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RESUMEN

Los procesos migratorios y las politicas de proteccién a la salud del migrante constituyen actualmente un
problema global enfrentado por los Estados Nacionales. Las crisis humanitarias o sociales generadas necesitan
ser observadas a partir de la comprensién de una produccion vinculada a los hechos politicos y de procesos
especificos que no necesariamente tienen que ver con los migrantes, sino con los paises de destino. Por tanto,
para analizar la salud de los migrantes y entender el papel de la salud de las migraciones, sea en el contexto
italiano, europeo o brasilefio, es necesario analizar el contexto politico y social, cuyos procesos migratorios
estan realizandose y los determinantes sociales que estos procesos van generando.

Descriptores: Emigracion e Inmigracion; Politica de Salud, Determinantes Sociales de la Salud.
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El Mediterraneo representa un éptimo ob-
servatorio de los procesos migratorios y de las
politicas de proteccién a la salud del migrante.
En la misma area conviven mundos contrapues-
tos: la fortaleza Europa, que deja a las personas
morir en el mar para proteger su democracia; la
gran prisién para migrantes que se ha vuelto
Libia, donde ellos se han convertido en fuentes
de rentas y trabajadores esclavos; paises como
Turquia, que acogen alos refugiados solamente
por causa de los imponentes financiamientos
europeos que sirven para detenerlos fuera de
Europa; y paises pequefos como el Libano o
Jordania que, cada uno con sus especificidades,
enfrentan flujos migratorios intensos por largos
periodos.

El Libano, por ejemplo, que tiene una po-
blacién aproximada de 5.000.000 habitantes, ya
ha recibido a mas de 1.000.000 de refugiados
de Siria, pais vecino, y posee areas donde los
refugiados representan casi 40% de la poblacién
general. Por otro lado, Jordania, con poco me-
nos de 10.000.000 de habitantes, abriga a casi 3
millones de refugiados y migrantes (31% de la
poblacién), con un histérico que inicia con los
refugiados de las guerras en Palestina, en Irak,
hasta la crisis en Egipto y, ahora, en Siria.

En Italia, con una poblacién menor que
60 millones de habitantes, una piramide po-
blacional invertida y una baja tasa de natalidad
preocupante, los migrantes son poco mas de 5
millones (8,5% de la poblacién), considerando
gue quien nace en ltalia de un pais extranjeros
es también extranjero.

Estas diferencias muestran como, en la
practica, no son los flujos migratorios o de
refugiados que generan las crisis humanita-
rias o sociales, sino que las crisis migratorias
son hechos politicos resultantes de procesos
especificos que no necesariamente tienen
gue ver con los migrantes, y si con los paises
de destino.

Por tanto, para analizar la salud de los mi-
grantesy entender el papel de la medicina de las
migraciones, sea en el contexto italiano, europeo
o brasilefo, es necesario analizar el contexto po-
litico y social, cuyos procesos migratorios estan
realizandose y los determinantes sociales que
estos procesos van generando.

En el contexto italiano, por ejemplo, los
procesos migratorios empezaron a quedarse
visibles cuando comenzaron a ganar cuerpo los
procesos de desplazamientos de la produccién
industrial, desde Europa y los Estados Unidos,
hasta los lugares donde el costo del trabajo era
menor. Estos procesos han producido una crisis
fundamental, en el mercado de trabajo de los
paises industrializados y una fuerte presién so-
bre los derechos laborales. De hecho, la presién
sobre los salarios en los paises europeos, no ha
sido compensada con politicas de expansién de
los derechos laborales en el dmbito global, sino
que por el contrario, se han ido desmontando
los derechos en Europa.

De la misma forma, la produccion de los
bienes y servicios que no se pueden reubicar
(construcciones, agricultura, cuidado domici-
liario) ha empezado a atraer a los trabajadores
de bajo costo, la mayoria en situacién irregular
(para driblar las leyes laborales), estructurando
un nicho de trabajo irregular en la malla produc-
tiva, estructurando la presencia de migrantes no
documentados.

