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Resumen

La legislacion en derechos humanos en relacién a la migracién ordena la implementacién de
acciones en la atencion en salud mental, en todos los Estados miembros de la ONU. La migracion
tiene un impacto en la salud mental debido a diversos factores que contienen elementos sociales,
economicos, de identidad, educativos, subjetivos o de desinformacion.

Para analizar la implementacion de las acciones en materia de derechos humanos en salud mental,
se investigan protocolos de atencidén en materia migratoria. Se expone informacion globalizada de
los factores que influyen en el fendmeno de la migracion, asi como los efectos negativos hacia la
salud mental del migrante, cuando desarrolla un duelo complicado al enfrentar las pérdidas
sustanciales, se describen los efectos psicolégicos que se pueden presentar, se analizan los
componentes del proceso del duelo migratorio y sus repercusiones en el migrante. En psicologia
se tiene la posibilidad de ampliar los conocimientos especificos que impactan en la salud mental
de las personas que eligen la migracion como opcidn para mejorar sus condiciones de vida.

Palabras clave: Duelo, migratorio, pérdida, ansiedad, estrés, miedo, depresion, angustia.
Abstract

Human rights legislation in relation to migration mandates the implementation of actions in
mental health care, in all UN member states. Migration has an impact on mental health due to
various factors that contain social, economic, identity, educational, subjective or disinformation
elements.

In order to analyze the implementation of actions in the field of human rights in mental health,
care protocols in migratory matters are investigated. Globalized information on the factors that
influence the migration phenomenon is exposed, as well as the negative effects on the migrant's
mental health when he develops a complicated grief when facing substantial losses, the
psychological effects that can be presented are described, the components of the migratory grief
process and its repercussions on the migrant. In psychology there is the possibility of expanding
the specific knowledge that impacts the mental health of people who choose migration as an option
to improve their living conditions.

Keywords: Grief, migratory, loss, anxiety, stress, fear, depression, anguish

“¢De donde soy? Soy de mi infancia...”
-Sabes... cuando uno se encuentra tan triste,
gustan las puesta de sol...

Antoine de Saint-Exupéry

El Principito



Introduccion

Este estudio tiene como objetivo revisar protocolos de atencion a migrantes, con énfasis
en la atencion psicologica al duelo migratorio. En el tema de la migracion de ciudadanos
mexicanos en movilidad hacia los Estados Unidos de Norteamérica, se deben considerar todos
los aspectos relacionados con la emigracion desde un punto de vista integral, es necesario
analizar los diferentes contextos involucrados con las personas a partir de que son ciudadanos
mexicanos, también es relevante realizar un analisis mas profundo para determinar las diferentes
variables: sus datos biogréaficos, situacién socioeconémica, estado de salud general, motivo de la
decision de migrar, recursos integrales con los que cuenta, redes de apoyo, asi como los efectos
emocionales y psicoldgicos que los afectan.

Cada afio la cantidad de mexicanos, que intentan conseguir una vida mejor “al otro lado”
va en aumento, actualmente salen migrantes de todos los rincones de México para dirigirse a
Estados Unidos, los flujos migratorios se han acelerado inusitadamente en las Ultimas décadas y
en la actualidad se cuantifican sobre 12 millones de migrantes nacidos en México (Alba, Castillo
y Verduzco, 2010). Los paises receptores de migrantes estan ante un problema emergente de
salud mental, por lo que se hace necesario que los profesionales de la salud mental estén
preparados a profundidad en los efectos psicologicos que afectan a los migrantes para ofrecer la
atencion apropiada (Martinez y Martinez, 2006).

Las personas se ven estimuladas para realizar una aventura hacia el llamado “suefo
americano”, a través de comentarios de otros migrantes, de las familias de emigrados o de las
redes de apoyo sociales residentes en Estados Unidos, sobre las oportunidades laborales vy la
oportunidad de obtener un pago en ddélares por su trabajo, lo que se convierte en un atractivo no

solo para el futuro migrante, sino tambiéen para la familia, que se entusiasma con la idea de



mejorar sustancialmente los ingresos y con ello acceder a una mejor vida para todos. Existe una
gran influencia de multiples factores externos implicados en el fenémeno de la migracion,
aunados a ellos estan las caracteristicas asociadas a la personalidad, que hace la diferencia para
recorrer la travesia hasta el destino; tienen la percepcion de que existen mejores oportunidades
econdmicas en otra region (Orozco, 2013).

El Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social, para el 2018
informéd que en México habia 52.4 millones de personas en situacion de pobreza, report6 que el
indicador con mayor porcentaje de carencia es el referente al acceso a la seguridad social
(CONEVAL, 2018). En el estudio de Diez-Martinez y Naféz (2017) encontraron que los jovenes
desean reunificar a la familia, solventar gastos familiares, buscar oportunidades de trabajo,
debido a que en varios casos, el padre trabaja en el extranjero y por su estatus migratorio de
ilegalidad no pueden entrar o salir libremente del pais de residencia, por lo que los jévenes
deciden dejar sus hogares en entidades aquejadas por la pobreza, la violencia social o por la
disfuncionalidad familiar.

La Declaratoria Universal de los Derechos Humanos es acordada por los estados
miembros de la ONU, con la finalidad de establecer los derechos humanos fundamentales que
deben protegerse en el mundo entero. En el articulo 13, menciona el derecho a la libre
circulacion y en el articulo 25 hace referencia al derecho a la salud (ONU). En México la
Comision Nacional de Derechos Humanos emite las recomendaciones para que las diferentes
instituciones lleven a cabo las acciones necesarias para dar cumplimiento a los tratados
internacionales, para el caso de los derechos de los migrantes se desprende la creacion del
Instituto Nacional de Migracidn, instancia que es la encargada de normar y vigilar el

cumplimiento de las directrices en la materia de migracion. Cada Entidad federativa lleva a cabo



las acciones conducentes y la elaboracion de sus propios protocolos para la atencion a la
poblacion migrante.

Los migrantes ante la emocion de un cambio de vida para mejorar las condiciones en que
vive la familia, tendran que enfrentar los requerimientos que implica el proceso de migrar a un
pais con una cultura muy diferente, otro idioma, también enfrentan discriminacién racial, que se
presentaran ligados a la separacion de su familia (Alba, Castillo y Verduzco, 2010). El recorrido
hacia la busqueda de una vida mejor inicia con la despedida de la familia y el desprendimiento
de todos los bienes materiales y emocionales con los que el migrante cuenta hasta ese momento.
Iniciardn un proceso que lleva implicito el inicié de un duelo con caracteristicas muy especificas
que la mayoria de las veces, se presenta complicado por las circunstancias particulares de cada
persona migrante (Gonzélez, 2005). Este estudio tiene como objetivo revisar protocolos de
atencion a migrantes destacando la atencion psicoldgica, dado que los migrantes estan en riesgo
de presentar efectos psicoldgicos que pueden llegar a depresion crénica (Achotegui, 2009).

