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El curso sobre migración saludable de las perso-
nas migrantes en Centroamérica se basa en una 
metodología de intercambio.

Este manual pretende que el  part ic ipante real ice 
su propio anál is is sobre el  tema, def ina su con-
texto personal  con relación a la migración salu-
dable y genere una perspect iva propia sobre su 
relación y manera de actuar con las poblaciones 
móvi les,  aquel las personas migrantes con quienes 
trabaja,  convive o interactúa diar iamente.

Si  bien, a lgunas de las act iv idades descr i tas a 
cont inuación serán ut i l izadas por la persona faci-
l i tadora durante la capacitación, se invi ta a quién 
part ic ipa de estos tal leres a completar todas las 
act iv idades al  f inal izar las sesiones, permit iendo 
aprovechar al  máximo este espacio de anál is is y 
ref lexión. 

Obje t ivos  meta
•	 Proporcionar al  part ic ipante una ser ie de di-

námicas que le permitan avanzar hacia un 
proceso ordenado de sensibi l ización y ca-
pacitación sobre la migración saludable en 
América Central .

•	 Conocer los conceptos básicos sobre la mi-
gración, la salud de las personas migrantes, 
los determinantes de salud específ icos de 
la migración.

•	 Sensibi l izar a los part ic ipantes  sobre las 
condiciones y determinantes de la salud 
que enfrentan las poblaciones móvi les y 
migrantes.

•	 Contextual izar las condiciones de salud de 
la población migrante en  Centroamérica y 
México.

Invers ión de  t iempo
La capacitación está organizada por sesiones, y 
puede ser real izada en un día a t iempo completo o 
bajo los preceptos de f lexibi l idad y ref lexión que 
se ajusten al  grupo de part ic ipantes y su disponi-
bi l idad. (Ver manual :  Aprende Faci l i tando).

¿Cómo ut i l izar  e l  mater ia l  de l  curso?
En este manual se encontrará información que está 
básicamente div idida en los s iguientes apartados:

Presentación.

•	 Módulo 1:  Manejo de conceptos básicos y 
contexto regional .

•	 Módulo 2:  Perf i l  de la persona migrante y 
manejo de mitos.

•	 Módulo 3:  Migración como determinante de 
la salud.

•	 Módulo 4:  Hacia la comunicación y acción 
ciudadana.

Se recomienda ut i l izar este manual durante y des-
pués de las sesiones de capacitación, buscando 
el  máximo grado de aprendizaje y faci l i tación so-
bre el  tema.
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En este apartado usted podrá 
repasar información sobre el 
fenómeno migrator io,  la salud 
de las personas que migran y 
su contexto, desde una pers-
pect iva basada en los derechos 
humanos.

Se ha preguntado alguna vez… 
¿cómo ser ía mi v ida si  v iv iera en 
otro país?

En este manual encontrará una ser ie de 
preguntas y propuestas dinámicas que 
procuran acercarnos a conceptos relacio-
nados con la salud de las personas mi-
grantes y motivar un autoanál is is respecto a 
nuestra real idad y contexto. 

Responda a cada pregunta o act iv idad con 
la mayor transparencia posible y con act i tud 
proact iva.

Lo que hay que saber
El proceso migrator io genera en su 
mayoría benef ic ios posit ivos. Pero 
también, dependiendo de la mane-
ra y las condiciones en las que se 
real ice,  puede representar un r iesgo 
y vulnerabi l idad social  para las 
personas.

Una ser ie de ámbitos de la v ida de 
las personas migrantes se ven afecta-
das posit iva y negat ivamente por este 
proceso. Además de las poblaciones 
que se relacionan con las personas mi-
grantes en las comunidades de or igen, 
tránsito,  dest ino y retorno.
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Act iv idad #  1
Durante las úl t imas cuatro generaciones recuerde 
los or ígenes e histor ia de su fami l ia.

Todas y  todos  somos migrantes

Comente sobre la relación que usted t iene 
actualmente con dos personas migrantes.



