La salud de las

mujeres migrantes
en las Ameéricas

El Salvador
Noviembre, 2017

G Organizacion
( !:._? )| Panameri

> ericana
d a

g .’Iji*g, Organ
W% Mundial de la Salud
e la Salud il -

s i s AMBTICAS



SITUACION EN LA REGION DE LAS AMERICAS (2015)
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IMPLICACIONES POR LA CONDICION DE SER MUJER

Feminizacion de la migracidén
Cambio en el rol que ocupa la mujer en los flujos
migratorios; pasan de ser, tradicionalmente, esposas e

hijas dependientes, a ser sujetos activos en |os flujos
migratorios y principal sosten de la familia y el hogar.

La familia transnacional
Es aquella cuyos miembros viven una parte o la mayor
parte del tiempo separados unos de otros.

La maternidad transnacional

Constituye una forma de relacion materno-filial signada
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FACTORES DE RIESGO DE LA MIGRACION EN LA MUJER

Exclusion social
Nivel educativo bagjo Violencia sexual
Iregularidad migratoria Trata de personas
Nivel econdmico bajo Xenofobia, discriminacion, y estigma
Normas sociales diferentes Explotacion laboral
Aislamiento cultural
Desconocimiento del idio

Individuadl Relacional

Separacién de la familia, amistades, y vecindad Politicas discriminatorias
Estado migratorio supeditado al esposo Acceso limitado a los servicios
Violencia de pareja de salud y proteccioén social
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NORMALIZACION DE LA VIOLENCIA CONTRA LAS MUJERES MIGRANTES

El 29.1% de mujeres en transito en la frontera R L B R
México-Guatemala dijo haber sufrido

menosprecio y humillaciones publicas, el 20.4%

recibid amenazas de lesiones, y el 11.7%

denuncid que ofras personas confrolaron sus MEXICO

actividades, dinero y tiempo.

Ademds, el 16% de las migrantes denunciaron ser victimas de T /

heridas, lesiones y fracturas; mientras que un 9.2% dijo haber

padecido manoseos y focamientos; un 8.3% que fue forzada a tener sexo; vy o~
un 28.2% dijo que ofrecid sexo a cambio de bienes (dinero, protecciodn,
alojamiento,...).
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CASO: PERU

Maria es una ciudadana argentina que contrajo matrimonio

con un peruano, matrimonio del cual nacieron dos hijos, uno
nacido en Argentina y ofro en el Peru. Llegando al Pery y luego
de fres anos se divorciaron. Acto que deja a Maria en situacion
iregular. Tras el incumplimiento de las obligaciones
alimentarias, Maria demanda a su ex-esposo una pension
alimentaria motivo por el cual éste denuncia el estado de
iregularidad de Maria ante migraciones. Asimismo inicia un
proceso tutelar por el cual el hijo peruano menor de edad es
separado de su madre. Desde ese entonces Maria se ve
obligada a vivir escondida por miedo a ser expulsada del Peru.

Fuente: Luchando por el sueno peruano. Extranjeros victimas de la Ley Migratoria
(2014) http://www.panamericana.pe/panorama/locales/161091-luchando-sueno-
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http://www.panamericana.pe/panorama/locales/161091-luchando-sueno-peruano-extranjeros-victimas-ley-migratoria

CASO: ARGENTINA

“...La victima “M"” procedente de un distrito de la periferia

limena, viajo a Argentina aceptando la oferta de una

vecina para el frabajo de limpieza de oficinas en Buenos
Aires. Al llegar fue retenida contra su voluntad junto a otras
jovenes en una casa donde le obligaron a prostituirse, al
negarse la encerraron en una habitacion durante tres dias
sin agua ni comida y con violencia constante hasta que
accedid . A lo largo de su cautiverio se utilizd la violencia y

la amenaza como forma de coaccion...”

Fuente: OIM-Movimiento El Pozo, Trata de mujeres para fines sexuales
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DESAFIOS EN SALUD DE LAS MUJERES MIGRANTES

e Acceso limitado a los servicios de salud

* Infecciones de trasmision sexual/VIH
SALUD
SEXUALY
REPRODUCTIVA

e Mutilacién genital femenina

* Acceso limitado a los servicios prenatales

e Complicaciones del embarazo, parto y post-

SALUD R

VYN 1ol ° Lactancia materna en emergencias
INFANTIL

* Acceso limitado a servicios de salud mental

* Estrés sicosocial

* Trastornos de salud mental (psicosis, estrés
post-traumatico, depresién y actos suicidas)
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RESOLUCION CD55.R13: SALUD DE LOS MIGRANTES

Generar politicas y programas de salud para abordar las inequidades de salud que
) afectan a los migrantes y fortalecer los sistemas de salud para que se puedan atender
las necesidades de salud de estas poblaciones;

Avanzar hacia el poder brindar progresivamente a los migrantes,
el acceso al mismo nivel de proteccion financiera y de servicios de

) salud integrales y de calidad del que gozan otras personas que viven en
el mismo territorio, independientemente de su condicidon migratoria;

Promover acciones a nivel bilateral, multilateral, nacional y local
para generar propuestas de coordinacion y articulacion de
programas y politicas en temas de salud de interés comun en

las zonas fronterizas.