El duelo en el migrante conlleva pérdidas significativas que frecuentemente interfieren en
la elaboracion de un proceso de duelo saludable, dadas las circunstancias personales del migrante
la sintomatologia que desarrolla es particular y en este orden de ideas, la atencion psicoldgica al
migrante se debe otorgar a través de un protocolo especifico para migrantes, ya que ademas de
considerar variables como la edad y el género, se deben incluir la historia personal del paciente
asi como la cultura de origen. Los profesionales involucrados en la atencion a la salud mental de
los migrantes, al incluir en la evaluacion el perfil de cada migrante, le proporcionaran una
atencion integral ya que el proceso de afrontamiento es diferente para cada persona (Gonzalez,

2005).



Declaratoria Universal de los Derechos Humanos y Migracion

En el afio 1948, en Paris, la asamblea general de las Naciones Unidas proclamo la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos. La Declaratoria contempla su aplicacion
universal y efectiva en todos los Estados Miembros de la Organizacion de las Naciones Unidas y
en sus jurisdicciones (ONU). Considera los derechos inalienables a la persona, derechos a la no
discriminacion, a la igualdad de la proteccion de la ley, a tener una ciudadania, a la familia, la
salud y el bienestar; entre otros, el articulo 13-1 a la letra dice: Toda persona tiene derecho a
circular libremente y a elegir su residencia en el territorio de un Estado y el articulo 13-2
establece el derecho que toda persona tiene a circular libremente tanto como a elegir su
residencia en el territorio de un Estado, incluido su “derecho a salir de cualquier pais, incluso el
propio, y a regresar a su pais” (Pécoud y Guchteneire, 2005) (ONU). La emigracion se reconoce
como un derecho fundamental, no asi el derecho a la inmigracion, el cual es cuestionable dada la
falta de sus posibilidades por las importantes restricciones que impiden migrar a otro pais, es asi
que “la emigracion se reconoce como un derecho humano en tanto que la inmigracién es una
cuestion de soberania nacional” (Pécoud y Guchteneire, 2005).

A pesar de que las Naciones Unidas proclaman la Declaratoria de los Derechos Humanos,
es una realidad que la posibilidad de realizar la migracion, es un privilegio distribuido de manera
desigual entre los seres humanos, ya que para los ciudadanos de los paises desarrollados la
posibilidad de viajar y asentarse casi en cualquier lugar del mundo es un hecho, no asi para los
ciudadanos de paises menos desarrollados, lo cuales dependen de la dudosa expedicion de visas
y la dificultad de que se les otorguen permisos de residencia para migrar (Pécoud y Guchteneire,

2005).



Para dar cumplimiento a los acuerdos internacionales, el gobierno federal mexicano ha
implementado programas especificos para la atencion al migrante mediante el Instituto Nacional
de Migracion (INM), el cual tiene como objetivo fundamental brindar proteccion, seguridad,
atencion y apoyo a los mexicanos repatriados y a los migrantes en transito por ingreso o salida
sin importar edad, sexo, nacionalidad ni situacion migratoria.

El Art. 8 de la Ley de Migracion (DOF, 2019) contempla en lo general que los migrantes
tendran derecho a recibir cualquier tipo de atencién médica, provista por los sectores publico y
privado, independientemente de su situacion migratoria, conforme a las disposiciones legales y
reglamentarias aplicables. Para el cumplimiento de esta Ley, se refiere a las Normas para el
funcionamiento de las Estaciones Migratorias y Estancias Provisionales del Instituto Nacional de
Migracion en su articulo 24, frac. I11, el que expresamente se refiere a personas extranjeras, las
cuales tendran derecho a recibir atencion médica, psicoldgica y asesoria legal. Asi mismo el
INM deberé proporcionar por si 0 por conducto de otras instituciones (Secretaria de Salud, DIF
Estatal, Secretaria de Bienestar), asistencia psicoldgica a las personas alojadas en las estancias en
el caso de ser victimas de delitos sexuales, trata de personas, secuestro, tortura u otra causa que

lo justifique.

Protocolos de Atencion a Migrantes en México

En México, las diferentes entidades federativas y gubernamentales han desarrollado sus
propios protocolos de atencion al tema de los migrantes, y con ello dan cumplimiento a los
acuerdos y tratados internacionales para la proteccion a los migrantes.

La Comision de Derechos Humanos del Distrito Federal (CDHDF) desarrolla el

Protocolo para la atencién humanitaria de emergencia a personas migrantes y/o sujetas de



proteccion internacional en la Ciudad de México. Este documento incluye las acciones de
coordinacion y planeacion para la atencion a contingentes que viajan desde la frontera sur de
México, asi mismo realiza un monitoreo constante de la ruta del grupo para obtener un
diagndstico certero de las caracteristicas y necesidades de la poblacién que arribara a la Ciudad
de México. En el &rea de atencion a la salud mental realizan acciones orientadas a trabajar el
estrés, las crisis, la depresion y las afectaciones derivadas de alguna forma de violencia de la que
las personas hayan sido victimas a nivel individual o grupal (CDHDF, 2019). La CDH emite
recomendaciones para que el INM, como instancia de gobierno, implemente “medidas cautelares
para salvaguardar la integridad fisica, psicolégica, estado de salud y la vida de personas
migrantes alojadas en estaciones migratorias, estancias provisionales y albergues de ese
instituto” (CNDH, Comunicado de Prensa DGC/081/2020).