El goce del grado máximo de salud que se 
pueda lograr es uno de los derechos funda-
mentales de todo ser humano sin distinción 
de raza, rel igión, ideología polít ica o condi-
ción económica o social  (Constitución de la 
Organización Mundial para la Salud -OMS).
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Act iv idad #  2

Sopa de  Letras
Aprender haciendo, div i r t iéndose, anal izando

¿Cuánto sabes? 

P F Y O J C A S U A A S Q A K J N
J Z O O K P V B Z S A E U Z T U J
U D W I I A E P P I S L O I I Q A
U A E B D C J S C N Y A M R N E E
U D T Y Y A G O Q T E I P E Ó S T
Q I U H X H F I Z E D C X T I A P
X L Y E O A K N V G V O M N C M E
I A S K D B I U L R V S K O A O Z
U R G R A N H E H A I S T R R B T
N U D L I M E V C C K E V F G T E
G T E A G L A W M I M T U S I C C
S L L M U D M J F Ó N N V N M A H
V U B M F T I I I N A A R A M S D
J C A E E C H F V K D N S R M F K
S R D N R W E E W I H I G T Z N Z
P E U N B H H W Q C G M Q L G W F
L T L E T Y A D X U O R W J S D T
L N A A R U T L U C V E J G Q B F
Y I S H G F X M Y Z B T U G K B J
G V O N S B Q N M Y D E A X V R C
X F G D O L M S T I V D X M B O I

Contes te  con su  conocimiento  prev io .

¿Qué es para usted una migración saludable?

¿Por qué la salud es un derecho humano?

¿Qué signif icado t ienen para usted los derechos 
humanos?

CULTURA

DETERMINANTESSOCIALES

INTEGRACIÓN

INTERCULTURALIDAD

MIGRACIÓN

REFUGIADO

SALUDABLE

TRANSFRONTERIZA
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Cul tura
La cultura es el  conjunto de conocimientos que 
permite a alguien desarrol lar  su ju ic io cr í t ico. Es 
también aquel  conjunto de modos de vida y cos-
tumbres, conocimientos y grado de desarrol lo ar-
t íst ico, c ient í f ico, industr ia l ,  en una época, grupo 
social ,  etc.  Además puede ser el  conjunto de las 
manifestaciones en que se expresa la v ida tradi-
cional  de un pueblo.

Determinantes  soc ia les  de  la  sa lud
Elementos formadores de condiciones de salud 
como son lo social ,  económico, biológico, cul-
tural  y ambiental ,  que se encuentran siempre 
interrelacionados y que exigen una gest ión mul-
t idimensional ,  intersector ia l ,  mult idiscipl inar ia e 
Intercultural .

In tegrac ión
Proceso por el  cual  los inmigrantes, tanto indiv i-
dualmente como en grupo, son aceptados en una 
sociedad. Los requisi tos part iculares exigidos 
para su aceptación por una sociedad var ían de un 
país a otro.  La responsabi l idad de la integración 
recae no  solamente en los inmigrantes sino tam-
bién en el  gobierno receptor,  las inst i tuciones y 
las comunidades.

In tercul tura l idad
La intercultural idad está basada en el  diá logo, 
donde ambas partes se escuchan, donde ambas 
partes se dicen y cada una toma lo que puede ser 
tomado de la otra,  o senci l lamente respeta sus 
part icular idades e indiv idual idades. 

La “migración saludable” expresa un anhelo de 
inclusión, equidad y desarrollo, basado en el 
derecho humano a la salud y que permite la 
creación de condiciones dignas a las personas, 
independientemente del lugar donde se en-
cuentren, nacionalidad o condición migratoria.

Migración
Movimiento de población hacia el  terr i tor io de otro 
Estado o dentro del  mismo que abarca todo movi-
miento de personas sea cual  fuere su tamaño, su 
composición o sus causas; incluye migración de 
refugiados, personas desplazadas, personas des-
arraigadas, migrantes económicos.

Refugiado
Persona que con “fundados temores de ser perse-
guida  por motivos de raza, religión, nacionalidad, 
pertenencia a determinado grupo social u opiniones 
polít icas, se encuentre fuera del país de su nacio-
nalidad y no pueda o, a causa de dichos temores, 
no quiera acogerse a la protección de tal país”. 