’l % Organizacion
1 41 Mundial de la Salud

—

! Panamericana

Rl?’ de la Salud

Organizacion i
h R

e maces s s AMBTICAS



RESULTADOS DE LA REUNION MINISTERIAL DE

MESOAMERICA SOBRE SALUD Y MIGRACION

Declaracion de Mesoamérica sobre Salud y Migracion

Declaracién de Mesoamérica
sobre salud y migracion

Ciudad de México a 25 de abril de 2017

) La Declaracion establece ocho compromisos:

proposito del dislogo e intercambio de buenas practicas entre los paises de
Mesoamérica, orientado a desarrollar estrategias e iniciativas conjuntas bajo el principio

* Intercambiar experienci b icti di g . !
eriencias y buenas practicas mediante un grupo de expertos sy v 04 oo e polc ooty o

i I R it junto d promisos hechy Estados Miembros del
nacionales B s Undesy i o arameneans s s 1 e

migrantes y en particular:

° PrOmove I ,I.- d I d i To Id | 1 1A Reafirman los principi dos de la Constitucion de la Organizacit
r el analisis de la determinacion social de la salud y la migracion y la e o e o foconmamiento ‘G del grado

maximo de salud que se pueda lograr es uno de los derechos

fundamentales de todo ser humano sin distincion de raza, religion,

ge n e ra C i é n d e EVi d e n C i a ideologia politica o condicién econoémica o social”.

b) Toman en consideracion la resolucion WHAG1.17 “Salud de los migrantes”

* Promover cambios y mejoras en los marcos normativos s oo 5 s o s o 1o bt
salud de los refugiados y migrantes.
* Establecer mecanismos de cooperacidn para posibilitar la transicion desde la e evercane o e oo sdop o Program eramerano

. t . . . para la Promocién y la Proteccion de los Derechos Humanos de los

a S | S e n C | a h u m a n Ita rl a y d e g H I f . b I 'Mignlant_es, incgjyendo los Trabajadores Migrantes y sus Familias”; las
G/RES. 2738 (XLI-0/12) "Fortal nto del Ti

emergencia al acceso efectivo, estable y seguro a s A ) Geioay . seranes

humanos de las personas migrantes, incluidos los trabajadores migratorios

y sus familias”, y los compromisos emanados de la AG/Res. 2883 (XLVI-

Se rVI CI OS d e Sa | u d 0/16) mediante el cual se aprueba el Programa Iberoamericano para la

Promacion y Proteccion de los Derechos Humanos de los Migrantes,
incluyendo los trabajadores Migratorios y sus familias.

° Intercambiar eXperienCiaS para fortalecer IOS SiStemaS de informaCiO,n y d) C«ans'zd&ranIaresnlucidndeIaAsamblaaGeneraldeIasNacionesUnidas

A/RES/71M1 “Declaracion de Nueva York para los refugiados y los
migrantes” de septiembre de 2016, que reconoce la importancia de

p rO m Ove r | a i n Ve St i ga C i O, n practicar una migracion segura, velando por la proteccion de la seguridad,

la dignidad y, los derechos humanos y las libertades fundamentales de
todos los migrantes y de nuestros pueblos.

* Fortalecer las politicas migratorias y sanitarias nacionales y regionales
* Fortalecer el sistema de vigilancia de la salud publica de la poblacidon en transito
 Compartir la experiencia de Mesoameérica en diversos foros donde se aborde el S Organizacion gj,‘i Organizaci6n
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PROPUESTA DE LINEAS ESTRATEGICAS EN SALUD

) Implementar efectivamente los instrumentos internacionales sobre derechos humanos existentes
(Declaracion Universal de Derechos Humanos; Convencion Internacional sobre la Proteccién de todos los Trabajadores
Migrantes y sus Familiares; Convencion sobre el Estatuto de los Refugiados; Convencidn sobre la Eliminacidon de Todas las
Formas de Discriminacidon contra la Mujer; Convencidn Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia
contra las Mujeres; Resolucion de la OPS sobre la Salud y los Derechos Humanos)

) Implementar efectivamente los instrumentos internacionales sobre salud relacionados con la mujer
migrante (Politicas de la OPS en materia de igualdad de género, etnicidad, salud sexual y reproductiva, salud materno-
infantil, violencia contra las mujeres,...)

) Fortalecer las capacidades del sector salud
» Detectar, referir y brindar atencién integral a las victimas de violencia, trata, otras formas de esclavitud y secuestro,
atendiendo las consecuencias fisicas y emocionales vinculadas al trafico de mujeres.
* Brindar la proteccion financiera y los servicios de salud integrales y apropiados a la mujer migrante en todo el ciclo
migratorio.

) Fortalecer la coordinacion intersectorial y accion multidisciplinaria para abordar los determinantes de la

salud de la mujer migrante en todo el ciclo migratorio. Organizacion (78 Organizaci
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PROPUESTA DE ACCIONES EN SALUD

Promover el analisis y la generacion de evidencia de la determinacion social de la salud de la
poblacion migrante con perspectiva de género y etnicidad en todas las etapas del ciclo
migratorio.

Fomentar el desarrollo de politicas y programas equitativos en salud de las personas
migrantes con perspectiva de género y etnicidad.

Establecer mecanismos para posibilitar la transicion desde la asistencia humanitaria de |la
mujer migrante al acceso efectivo, estable y seguro a servicios integrales de salud con énfasis
en salud materno-infantil, salud sexual y reproductiva, salud mental y atencién a victimas de
la violencia.

Intercambiar experiencias para fortalecer los sistemas de informacion y vigilancia de la salud
publica de la poblacion migrante en todas las etapas del ciclo migratorio con perspectiva de
(B, Qroanizacion {é@ Organizacion
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