ElI INM cuenta con los Centros de Asistencia Social que son responsables de garantizar
la integridad fisica y psicoldgica de las nifias, nifios y adolescentes extranjeros no acompafiaos
bajo su custodia, mientras se determina su situacién migratoria. Para cumplir con este
ordenamiento emiti6 el Modelo Tipo de Atencion Integral de Centros de Asistencia Social para
Nifas, Nifios y Adolescentes. En este documento se especifican las etapas para la intervencion y
atencion a nifias, nifios y adolescentes, en cada etapa define las acciones paso a paso y las
habilidades del personal para la atencidn de los menores, alineados con la Ley General de los
Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes. Se desglosan de manera general cada una de las
etapas del modelo, para articular el proceso de transformacion de la persona a partir de sus
necesidades y deseos (INM. Agosto y Octubre, 2016). Este Protocolo aunque menciona que se
puede adecuar a las legislaturas estatales, no estd avalado por un proceso o un procedimiento

para su aplicacion en las instituciones de atencién en salud, su aplicacion se limita a los Centros



de Atencion Social. Por lo que, si un menor migrante requiere los servicios de salud, se le otorga
el servicio pero esta atencion es general y se basa en los protocolos estandarizados de la
Secretaria de Salud. Tampoco incluye atencién especializada para la deteccién e intervencion en
el caso de estrés cronico, presente en migrantes con un duelo complicado, ya que sélo esta
dirigido a la atencién de victimas por violencia.

La Organizacion Internacional para las Migraciones México en coordinacion con el
Estado de Puebla a través del Instituto Poblano de Asistencia al Migrante (IPAM) y la
delegacion en Puebla del INM, desarrollaron el Protocolo de Atencidn para la Reintegracion de
Personas Migrantes en Retorno y Dreamers al estado de Puebla. Es una herramienta para
promover los derechos de las personas migrantes en retorno a la entidad (CDHPuebla, 2018).
Este protocolo es muy puntual en la integracion de los factores que deberan atender los
servidores publicos, delineando sus procedimientos de actuacion para proveer la asistencia para
la reinsercion laboral y proteccion a los migrantes poblanos que retornan al Estado de Puebla, sin
embargo se puede observar que omiten incluir en la reintegracién del migrante, la atencion y
orientacion a los miembros de la familia que lo reciben, asi como también omiten la posibilidad
de atender al migrante por los efectos especificos del estrés crénico.

El estado de San Luis Potosi (2015-2018) elabord el Protocolo de Actuacion para
Atender Personas Migrantes Victimas de Delitos o de Violaciones a Derechos Humanos, como
una herramienta complementaria que busca mejorar los servicios de ayuda, atencion y asistencia,
de una poblacion en alto grado de vulnerabilidad; Su objetivo es

Generar una ruta de atencion concreta, para conocer los pasos a seguir

cuando se presente una persona migrante extranjera o nacional victima de

un delito o de violaciones a derechos humanos, ante una institucion



publica, privada o de la sociedad civil, para su correcta y oportuna

canalizacion ante la Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas y

solicité las atenciones, el servicio y el apoyo que brinda la Comisién.

(CEEA, 2017, p. 16).

El Protocolo del Estado de San Luis Potosi, aunque incluye la atencion
psicoldgica, solo menciona que seré otorgada como parte del plan de atencion prioritaria
de primer contacto para atender la emergencia, si el migrante presenta inestabilidad
emocional por motivo de un hecho victimizante o por el hecho del mismo trayecto.

Esta asistencia se le otorgara en la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas,
sin embargo no incluye la atencién a migrantes que sufren de estrés crénico, ya que su
especialidad es la atencion de migrantes que han sufrido de violencia.

La Iniciativa Kino para la Frontera (IKF) elaboré un Manual de Atencion a Personas
Migrantes como una guia basica para realizar el primer contacto con personas migrantes victimas
de algun delito en el contexto de las repatriaciones asi como a las deportaciones de no mexicanos
desde Estados Unidos en el Estado de Sonora. Es un manual que tiene la intencion de ayudar a
las organizaciones y las dependencias gubernamentales para que otorguen una asistencia mas
sensibilizada a los y las migrantes que llegan a Nogales, Sonora. Desarrolla recomendaciones
generales para la entrevista inicial encaminadas para que las personas se sientan comprendidas,
no juzgadas, seguras y sin incertidumbre (IKF, 2012). Esta guia contiene indicaciones generales
para el personal de primera linea sobre el levantamiento de la entrevista, se limita a clasificar la
problematica individual y las necesidades del migrante pero no desarrolla un flujo de atencion

hacia las instancias correspondientes, por lo que no define hacia donde referiran al migrante. Por
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lo anterior, es un protocolo que no incluye atencion especifica en duelos complicados por la
migracion.

El Estado de Guanajuato a través de la Secretaria del Migrante y Enlace Internacional,
publica en 2019 el Protocolo de Acciones para Atender a Migrantes Jornaleros Agricolas
(PeMiJoAg) ya que es un Estado receptor de migrantes nacionales que emigran para laborar en la
siembra, cosecha, recoleccion y preparacion de productos agricolas. En este protocolo es notable
la determinacion para que los establecimientos de salud se ajusten a la cosmovision de los
pueblos originales, flexibilizando la implementacion de précticas médicas. En el rubro de salud
garantiza la calidad, accesibilidad y confiabilidad, cabe hacer notar que no se especifica la
atencion en salud mental. EI protocolo pretende mantener, cumplir y garantizar todos los
derechos de los jornaleros agricolas migrantes (SMEI, 2019).

Guanajuato ademas cuenta con un Protocolo de Acciones para Atender a Personas y
Caravanas Migrantes en Transito, el cual es un “Protocolo General” que permite articular las
acciones que las dependencias, instituciones u organizaciones de la sociedad civil deben llevar a
cabo para atender, de la mejor manera posible, las movilizaciones masivas o individuales de las
personas migrantes en transito por Guanajuato, mediante las acciones de promocidn, proteccion,
respeto y garantia de los derechos humanos, y de conformidad con los principios de
universalidad, aunque de igual manera tampoco especifica la atencién en salud mental (SMEI,
2020).

Es necesario que en la actualizacion de los protocolos de atencion se consideren los
factores propios de la migracion que afectan a los migrantes, Hirai (2015, p. 79) alude que “la
migracion no solo es un desplazamiento fisico sino también es un desplazamiento de emociones

y significados, del cual surgen nuevas practicas espaciales que transforman la realidad social”.
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Estos cambios que se enfrentan en la migracion, la convierten en un factor de riesgo si el
emigrante padece una enfermedad o discapacidad y si durante el proceso migratorio enfrenta un
ambiente hostil, 0 ambas situaciones. Por otro lado, la migracion de mexicanos a Estados
Unidos es un proceso dinamico en el que interacttan diversos factores, entre los cuales se
encuentran las redes sociales y familiares, la operacion de estas complejas redes vinculan los
lugares de origen con los de destino facilitando la experiencia migratoria de los mexicanos en los
Estados Unidos (Turian, 2000). Las personas pueden abandonar su territorio fisicamente, sin
que con ello pierdan su referencia simbolica y subjetiva, ya que la conservan a través de la
comunicacion a distancia, la memoria, el recuerdo y la nostalgia. Al emigrar las personas lejos
de su territorio, frecuentemente se llevan “la patria adentro” (Giménez, 2015).