Saludable
Estar saludable s igni f ica gozar de un esta-
do de completo bienestar f ís ico, mental  y so-
cial ,  y no solamente la ausencia de afecciones o 
enfermedades.

*  Con base al Glosario de Migración de OIM, la 
Organización Mundial para la Salud (OMS), la 
Organización Panamericana de la Salud (OPS) y el 
Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los 
Refugiados (ACNUR).

Lea con detenimiento .  

Conocer  es  la  mejor  forma de  prevenir  la 
xenofobia  o  la  d iscr iminación.
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Actividad # 3
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Seleccione una de las fotograf ías de la página anter ior y ref lexione  sobre lo que usted percibe. Quién 
es esa persona, de dónde viene, a qué se dedica, di f icultades y oportunidades con las que cuenta y las 
expectat ivas de vida que pudiera tener.
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Act iv idad #  4

Indique al  menos cuatro caracter íst icas de una 
persona migrante que usted conozca.

En la región, en su mayoría las personas que deciden migrar son jóvenes, en buenas condiciones 
de salud,  con deseos de superación, con intenciones de reunif icación famil iar.  Actualmente ha 
ocurrido una feminización de la migración, puesto que el  porcentaje de mujeres migrantes ha 
crecido de cerca del 20% a casi el  50% del total  de la migración en la región. De manera regular 
ocurre la migración de niños, niñas y adolescente no acompañados.

Marque con una X  debajo  de  cada f igura  quién 
cree  us ted que es  una persona migrante.
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Mi to ¿Qué cree  us ted de  es te  mi to?

Migran por voluntad propia, 
porque quieren.

Saturan los servic ios de salud.

Son demasiados, nos está in-
vadiendo poco a poco.

Son pobres e ignorantes.

Nos están quitando el  t rabajo.

Son los peores del incuentes.

Son i r responsables porque de-
jan a su fami l ia abandonada.

Los mitos son representaciones mentales acerca de lo que no cono-
cemos, pero NO se basan en información verdadera.

En todos los países de América Central   se manejan muchos mitos 
sobre las personas migrantes, generalmente culpándoles de todo “ lo 
malo” que ocurre.

Act iv idad #  5

* Con base en el fol leto “10 mitos sobre las personas nicaragüenses en Costa Rica”. Servicio Jesuita, 2009.
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Mi to Real idad

Migran por vo-
luntad propia, 
porque quieren.

Las causas de la migración son múlt iples,  no 
hay una única razón que motive el  movimien-
to de personas de un país a otro,  pero están 
asociadas a l imitaciones de carácter econó-
mico, pol í t ico, social ,  cultural  y emocional , 
entre otros.  La migración se real iza cuando 
la persona  no encuentra oportunidades de 
desarrol lo en su comunidad de or igen. 

Saturan los ser-
vic ios de salud.

Si  las personas migrantes cuentan con docu-
mentos o faci l idades para su regular ización, 
se integrar ía su aporte a la segur idad social 
de manera más senci l la.  Hay estudios que 
además indican que aún en si tuaciones la-
borales adversas, la mayoría de las personas 
migrantes son contr ibuyentes. Y la real idad 
es que en muchas ocasiones los servic ios de 
emergencias son el  único recurso de acceso 
a la salud para muchas personas migrantes.

Son demasia-
dos, nos está 
invadiendo poco 
a poco.

La movi l idad y desplazamiento de pobla-
ciones es un fenómeno global ,  presente en 
nuestra sociedad desde el  pr incipio de la hu-
manidad. Las personas migrantes son quie-
nes resuelven las necesidades product ivas no 
cubiertas en los países receptores.



Mito Real idad

Son ignorantes.

Lo cierto es que la mayoría de personas mi-
grantes han cursado estudios de pr imaria o 
secundaria.  Condición que incluso les posibi-
l i ta tomar la decis ión para migrar.

Nos están qui-
tando el  t rabajo.

La mayoría de personas migrantes se ubi-
can en sectores product ivos y económicos 
que las personas nacionales no quieren 
real izar (agr icultura,  servic ios domést icos, 
construcción).