Ese escenario es extremamente importante
para comprender los determinantes de salud
de la poblaciéon emigrante en ltalia, porque
nos ayuda a entender tres procesos paralelos
relacionados a la xenofobia contra los migrantes
econdémicos y los refugiados: (1) si el aumento
de la presencia de alteridad cultural en contex-
tos relativamente homogéneos culturalmente
siempre esta acompanado de un cierto racismo,
(2) la restriccion del mercado de trabajo puede
dificultar la interaccion, pudiéndose construir un
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imaginario de competicion entre inmigrantes y
no inmigrantes; (3) la progresiva criminalizacion
de la inmigracién irregular, que contribuye a la
construccion de un clima de miedo, pero, sin que
de hecho haya algunainiciativa concreta contra
el trabajo irregular. Con los ataques terroristas en
Europay la crisis econdmica de 2008, ese cuadro
se complicé por causa del creciente miedo del
Islan y del aumento da pobreza de la poblacién
en general.

Desde el punto de vista de los determinan-
tes sociales de salud, ese escenario se traduce en
factores de riesgos muy especificos para la salud
de los migrantes: racismo y xenofobia, exclusion
social y restriccién de derechos, factores de ries-
go ligados ala disponibilidad y alas condiciones
de trabajo, baja renta, aumento de la dificultad
de acceso a los servicios de salud, sociales y de
proteccion de los trabajadores. De hecho, a pesar
de que la Constitucion Italiana defina la salud
como un derecho humano fundamental, eso no
garantiza la exigibilidad del derecho ni el acceso
alos servicios. La falta de legislacién especifica,
de un presupuesto previsto, de formacién de los
profesionales y de herramientas de evaluacién,
hacen parte de esta limitacion.

Los factores relacionados al racismo
constituyen un obstéaculo politico al proceso
de produccién de normas para concretizar los
procedimientos asistenciales. Incluso, en las
regiones tradicionalmente integradoras, el
clima politico y social ha posibilitado politicas
de inclusidén, ambivalentes y prevalentemen-
te enfocadas en los migrantes regulares. La
fuerte restriccion de la posibilidad de ingresar
legalmente en el pais y las dificultades en
mantener la visa de trabajo, a pesar de tener
historia de afios de permanencia en Italia, han
aumentado la cantidad de migrantes irregu-
lares y muchos de los regulares tuvieron que
pasar por épocas de permanencia irregular
en el territorio.

En ese contexto, es relevante destacar la
importancia de una medicina de las migraciones
técnica, éticay politica, comprometida con la for-
macioén e informacion. En ltalia, los profesionales
del 4rea de la salud han tenido unaimportancia
fundamental en este sentido. La constitucion
de una Sociedad Italiana de Medicina de las
Migraciones ha posibilitado investigaciones,
congresos, intercambios de experiencia y line-
as guias. La Sociedad proporciona formacion
académica, profesional, continua y eventos pu-
blicos de informacién. Por ultimo, la existencia
de una Sociedad Cientifica posibilita el “lobby”
en las instituciones locales y nacionales para
orientar el cuadro normativo y el desarrollo de
los servicios. Pero, aparte de la Sociedad Nacio-
nal, el asociacionismo local ha contribuido con
una gran cantidad de profesionales voluntarios
que garantizaron y todavia garantizan, la asis-
tencia, principalmente la de los migrantes no
documentados que son los mas desprovistos
de proteccidn institucional. Ese asociacionismo
local posibilita el protagonismo de los propios
migrantes, asi como el didlogo multicultural,
multisectorial (universidades, servicios, comuni-
dad) y multidisciplinario (sector salud, derechoy
servicios sociales etc.), permitiendo la definicion
de procedimientos asistenciales a nivel local, el
acompafnamiento de casos asistenciales com-
plejos y un trabajo muy intrinseco de relacién
con las comunidades.

Los que se puede afirmar, en linea con lo
que ha acontecido en mutros paises, es que la
medicina de la migracion italiana ha posibili-
tado que se avance, desde el punto de vista
cientifico, en la organizacién de los servicios y
en la promocién de la salud de los migrantes,
gracias a una cierta capacidad de inmiscuirse
en los procesos politicos y sociales que actuan
como determinantes de salud de la poblacion
migrante.
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