Cualquiera que sea la razon que llevo a la persona a convertirse en migrante lo coloca en
una situacién en la que pierde su lugar de residencia, su ambito productivo y su red de relaciones
sociales. Las pérdidas son multiples ya que, por otro lado también pierden su relacién con el

territorio y ven arrebatado el referente de su identidad personal y social (Ocampo, 2014).

Migracion y Salud Mental como Derechos Humanos

El derecho a la libre circulacion aunque esta contenido en la Declaratoria Universal de los
Derechos Humanos, en la realidad esta restringida por el control en las fronteras, se presentan
dos paradigmas, por un lado la necesidad de garantizar la seguridad nacional y la soberania, por
el otro lado la seguridad humana en la interdependencia de los paises concentrada en los aspectos
economicos de los migrantes: salud, alimentacion, educacion y condiciones de trabajo. Los
paises receptores de migrantes inquietos por la porosidad de sus fronteras, han desarrollado

estrategias para limitar la circulacion, asi mismo limitan los permisos para el ingreso a sus
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territorios (Pécoud y Guchteneire, 2005). Para abordar el tema de la migracion y cumplir con las
recomendaciones de la ONU, en especial sobre los derechos humanos en el tema de la salud
mental de los migrantes, se deben considerar las situaciones que causan, provocan 0 motivan a
una persona para que se aparte de la vida que conoce desde su nacimiento. Orozco (2013)
describe los motivos econdmicos, sociales, politicos e individuales que los llevan a emigrar hacia
los Estados Unidos, en el estudio de Diez-Martinez y Naféz refieren los motivos de migracion en
jovenes asociados a que sus padres estan en el extranjero como ilegales y sin posibilidad de
retornar, ademas de la pobreza que no les da la posibilidad de continuar sus estudios mas alla de
la secundaria, la violencia social, o por la disfuncionalidad familiar. En el caso de las mujeres,
Alba, Castillo y Verduzco (2010) mencionan que entre los factores que mueven a las mujeres a
migrar, aunado a mejorar el nivel de vida familiar, destacan el deseo de apartarse de las formas
patriarcales y controles sociales opresivos para ellas, como el que los parientes las disponen

como de mano de obra gratuita, entre otros factores.

Movilidad Migratoria

La movilidad migratoria tiene una historia muy antigua y por lo tanto ha sido estudiada
desde muy diferentes enfoques como son el economico, politico, demogréafico, estadistico,
laboral, legal; no obstante, desde el punto de vista de la persona como individuo, es un tema mas
complejo en tanto la diversidad de los seres humanos y sus propios contextos. Las personas
deciden emprender el proceso de migracion teniendo como proposito, en cualquier caso, mejorar
su calidad de vida. El incentivo que supone la persona es el que la migracion mejorara su
situacion de vida, tanto la personal como la familiar, aunque en realidad la emigracion provoca

pérdidas y ganancias. La region de expulsion pierde mano de obra calificada y no calificada,
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pero, por otro lado las ganancias se veran reflejadas en la recepcion de remesas, que como

estrategia de ingresos cumple con ese objetivo (Alba, Castillo y Verduzco, 2010).

Migracion en Latinoamerica

En Latinoamérica, el modelo econdmico desigual y globalizado actual ha agudizado la
pobreza generando problemas sociales y por lo tanto ha incrementado el flujo migratorio. Es asi
que en el caso de los migrantes latinoamericanos, la movilizacion en el aspecto econémico se
debe a la basqueda de mejorar sus empleos e ingresos, en los aspectos culturales para la mejora
de la educacién y la otra causa es la busqueda para mejorar su calidad de vida, vivir dignamente,
con seguridad y mejores servicios (Escobar, Hurtado, Pimentel, Rodriguez y Santamaria, 2008).
Orozco (2013) reportd que en estudios de diferentes paises, de manera consistente, las
condiciones econdmicas son determinantes en el proceso de emigrar hacia otro pais (Bacallao y
Smokowski, 2007; Gonzélez, coord., 2002; Rumbaut, 1994). También menciona
particularmente, que la decision final de emigrar desde México hacia Estados Unidos esta
vinculada al crecimiento de la agricultura, la construccidn y otros sectores econdmicos en ese
pais, durante los Gltimos afios (Browning y Zenteno, 1993; Rivera-Batiz, 1999; Verduzco,
1995). Orozco (2013) sefiala que en el estudio de Chavez, Flores y Lopez (1989) indican que
una de las principales motivaciones para emigrar de México a Estados Unidos es la gran
diferencia de salarios, el sueldo de una semana en México, lo obtienen en casi cinco horas de
trabajo en Estados Unidos.

Por otro lado, se observa la migracion por violencia, la cual es un fendmeno que se ha
manifestado en las Ultimas décadas del siglo veinte y en lo que llevamos de este. Millones de

latinoamericanos se han visto obligados a huir de sus lugares de origen para escapar de la
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desigualdad, la pobreza, los conflictos armados y del narcotréfico, problematicas que amenazan

sus vidas y vulneran sus derechos humanos (Ocampo, 2014).

Migracion en México

En el caso de México, el Instituto de los Mexicanos en el Exterior (IME) tiene como
actividad prioritaria conjuntar la informacidn estadistica de la poblacion mexicana en el exterior.
Para el afio 2017 se reportaron 11,847,537 personas en el exterior, de los cuales 97.23% radican
en Estados Unidos de América. Es necesario mencionar que los nacionales mexicanos no estan
obligados a registrarse ante las representaciones diplométicas o consulares, estas cifras solo
reflejan el nimero de quienes decidieron registrarse por lo que los datos deben considerarse
como aproximaciones. En algunos casos se refieren a las cifras oficiales de los censos de
algunos paises, que en el caso de Estados Unidos la fuente es del United States Census Bureau,
American Fact Finder del 2016 American Community Survey 1 Year Estimates, (IME, 2018). Si
consideramos que para el 2018 la CPS (Current Population Survey) reporta una cifra de
mexicanos en Estados Unidos de 12.3 millones de mexicanos (IME, 2019) es un indicativo del
aumento en el flujo migratorio, entonces estamos ante una situacién de riesgo en la salud mental
de un mayor nimero de mexicanos expuestos a las implicaciones del proceso migratorio.
También cabe mencionar que las cifras recopiladas por las diferentes instituciones, no
necesariamente contienen el 100% de los migrantes ilegales, por lo que estas cifras podrian ser

aun mayores (Fig. 1).
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Figura 1. Poblacién Nacida en México Residente en Estados Unidos (CPS 1994-2018) (ACS 2000-2017).
Por afio de captacion y fuente de informacion: (CPS 1994 - 2018) y (ACS 2000 - 2017) Fuente: Estimaciones del
CONAPO con base en U.S. Census Bureau, Current Population Survey (CPS) 1994-2018. American Community
Survey (ACS), 2000-2017. Integrated Public Use Microdata Series (IPUMS) EUA, Minneapolis: Universidad de