Son los peores 
del incuentes.

Los problemas de seguridad de un país no 
están circunscr i tos al  tema migrator io.  Los 
casos procesados de del incuencia en la re-
gión relacionados con personas migrantes 
no superan el  10% del total .

Son i r responsa-
bles porque de-
jan a su fami l ia 
abandonada.

La pr incipal  causa de la migración es 
buscar apoyo y sustento económico 
para sus fami l ias en los países de 
or igen (remesas).
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Act iv idad #  6

HONDURAS

EL SALVADOR

GUATEMALA

MÉXICO

COSTA RICA

Honduras-Estados U
niidos

El Salvador-Estados U
niidos

Costa Rica-Estados Unidos

Nicaragua-Estados Unidos

Guatemala-Estados Unidos
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Centroamérica- Sur de México

POR AIRE POR TIERRA

RUTAS MIGRATORIAS

NICARAGUA

PANAMÁ

COLOMBIA

Panamá-Colombia
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Act iv idad #  7

Señale  cuáles  son los  r iesgos  que corren las  personas migrantes  en  los  s iguientes  cuatro  lugares .

Su comunidad de 
or igen antes  de  migrar

Durante  e l  proceso de 
t ráns i to  migrator io

En la  comunidad de 
dest ino

Y a l  re tornar  a  su 
comunidad de  or igen 
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Factores  que a fec tan la  sa lud de  las  personas 
migrantes  durante  e l  proceso migrator io

RETORNO
Disponibi l idad de atención médica en los lugares 
de or igen.

Est igma y presión fami l iar.

Estrés y morbi l idad emocional .

Limitadas condiciones de reintegración.

TRÁNSITO
Limitado acceso a la comida, agua potable y 
v iv ienda digna.

Las vías clandest inas de migración pueden incre-
mentar el  r iesgo a lesiones f ís icas.

Se incrementa la vulnerabi l idad y los abusos 
sexuales.

Limitaciones de acceso a medicamentos u aten-
ción médica.

LUGAR DE ORIGEN
Inseguridad económica.

Limitada disponibi l idad laboral .

L imitado acceso a servic ios sociales básicos 
como atención médica, educación, etcétera.

Inseguridad y v iolencia.

Inestabi l idad pol í t ica.

LUGAR DE DESTINO
Estatus migrator io i r regular.

Limitado acceso a servic ios sociales básicos 
como atención médica, salud ocupacional , 

educación, v iv ienda digna y asistencia legal , 
etcétera) .

Limitada disponibi l idad laboral .

Condiciones ambientales poco saludables.

Xenofobia y discr iminación.

Condiciones de trabajo de al to r iesgo.

Miedo a ser deportados.

Estrés y morbi l idad emocional .
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Pregunta  c lave Su es t imado Datos  o f ic ia les

Cantidad de población migrante en su país

% de población de su país v iv iendo fuera

Razones pr incipales para migrar

Pr incipal  país de dest ino

Act iv idad #  8

¿Qué tanto  conocemos la  rea l idad detrás  de  la 
migrac ión en nuestros  pa íses?

Para ayudarnos a contextual izar la magnitud e 
impacto de la migración en nuestro país,  quizás 
sea bueno recordar algunos datos o información.  
En la s iguiente tabla,  complete la columna del 
medio basándose en sus conocimientos previos.  
Poster iormente, ya sea con información suminis-
trada por el  faci l i tador o bien, por medio de la 
búsqueda propia de información, complete la co-
lumna restante con los datos correctos.
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Act iv idad #  9
Luego de anal izar cada caso, conteste las preguntas de la columna derecha sobre Impl icaciones de la 
migración en la salud de las personas migrantes.

C
as

o 
A

Gilberto es un joven de 33 años 
trabajando de banquero. Busca de-
sarrollarse personal y profesional-
mente. No tiene intencionalidad de 
permanencia definitiva.

¿Qué dif icultades puede encontrar? ¿Sería un proceso de 
migración saludable?

