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¿Qué debe saber el personal 
de enfermería de la migración 
internacional?

En el año 2020, las personas migrantes internacionales (PMI en 
adelante) superaban los 281 millones, cifra que ha aumentado para 
2024; diversas son las teorías que intentan explicar las causas de 
este fenómeno, entre las que destacan las asociadas a los factores 
económicos, tales como, la teoría neoclásica de la migración o la 
teoría del mercado dual de trabajo; además de aquellas que ponen 
énfasis en las redes de apoyo existentes, en la aparición de institu-
ciones o en las que afirman la existencia de sistemas de migración 
(1,2). También se reconoce que estos movimientos se asocian a te-
mas como los conflictos bélicos en Ucrania y Palestina, los desas-
tres naturales e incluso las condiciones geopolíticas de cada país (3). 
Solo en América, la Organización Internacional para las Migraciones 
(OIM) señaló que en 2023 hubo un aumento del 62 % en la migración 
irregular en comparación con 2022 y estimó que en ese mismo año, 
en la región conocida como el Tapón del Darien (Panamá), cruzaron 
más de 500 mil personas, gran parte de ellas de origen venezolano 

(4). Para iniciar este proceso, las PMI deben contar con un estado de 
salud optimo, necesario para enfrentar las complejidades del cami-
no hacia el país de destino. Justamente por las condiciones en las 
que se da el tránsito por los diversos países es que se incrementa la 
vulnerabilidad de las PMI. Esta situación repercute en el desarrollo 
de conductas y situaciones de riesgo para la salud (4–6).

Las determinantes sociales que viven las PMI en los países de origen, 
tránsito y destino son las que influyen en la modificación del estado 
de salud, tales como: la discriminación (7), el abuso por cuestiones de 
género, la estancia irregular en el país de tránsito, el nivel académico, 
el ingreso económico (8), el crimen organizado, la trata de personas 
y, particularmente, la falta de acceso a servicios de salud de calidad 
en todos los momentos del tránsito (9). Lo anterior causa situaciones 
y conductas de riesgo que pueden incidir en la alimentación, activi-
dad sexual y reproductiva, la salud mental, e incluso en la aparición 
y complicación de problemas crónicos-degenerativos (10). 

De esta forma, los problemas asociados a la salud, que ponen en 
riesgo la vida de estas personas, pueden ser aquellos asociados a 
enfermedades transmisibles-infecciosas (malaria, hepatitis B, he-
patitis C, VIH-Sida), alteraciones causadas por factores medio am-
bientales y animales (deshidratación, insolación, hipotermia, mor-
dedura de serpiente, picadura de alacrán), lesiones por violencia 
(abuso sexual y homicidios), accidentes de tránsito, (ahogamientos), 
problemas de salud mental (estrés, depresión, ansiedad, síndrome 
de estrés postraumático), incluso la presencia de enfermedades 
prevenibles por vacunación (tétano, influenza, Covid) (11). Adicio-
nalmente, las PMI pueden padecer o desarrollar enfermedades de 
tipo crónico (enfermedades no transmisibles) como sobrepeso, 
obesidad, diabetes mellitus, hipertensión arterial y dislipidemia, 
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consecuencia del cambio en los estilos de vida (12,13). Otro tipo de 
situaciones respecto de la salud de la población migrante son las 
adicciones, como es el caso del consumo de alcohol, tabaco u otro 
tipo de sustancias ilícitas (14–16). 

Por esta razón, organismos internacionales hacen un llamado a res-
petar y a hacer efectivo el derecho a la protección de la salud de las 
PMI (17,18). No obstante, las diferentes políticas sanitarias entre paí-
ses y la carencia en la capacitación del personal de salud en temas de 
salud intercultural influyen en que las PMI no logren acceder a dichos 
servicios. Es justamente en este escenario que la enfermería toma re-
levancia como un agente de cambio. El impacto de esta en el cuidado 
de las PMI se observa en los esfuerzos para lograr su acceso al primer 
nivel de atención, donde la prevención de la enfermedad y la promo-
ción de la salud son esenciales, pues en estos contextos de movilidad 
y tránsito se necesita del desarrollo de valoraciones e intervenciones  
de enfermería sensibles a sus necesidades y condiciones (19). 

Una herramienta indispensable en el cuidado de la persona migrante 
es la competencia cultural, es decir, la habilidad de conocer y com-
prender cómo es que un problema de salud es construido desde la 
cultura, desde sus significados e interpretaciones, y la aplicación que 
tienen estos en la vida diaria. Esta competencia se justifica en las 
aportaciones teóricas de la enfermería transcultural, que invitan a 
brindar cuidados culturalmente competentes (20), como en el caso 
de la Teoría del cuidado cultural y de etnoenfermería (21), o desde 
otros modelos que de forma particular buscan definir más clara-
mente las formas para conocer al otro (22,23). Además, la literatu-
ra refiere que la aplicación de la competencia cultural puede ser de 
gran ayuda en el cuidado de las PMI, pues da conocimientos relevan-
tes para evitar prácticas de cuidado etnocentristas y evita conflictos 
derivados de la relación personal de la salud-paciente (24,25).

Es así que cuidar del otro toma mayor sentido cuando el personal de 
enfermería comprende la cosmovisión, creencias y pensamientos 
de las personas, es decir, conoce su cultura, tradiciones y formas de 
cuidado (22). Este momento de encuentro de personas de diferentes 
contextos culturales se contempla como una gran oportunidad para 
fortalecer la relación de cuidado, pensando esta como el momento 
donde se puede alcanzar la conexión real que permite generar vín-
culos y ofrecer cuidado culturalmente congruente (21).

Conclusión
Es necesario visibilizar a las PMI en los sistemas de salud como una 
población vulnerable, situación que implica repensar las formas de 
actuación hasta ahora existentes por el personal de salud. La litera-
tura sugiere que mejorar el conocimiento sobre la cultura de las PMI 
podría disminuir los conflictos derivados por las diferencias asocia-
das al idioma o las costumbres. El desarrollo de un cuidado cultu-
ralmente congruente, sobre todo en los países de tránsito, puede 
favorecer la disminución de factores y situaciones de riesgo para 
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la salud. En cada país por el que transitan, las PMI se encuentran 
con sistemas y requisitos diferentes para acceder a los servicios de 
salud, además de xenofobia y discriminación. Para evitar esto, es 
necesario reforzar en todas las generaciones de profesionales de 
enfermería la importancia de la competencia cultural, el dominio 
de otros idiomas y la movilidad internacional, para consolidar una 
enfermería y salud global que sea consciente de las necesidades de 
pacientes internacionales, sobre todo de aquellos que migran para 
conseguir una mejor calidad de vida. (26–28)
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