Minnesota.En:http://www.omi.gob.mx/es/OMI/11 Poblacion nacida_en_Mexico residente_en Estados Unidos C

PS_1994-2018_ACS_2000-2017

En 1998, Massey Yy colaboradores (Bretones y Gonzalez-Gonzalez, 2011) argumentan
que en la decision de emigrar interviene la familia y no solo la persona que sera el futuro
migrante, asi mismo en conjunto, seleccionaran el destino de llegada del migrante dentro de las
redes familiares con las que cuentan y que residen en el extranjero; por lo que el proceso es
colectivo y con una base subjetiva la cual se va dando a través de las redes de opiniones e
intereses. Las personas antes de emigrar se desenvuelven en un entorno conocido de toda la
vida, es en ese espacio en el que esta inserta la persona, en el que el contexto social determinara
las creencias y la identidad; en consecuencia la experiencia de la migracion es un proceso que
implica un cambio del ambiente en el que se ha desarrollado la persona durante toda la

vida (Bretones y Gonzalez-Gonzélez, 2011), ademas implica dejar a la familia y durante el
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proceso transformara su identidad. Al inicio de este proceso de emigracion, las personas se
estimulan a si mismas imaginando como sera la nueva vida, se preparan para el cambio sofiando
con un futuro concebido a partir de la informacion, no muy precisa y por demas limitada, de

cémo funcionan las cosas en el pais de destino Diez-Martinez y Naféz, (2017)

Duelo Migratorio
El Duelo

El duelo es un término polisémico y en este caso utilizamos el sentido que proviene del
vocablo latin dolus que significa dolor, afliccion, lastima; Gonzalez (2005) lo define como “La
respuesta emotiva a la pérdida de alguien o de algo”, es algo que tiene un comienzo y un fin
dentro del proceso de reorganizacion del sistema familiar. Cuando las personas enfrentan
cualquier tipo de pérdida, manifiestan un profundo abatimiento, pierden el interés por el mundo
exterior, disminuye su capacidad de amar y en general presentan una inhibicion de la actividad,
sin embargo, cada persona lo vive de manera diferente dados los recursos personales, las redes
sociales de apoyo, las condiciones de vida, etcétera. Gonzalez (2005) también menciona que
cada pérdida supone un duelo, cuya intensidad dependera de lo significativo del valor que se le
atribuye al objeto-persona, por lo que, cuanto mayor sea el apego mayor dolor se generara por la
pérdida.

El duelo es un proceso psicoldgico que se pone en marcha debido a una pérdida, es un
proceso que frecuentemente se elabora de manera adecuada en virtud de que en el transcurso del
tiempo, las personas han socializado las habilidades necesarias para afrontarlo con el nuevo
equilibrio y con el cambio en la estructura familiar; este proceso de afrontamiento no siempre se

lleva a cabo por igual en todas las personas (Gonzalez, 2005).
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El fendmeno migratorio produce efectos en las personas que son tan variables como
multiples son los factores a los que se enfrentan. Lograr mantener un equilibrio emocional
dependeréa asi mismo de los recursos personales con los que cuentan los migrantes antes 'y
durante el proceso migratorio. Los migrantes se ven expuestos a traumas y adversidades, ademas
de la enorme cantidad de pérdidas que conlleva, provocandoles sufrimiento por dejar el pais de
origen, a esa manifestacion se le ha llamado como el fendémeno del duelo migratorio, el cual
cada persona lo vive de manera diferente ya que influyen diversos factores, por lo que se
convierte en un proceso complejo y que se acompafia por el riesgo de la cronicidad, es asi que
los profesionales que intervienen en la atencién a los migrantes deberan comprender como se
entrelazan los diferentes factores para poder ofrecer una atencion con el conocimiento integral de
las caracteristicas tan especiales de este sector de la poblacién (Gonzalez, 2005).

El momento de la migracién marcara como tal el inicio de la separacién, el migrante se
enfrentara con sentimientos encontrados que surgen del deseo intenso de lograr el suefio
americano, y las muestras del afecto de la familia durante la despedida. Esta separacion lleva
consigo perdidas psicoldgicas y sociales que provocaran el comienzo y la puesta en marcha de
los procesos del duelo migratorio, los cuales constituyen un factor de riesgo a la salud del
migrante. No se puede perder de vista el factor individuo, ya que cada persona tiene su propio
perfil con diferentes herramientas adquiridas de su propia historia de vida, con las cuales tendra
la posibilidad de que se le facilite o se le dificulte la inclusion en el nuevo contexto (Gonzalez,
2005).

Dentro de los cambios que enfrentara el migrante, el rubro mas sensible es el de las
pérdidas, ya que implican superar obstaculos personales, dadas sus propias circunstancias como

es el tipo de familia, la educacion, el nivel socioeconémico, grupo étnico, lugar de origen, entre
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otros; pero aunque el migrante cuente con habilidades que le facilitaran el proceso, al mismo
tiempo se enfrentard a situaciones para las cuales no cuenta con los recursos necesarios, 0 seran
insuficientes, y que de acuerdo con Tizon (1989), si la migracion ocurre sobre una base de alta

vulnerabilidad, esto puede favorecer una descompensacion emocional.

Caracteristicas del Duelo Migratorio

El duelo migratorio presenta caracteristicas muy especificas, puesto que la persona se
expone a situaciones fuera de lo comin, y de las cuales por lo regular solo conoce a través de los
comentarios de segundas personas. Achotegui (2009) sefiala, como caracteristicas que el duelo
migratorio es parcial, es recurrente, se vincula con aspectos infantiles muy arraigados, es
multiple, da lugar a cambios, entre otras. EIl duelo migratorio es parcial porque el objeto, que en
este caso seria el pais de origen con todo lo que representa, no desaparece como tal y el migrante
siempre tendra la posibilidad del regreso, por lo que las pérdidas no son tan claras para él. Es un
duelo recurrente, es decir, que el proceso de elaboracion se estara reactivando a través de los
vinculos con el pais de origen, se expresa con “las fantasias de regreso”, las cuales pueden
funcionar como protectoras y ayudan en la elaboracién del duelo pero, por otro lado, la
cronificacion de este duelo favorece los trastornos depresivos (Martinez y Martinez, 2006).