C
as

o 
B

Carmen migra como cocinera. Llega 
con permisos, pero con el tiempo 
se convierte en migrante irregular. 
Después de 10 años es deportada a 
su país donde encuentra múltiples 
dificultades sociales y familiares.

¿Cuáles considera que puede ser los efectos negat ivos y 
posit ivos en su salud?

C
as

o 
C

Mujer indígena joven que decide 
migrar sin documentos para tra-
bajar en la agricultura. No habla 
español.

¿Cuáles piensa que son los desaf íos que enfrenta esta mu-
jer y como podrían afectar su salud? ¿Qué condiciones de 
acceso y ut i l ización de los servic ios sanitar ios puede tener?

C
as

o 
D

Enrique de 15 años decide migrar, 
igual que su padre. Pasa meses sin 
percibir dinero, se lo oculta a fami-
liares y amigos. Ahora trabaja lim-
piando unas oficinas.

¿Cuáles son las di f icultades con las que se podría encontrar 
durante y después de la migración?
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POR TEMPORALIDAD

POR MOVILIDAD GEOGRÁFICA

TIPOS DE MIGRACIÓN EN CENTROAMÉRICA 1

Estas condiciones en la que se realiza la migración, tienen características propias y son determinantes fundamentales para la salud de estas poblaciones.1.OIM

Migrantes  Temporales

Movi l idad con duración prolongada, pero 
con retorno. Dichas act iv idades pudieran 
ser act iv idades laborales de una semana 
o per iodos más prolongados y general-
mente asociados al  t rabajo agr ícola du-
rante t iempos de cosecha.

Migración permanente

Movi l idad con f ines claros de permane-
cer en el  país o comunidad de dest ino.

Migración In terna

Desplazamiento de personas entre una región y otra de 
un mismo país,  secundarias a condiciones cl imát icas 
extremas, l imitadas opciones laborales locales,  deman-
da de trabajadores estacionales en otras regiones,  pro-
cesos desordenados de urbanización, entre otros.

Poblac ión t ransfronter iza

Aunque en ocasiones no es considerada migración por 
s í  misma, son movimientos cot idianos de poblaciones 
residentes fronter izos que transitan  por motivos como 
de vis i tas fami l iares,  act iv idades comerciales,  t rabajos 
eventuales diar ios,  entre otros.

Transmigrante

Países de la región sirven como puente de un importan-
te f lu jo de personas que emigraron desde otros países 
de la misma región, de otras regiones del  hemisfer io o 
desde otros cont inentes

Migración Extra  reg ional

Consiste en los movimientos de personas migrantes 
desde los países de la región hacia otras regiones del 
mundo.
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POR CONDICIÓN DE REGISTRO

NIÑO, NIÑA, ADOLESCENTE QUE 
VIAJA SOLO

Estas condiciones en la que se realiza la migración, tienen características propias y son determinantes fundamentales para la salud de estas poblaciones.

TRATA

Es la captación, e l  t ransporte,  e l  t raslado, la aco-
gida o la recepción de personas, recurr iendo a la 
amenaza o al  uso de la fuerza u otras fuerzas de 
coacción, a l  rapto, a l  f raude, al  engaño, al  abuso 
de poder o a una si tuación de vulnerabi l idad o 
a la concesión o recepción de pagos o benef i-
cios para obtener el  consent imiento de una per-
sona que tenga autor idad sobre otra,  con f ines de 
explotación.

TRÁFICO

Faci l i tación de la entrada i legal  de una persona 
en un país del  cual  dicha persona no sea nacio-
nal  o residente permanente con el  f in de obtener, 
directa o indirectamente, un benef ic io f inanciero 
u otro benef ic io de orden mater ia l .  El  t ráf ico i l íc i-
to de migrantes puede suceder por t ierra,  mar y 
aire.  El  t ráf ico i l íc i to,  dist intamente a la trata,  no 
impl ica explotación, coerción o violación de los 
derechos humanos.

Migrante  i rregular

Persona quien, después de haber ingresado i rregu-
larmente o tras el  vencimiento de su visado, deja 
de tener estatus legal  en el  país receptor o de trán-
sito.  El  término se apl ica a los migrantes que in-
fr ingen normas de admisión de un país receptor o a 
cualquier otra persona no autor izada a permanecer 
en el  mismo.

