialogantes. La interculturalidad en
salud ha contado con miltiples definiciones, abordajes
y cuestionamientos, en particular en su implementacién
préctica sobre sistemas de salud, en esta regién con
frecuencia segmentados y fragmentados,*?*3 asi como
también verticales y asimétricos en su relacién con la
poblacién que atiende.* Si bien se ha estado integran-
do el enfoque intercultural en salud hacia poblaciones
migrantes en Chile y la regi6n, no ha sido atin consen-
suado ni estandarizado para el desarrollo de una mirada
comun en esta materia para el trabajo diario en salud. Se
requiere de una vision integral, unificada y, sobre todo,
constructiva de la interculturalidad en salud, desde su
real complejidad tedrica y practica.

Conclusiones

A partir de esta revisién de alcance se identificaron
desafios de proteccién y garantia del derecho a la sa-
lud agudizados en tiempo de pandemia, asi como la
profundizacién de brechas estructurales, persistentes e
histéricas de salud hacia algunos grupos de migrantes in-
ternacionales. También se evidenciaron algunas lecciones
aprendidas basadas en evidencia cientifica para mejorar
el abordaje de la salud de la poblacién migrante en Chile,
y que pueden servir de referencia para otros paises de
la regién. Los enfoques de género e interseccionalidad,
estigma, racismo y xenofobia, interculturalidad en salud,
derechos humanos en salud, intersectorialidad y coope-
racién regional, por mencionar algunos, contintian reno-
vando un campo de investigacién y de accién en salud
ptiblica y salud global en materia de salud de migrantes,
en tiempo de pandemia y més alld, en Chile y la region. A
su vez, estos enfoques requieren de permanente revision
y cuestionamiento al ser visiones particulares de una
realidad social dindmica, compleja y fluida a escala global.
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