Durante la infancia se estructuran vinculos a través de los acontecimientos con las
personas préximas y el contexto en el que se desarrolla la persona, esto a su vez moldea y
estructura la personalidad para la vida adulta; es asi que los acontecimientos nuevos solo pueden
modificar la personalidad y cuando la persona emigra, enfrentara problemas para adaptarse al
nuevo contexto (Achotegui, 2005). También este duelo tiene la caracteristica de que es multiple

porque conlleva la pérdida de las posesiones mas preciadas y valoradas por la persona: los
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integrantes de la familia, los amigos, la lengua materna, la cultura, la tierra, su estatus social, su
grupo étnico, incluido el riesgo fisico ante amenazas a la salud, a su integridad fisica y los que

implica el viaje en si (Gonzalez, 2005), (Achotegui, 2009).

Etapas del Duelo Migratorio

El problema de la migracidn se ha estudiado mas en los paises receptores que en los
expulsores, por lo que es relevante conocer sus trabajos como una aportacion para saber qué
sucede con la salud mental de los migrantes mexicanos, de tal manera que la Union Europea en
el 2003, decide construir una red para abordar la problematica en cada pais. Entre esos médicos
de la red, se encuentra Joseba Achotegui, director del Servicio de Atencién Psicopatolégica y
Psicosocial a Inmigrantes y Refugiados (SAPPIR) de Barcelona, Espafia; expone que, a causa de
los obstaculos que superan los inmigrantes, por obtener una vida mejor, sufren de trastornos
psiquicos que se transforman en un problema sanitario emergente en los paises receptores
(Vilar, 2007). La migracion es solo un factor de riesgo que puede causar un trastorno mental
solo si el inmigrante se encuentra debilitado y/o el medio le presenta niveles altos de estresores,
en el caso de que no sea asi, el migrante tendra la posibilidad de elaborar un proceso de duelo sin

complicaciones (Achotegui, 2009).

Elaboracién del duelo.

El proceso de elaboracion del duelo migratorio es lento y multifactorial, en este puede
influir la personalidad del migrante, su momento vital, la realidad externa y las causas de la
migracion, ademas se han observado diferencias entre hombres y mujeres en cuanto a la

intensidad y duracion. Este duelo implica la integracion de la nueva situacién sin olvidar el pais
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de origen, incorpora el recuerdo en la vida diaria en una acomodacion sin olvidar. La persona va
construyendo un estilo propio de afrontamiento desde las primeras pérdidas y esté sujeto a
influencias externas de su propio contexto socio-cultural, por lo que desarrollara varios estilos de

afrontamiento (Gonzalez, 2005).

Etapas de la elaboracion del duelo migratorio.

Gonzalez (2005) describe la clasificacion de las etapas que proponen Brink y Saunders
para el proceso migratorio, reflejando las secuencias del proceso y que tienen como fondo la
elaboracion del duelo y la adaptacidn/integracion si es exitoso o la patologia si se estanca. La
secuencia de las cuatro etapas es:

1) Laetapa de “Luna de Miel” — las expectativas son muy elevadas y de no cumplirse
provocan frustracion, desanimo, resentimiento.

2) La Depresiva — no todos los migrantes la viven y en algunos migrantes puede ser
permanente.

3) La de Adaptacion — va ligada a la anterior y supone aceptar y/o desprenderse de usos,
bajada de estatus social, disminucion de imagen, puede contribuir a la depresion reactiva.

4) La etapa de rechazo de la cultura original — implica una desvalorizacion de partes

importantes de la conformacion de la personalidad.

Achotegui (2009) expone la perspectiva de Bowlby (1985) de las cuatro etapas del
duelo aplicadas a la migracion:

a) Negacion: la persona migrante no acepta ni quiere ver la realidad del cambio
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b) Resistencia: el migrante, por el esfuerzo que requiere la adaptacion, reacciona con quejas
y protestas ante las dificultades y los retos

c) Aceptacion: el migrante se establece a profundidad en la nueva situacion

d) Restitucion: es una reconciliacion afectiva, aceptando lo bueno, lo menos malo y lo malo

tanto del pais de origen como el de recepcion.

Las etapas que se presentan en la elaboracién psicolégica de los procesos de duelo
migratorio, se han clasificado por los diferentes investigadores en cuatro etapas basicas, dentro
de las cuales se activan los mecanismos para el procesamiento de la informacion, de la que

depende todo el desarrollo de un duelo (Achotegui, 2009).

Efectos en los Migrantes

Efectos Psicoldgicos del Proceso del Duelo Migratorio

La identidad le proporciona a la persona la pertenencia a una comunidad con la cual tiene
semejanzas y con la que comparte valores o ideas, pero al mismo tiempo lo hace diferente a otras
comunidades. La migracion modifica la identidad de la persona ya que da paso a profundos
cambios en la personalidad, los que provocaran la modificacion de la propia identidad
(Achotegui, 2009). Para elaborar un duelo correctamente, la persona que se encuentran en un
proceso migratorio tendra que incorporar en su repertorio de habilidades, recursos y vivencias e
integrarlo con las nuevas situaciones a las que se enfrenta, mediante esos aprendizajes se
enriquecera y construira una nueva identidad méas compleja y mas rica (Gonzalez, 2005).

El proceso del duelo migratorio implica una regresion psicoldgica, entendida como un

retroceso hacia actitudes infantiles con la finalidad de afrontar situaciones para las cuales no
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cuenta con los recursos ni con las respuestas. Dado que el migrante se somete a multiples
cambios y requiere de adaptarse, con frecuencia se siente agobiado e indeciso manifestandose, de
acuerdo con Achotegui (2009), en tres expresiones basicas: 1) conductas de dependencia
actuando de forma sumisa ante las autoridades —como nifio ante sus padres-, 2) actitudes de
protesta —berrinche ante el dolor y la frustracion-, y 3) sobrevaloracion de los lideres —ante el
peligro se inclinan a la jerarquizacion-. Estas conductas regresivas lo que estan buscando es
apoyo y ayuda (Gonzalez, 2005), (Achotegui, 2009).