Documentado o  indocumentado

Aquel las personas que con documentos aceptables 
comprueba o no su ident idad al  entrar a un país 
dist into al  suyo.

Las personas pueden perder su estatus regular a l 
vencimiento de su visa.

Hay personas que pueden ingresar a un país con 
permisos, s in necesar iamente estar documentadas, 
como es el  caso de las que cuentan con permisos 
laborales temporales y pueden migrar l ibremente 
de una comunidad a otra.

Modal idad muy frecuente en la región y 
que debe ser considerada como pr ior idad.
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Act iv idad #  10
Haciendo lectura del  gráf ico anter ior,  determine 
qué t ipo de migración ocurre para cada caso.

C
as

o 
A

Gilberto es un joven de 33 años 
trabajando de banquero. Percibe 
un salario menor que en su país 
pero busca desarrollarse perso-
nal y profesionalmente. No tiene 
intencionalidad de permanencia 
definitiva.

Migrante temporal  documentado.

C
as

o 
B

Carmen emigra como cocinera. 
Llega con permisos, pero con el 
tiempo se convierte en migran-
te irregular. Después de 10 años 
es deportada a su país donde 
encuentra múltiples dificultades 
sociales y familiares.

C
as

o 
C

Mujer indígena joven que decide 
migrar sin documentos para tra-
bajar en la agricultura. No habla 
español.

C
as

o 
D

Enrique de15 años decide mi-
grar, igual que su padre. Pasa 
meses sin percibir dinero, se 
lo oculta a familiares y amigos. 
Ahora trabaja limpiando unas 
oficinas.
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¿Cuánto dinero envían las personas migrantes a sus países? Haga su propio cálculo.

Act iv idad #  11
* Remesas anuales en millones de $USD

Panamá/ $297 - Costa Rica/ $ 509 - Nicaragua/ $966 - Honduras/  $2,529 - El Salvador/ $3, 540 - Guatemala/ $ 4,127

*REMESAS 
EN MILLONES
DE USD$

NICARAGUA 
*$9__

COSTA RICA 
*$_09

EL SALVADOR 
*$_,__0

GUATEMALA 
*$_,1_7

PANAMÁ 
*$_97

HONDURAS 
*$_,5_9
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MARÍA 
15 años

Escolar idad: 1er  grado 
Serv ic ios  domést icos

Determinantes de la salud 
de Maria y Juan

JUAN 
59 años

Escolar idad: 4 to  grado 
Agricultura y construcción

Viven en una comunidad 
rural y deciden migrar a la 

capital

De
te

rm
in

an
te

Determinante social

Determ
inante

De
te

rm
in

an
te

Determinante 
económico 

Determ
inante

De
te

rm
in

an
te

Determinante cultural 

Determ
inante

De
te

rm
in

an
te

Determinante ambien-
tal  y de saneamiento

Determ
inante

De
te

rm
in

an
te

Determinante adminis-
trat ivo (de registro)

Determ
inante

Ac t iv idad #  12
Disponga en el  s iguiente diagrama los determinantes que afectar ía a María y a Juan quienes han decidido 
migrar de sus países.

Los aspectos sociales de clase, género, etnia,  preferencias sexuales, migración, biológicos (sexo 
y edad) y las condiciones estructurales del contexto (cultura, pol ít ica, economía) determinan el 
grado de vulnerabil idad social  de una persona o  grupo. Esto se conoce con el  nombre de deter-
minantes de la salud.

La vulnerabil idad es el  r iesgo o probabil idad del individuo, hogar o comunidad de ser herido, le-
sionado o dañado ante cambios o permanencia de situaciones externas y/o internas.
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LUISA 
20 años

Escolar idad: 4 to  grado 
Serv ic ios  domést icos

Salud Mental 
Salud sexual y 
reproductiva 
Salud laboral

MARIO 
23 años

Escolar idad: 6 to  grado 
Cocinero

Viven en una zona rural 
y deciden migrar a otro 

país

R
ie

sg
os

Prepart ida

R
iesgos

R
ie

sg
os

Tránsito

R
iesgos

R
ie

sg
os

Dest ino

R
iesgos

R
ie

sg
os

Retorno

R
iesgos

Ac t iv idad #  13



En su t rabajo .  Ident i f ique  un problema o 
s i tuac ión por  mejorar  re lac ionada con temas 

migrator ios  y  de  sa lud.