Tizon (1989) “considera a la migracion como un conflicto psicosocial” ya que se ven
involucrados tanto la persona que emigra como las sociedades de partida y las sociedades de
recepcion. Este conflicto tiene como caracteristica que se elabora por los migrantes y por sus
sociedades, ademas puede expresarse de forma psicopatolégica y somaética, con la inevitable
expresion social y sociocultural. La inmigracion produce una variedad de cambios y de
dificultades, que también suponen un factor de riesgo adicional en el desarrollo de enfermedades
mentales como un fenémeno generador de estrés, cuya intensidad y repercusién dependen de la
situacion de cada migrante tanto de la sociedad de origen como la de acogida (Martinez y
Martinez, 2006).

A pesar de que la persona migrante atravesard por un proceso de duelo, esté puede
resultar simple, y se da cuando las condiciones a las que se enfrenta la persona son buenas, esto
es, que se encuentre con un entorno acogedor y que le facilite el desarrollo de su proyecto
migratorio, siendo este proceso el menos comun. El otro tipo de duelo y que es mas frecuente es
el duelo complicado, este se presenta cuando coinciden circunstancias tanto sociales como
personales que dificultan la elaboracion del proceso y pueden amenazar la salud mental de la

persona (Gonzalez, 2005).
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Como se ha expuesto, los efectos contraproducentes que se producen durante el proceso
de migracion, estan intimamente ligados al duelo migratorio, a las habilidades y recursos del
migrante asi como a los contextos exteriores durante el trayecto migratorio.

Cuando las expectativas de la “Luna de Miel” no se concretan, se convierten en el primer
factor de frustracion, desanimo y resentimiento (Gonzéalez, 2005). Los primeros acontecimientos
que van formando parte de la elaboracion del duelo, se van acumulando con las situaciones
cotidianas dentro del nuevo contexto. Aunado a estos, se suman las caracteristicas especificas del
duelo migratorio, y es entonces que de una forma u otra va surgiendo la sintomatologia que
afecta al migrante desde lo mas sutil hasta situaciones de estrés crénico, lo que requiere de
atencion que lamentablemente no es proporcionada de manera adecuada (Achotegui, 2009).

Achotegui (2009), Martinez & Martinez (2006) y Gonzalez (2005) enumeran algunas
caracteristicas que se presentan en el duelo migratorio y los aspectos que se ven afectados:

- Laparcialidad del duelo migratorio se da porque el objeto —pais de origen y
representaciones- no desaparece, por lo que las pérdidas no son claras, completas o
irrevocables, convirtiéndolas en una pérdida ambigua y frente a este sentimiento de
separacion parcial se produce un fendbmeno estresante que puede implicar intensas
ansiedades confusionales.

- Larecurrencia, es un duelo que se reactiva sin esfuerzo en el sentido de que las
emociones lo reabren con facilidad, ya que los vinculos con el pais de origen y la
familia se dan sencillamente a través de una llamada telefonica. La cronicidad y
recurrencia pueden favorecer la aparicion de trastornos depresivos.

- Lamultiplicidad se facilita dados los diferentes cambios que supone un minimo de

los 7 duelos de la migracion: la familia y amigos, la lengua, la tierra, la cultura, el
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nivel social, contacto con su grupo étnico, los riesgos fisicos para la integridad fisica.
Puede acarrear una regresion psicologica, manifestacion que puede llevar a un
sobrediagnostico de patologia ansioso-depresiva sobre de un cuadro reactivo
regresivo ante situaciones de estrés agudo.

La ambivalencia con la que transita el migrante puede estar precedida de diversas
emociones como la frustracion, afioranza, enfado y deseo, las cuales si llegan a un extremo de
elogio por el pais de acogida, lo podrian llevar a la “depresion del éxito” (Gonzalez, 2005).

La regresion como mecanismo para afrontar las situaciones complejas, cuando el
migrante carece de recursos para adaptarse, no se debe de confundir con incapacidad o debilidad,
ya que en realidad se trata de una reaccion a la fuerte presion, tension y estrés ambiental; estas
conductas lo que estan expresando es una blsqueda de apoyo y ayuda (Gonzélez, 2005).
Achotegui (2009) hace referencia a la clasificacion de Selye (1954) de las etapas de respuesta
fisiologica al estrés: 1) alarma, 2) resistencia, y 3) agotamiento ligado a la enfermedad.

Como cualquier duelo, cada persona lo vive de manera personal, ni con la misma
intensidad, ni con las mismas vivencias, ya que es multifactorial: el estilo de afrontamiento, los
rasgos de personalidad, las circunstancias contextuales, las redes de apoyo, etcétera; Gonzélez
(2005) ademas sefiala algunas de las expresiones sintomaticas frecuentes en el duelo migratorio
cuando ya es manifiesto:

- Latristeza — es el sintoma maés frecuente, es el estado de &nimo por lo dejado atras y

por la dificultad de conseguir el proyecto migratorio.

- El llanto — es una expresion sintomatica frecuente, se debe considerar que algunas

culturas lo prohiben, y en los hombre esta estigmatizado.
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La ansiedad — también es frecuente, ligada a un esfuerzo intenso por conseguir el
proyecto, al miedo por los peligros, discriminaciones e incertidumbres, refleja el
choque cultural y el grado de tolerancia a la frustracion.

La irritabilidad — dependiendo de la cultura es mas expresable socialmente 0 mas
negada, ligada a la magnitud de las frustraciones que debe enfrentar, aunado a la falta
de autonomia, de recursos econdmicos y las jornadas de trabajo inacabables.

El miedo — aparece, desaparece o se aminora durante la mayor parte del duelo
migratorio.

La confusién — es comin que se presente mas frecuente durante los primeros
momentos en el pais de acogida al enfrentar diferentes lugares, personas y el idioma.
Las preocupaciones — por el alto nivel de presion y estan asociadas generalmente a
sintomas de insomnio y cefaleas; al no poder compartirlas con personas de confianza
y carecer de una red de apoyo social las vuelve excesivas e intrusivas.

Los sentimientos de culpa — que se corresponden con los sentimientos del abandono
de los seres queridos, los cuales se agudizan ante eventos en los que considera que su
presencia fisica y/o atencion es necesaria; estos dificultan el disfrute que le puede
proporcionar la sociedad de acogida.

La fatiga — cuando no es capaz de enfrentar la nueva situacion manifiesta cansancio,
falta de fuerza, se siente con menos energia o incapaz de seguir adelante.

La pérdida o aumento del apetito — influido por los nuevos alimentos, horarios, falta
de productos y de recurso economico suficiente, pero sobretodo ligado a la ansiedad.
Cefaleas — por la tension excesiva, son frecuentes los dolores de cabeza en forma de

cefaleas tensionales y en menor grado las migrafas.
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- Las ideas de muerte y suicidio — son sintomas ocasionales como pensamientos
recurrentes, se ven influidas por la religion y la capacidad de afrontar la adversidad.

- Lasensacion de soledad — la persona ain acompafiada, ve lejanos sus vinculos
familiares, la dificultad de establecer nuevas relaciones, el idioma, la pobreza de
redes sociales, el ser y estar de la sociedad de acogida, por otro lado es frecuente la
soledad como refugio y como conexién con lo perdido.

- Las alteraciones frecuentes del suefio — los sintomas frecuentes del duelo migratorio
son: problemas para conciliar el suefio, despertar precoz, suefio entrecortado y
marcado por pesadillas, dado que en la noche afloran los recuerdos y la soledad; o
intercambiar la cama o dormir con desconocidos, circunstancias altamente estresoras
que dificultan el suefio.

- Lapérdida de la memoria — es poco frecuente y se asocia con estrés postraumatico, es
en este caso cuando el viaje migratorio es especialmente peligroso.

- Los desajustes fisioldgicos varios — como “dolores gastricos, malestar intestinal,
perdida del suefio, cansancio, hipertension, vémitos, dolores musculares, amenorrea,
ulceraciones, dermatitis, caida del pelo” (Gonzalez, 2005, p. 92) todos asociados a
factores tensionales y depresivos.

En las culturas de muchos migrantes, las emociones se somatizan sin alexitima, ya que se
asocia la expresion corporal de los sentimientos con la expresion mental o emocional,
sintomatologia somatica que prevalece con la sintomatologia depresiva en la triada insomnio-
cefalea-fatiga, aunque también se han encontrado somatizaciones de tipo osteoarticular y en
menor porcentaje molestias abdominales, toracicas y neurovegetativas (Martinez y Martinez,

2006).
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El proceso migratorio implica niveles de estrés tan intensos que superan la capacidad de
adaptacion de las personas y tiene el riesgo de padecer el sindrome del migrante con estrés
cronico y multiple mejor conocido como el Sindrome de Ulises: aunque la migracién es un rasgo
distintivo de nuestra especie, en la actualidad la migracion es un proceso que ahora se presenta
ante situaciones por demas dramaticas, y que para la atencién en salud mental a los migrantes,
Achotegui (2006, p. 167) considera que “existe una gran deshumanizacion al abordar las
migraciones de hoy, ya que se presta muy poca atencion a los sentimientos, a las vivencias de los
protagonistas de la migracion; los inmigrantes”. Asi mismo menciona que la intervencion,
fundamentalmente, debe ser de tipo psicoeducativo y de contencion emocional.

Globalmente los sentimientos y conductas depresivas comparten aspectos comunes entre
todas las culturas, pero se debe considerar que tienen elementos particulares que estan vinculados
a las dinamicas socioculturales de cada pais, por lo que Martinez y Martinez proponen que la
evaluacion psicologica de un migrante, requiere de una “gran finura clinica” (Martinez y

Martinez, 2006).

Conclusiones
En la revision de literatura especializada podemos enfatizar que el comienzo de los
estudios formales, en el tema de los efectos psicoldgicos en los migrantes, da inicio con el interes
de la Unidn Europea para mitigar los problemas emergentes sanitarios por los trastornos
psiquicos en los inmigrantes (Vilar, 2007), de esas primeras investigaciones de Achotegui, se
desprenden los siguientes articulos cientificos en relacion a los efectos de la migracion que
detonan en problemas de interés en la salud mental, por lo que es el referente mas importante en

la comprension de este fendbmeno. En Latinoamérica también se han desarrollado
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investigaciones de los efectos tanto en el pais receptor como en el expulsor. En México se han
incrementado los trabajos en el tema migratorio desde diferentes especialidades y en afios
recientes en psicologia, sin embargo es un area de oportunidad muy amplia para posicionar a
psicologos especializados en la migracion, dado que las causas y consecuencias de la migracion
son muy especificas y se requiere proporcionar la atencion hacia todo el nucleo familiar, incluso
en algunas comunidades expulsoras, valdria la pena trabajar con las familias de los emigrados.

Los efectos psicoldgicos, que provoca la migracion en las personas, pueden llegar a ser
tan graves que originen una discapacidad limitante para el trabajo y que por las condiciones
particulares del estatus migratorio, coloca a los migrantes mexicanos en una situacion de
vulnerabilidad ante la falta de atencién psicolégica adecuada. Considerando el aumento gradual
en la cantidad de migrantes que emprenden el viaje a los Estados Unidos, nos encontramos ante
una situacién ascendente en el nimero migrantes que deberan ser atendidos por los efectos de un
duelo migratorio complicado.

Asi también se propone desarrollar un curso de induccion, con la intencion de capacitar al
personal que se desempefia en cargos publicos o privados y que son los responsables directos, en
sus instituciones, de proporcionar la primer atencion a los migrantes, ampliando el conocimiento
sobre los efectos psicoldgicos especificos que afectan a las personas migrantes en transito y la
importancia de ofrecerles una intervencion especializada en migracion, que les proporcione las
herramientas necesarias para la transicion a las nuevas condiciones de vida, las cuales pueden
ser buenas o malas.

En la préactica cotidiana, se sugiere la utilizacion de la plataforma del Sistema Nacional
de Vigilancia Epidemiolégica (SINAVE) de uso exclusivo del Sector Salud, para la

implementacion de un protocolo especializado en la atencién a los migrantes, asi como una



29

estrategia de seguimiento al paciente, mediante un expediente personal dentro de la plataforma,
con acceso al personal del Sector Salud, el cual le dard seguimiento a las primeras acciones que
se le proporcionaron al migrante.

Finalmente, la necesidad de poder brindar una atencion primaria con una intervencion
psicoeducativa y de contencion emocional requerida durante el trayecto, debe ser estandarizada
en todo el territorio nacional y que a esta atencion se le dé seguimiento, misma que en la préctica
se tendria que ofrecer en el lugar de acogida. Lo mas relevante es que en México nos
encontramos ante un reto para atender de manera integral al grupo vulnerable de migrantes en
transito, asi como a las familias que de cierta manera quedan en abandono y ciertamente en

ambos casos la atencidn es tan especifica y caracteristica como el proceso migratorio en si.
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