Para  reso lver  ese  problema o  s i tuac ión ¿qué 
propone usted?

En su v ida  personal .  Ident i f ique  a lguna 
act i tud  negat iva  que tenga hacia  las  personas 

migrantes .

¿Cómo cambiar ía  us ted  esa  mala  act i tud?

28

Act iv idad #  14

No solo desde el  carácter indiv idual  s ino también 
inst i tucional  se pueden tomar acciones posit ivas 
para disminuir  los r iesgos e impactos negat ivos 
para la salud de las personas migrantes.

El trabajo en red y colaborativo es de suma importancia



29

¿Cuáles fueron los conocimientos adquir idos que pueden ser apl icados en su trabajo diar io?

Detal le sus compromisos después de este tal ler.

Act iv idad #  15

Autoevaluación
Indique los tres pr incipales conceptos que aprendió en el  ta l ler.
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Determinantes  de  la  sa lud.  

Edad, sexo y
factores  heredi tar ios

MIGRACIÓN MI
G

RA
CI

ÓN

MIG
RA

CI
ÓN

Condic iones 
socioeconómicas, 

cu l tura les  y 
ambienta les

Factores  de l 
es t i lo  de  v ida

In f luencias 
soc ia les  y 

comuni tar ias

Condic iones  de 
v ida  y  t rabajo
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La OIM, Organización Internacional para las Migraciones, está consagra-
da al principio de que la migración en forma ordenada y en condiciones 
humanas beneficia a los migrantes y a la sociedad.

En su calidad de principal organización en la materia, trabaja con sus 
asociados de la comunidad internacional para:

•	 Ayudar a encarar los crecientes desaf íos que plantea 
la gest ión de la migración a nivel  operat ivo.

•	 Fomentar la comprensión de las cuest iones migrator ias.

•	 Alentar el  desarrol lo social  y económico a través de la 
migración.

•	 Velar por el  respeto de la dignidad humana y el  bien-
estar de los migrantes.

•	 La OIM fue fundada en 1951 y cuenta con of ic inas lo-
cales en más de 100 países.

El UNFPA, Fondo de Población de las Naciones Unidas, es la mayor 
fuente internacional de financiación para programas de población y sa-
lud reproductiva en todo el mundo. Desde el comienzo de sus operacio-
nes en 1969, el UNFPA ha proporcionado casi 6.000 millones de dólares 
para prestar asistencia a los países en desarrollo.

El UNFPA colabora con gobiernos y organizaciones no gubernamenta-
les en 171 países, a solicitud de estos, y con el apoyo de la comunidad 
internacional. El UNFPA apoya programas que ayudan a las mujeres, los 
hombres y los jóvenes a:

•	 Plani f icar sus fami l ias y evitar los embarazos no 
planeados.

•	 Tener embarazos y partos en condiciones seguras.

•	 Prevenir  las infecciones de transmisión sexual ,  inclu-
yendo el  VIH y el  s ida.

•	 Combatir  la v iolencia contra la mujer.

Esos elementos, en su conjunto, promueven la salud sexual y la salud 
reproductiva: un estado de completo bienestar físico, mental y social 
en todas las cuestiones relativas al sistema reproductor. Se reconoce 
que la salud reproductiva es un derecho humano y parte del derecho 
a la salud.
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La Agencia Española de Cooperación Internacional para el Desarrollo (AECID), es 
una Entidad de Derecho Público adscrita al Ministerio de Asuntos Exteriores y de 
Cooperación de España.

Promueve el fomento, la gestión y la ejecución de las políticas públicas de coopera-
ción internacional para el desarrollo, dirigidas a la lucha contra la pobreza y la con-
secución de un desarrollo humano sostenible en los países en desarrollo. La lucha 
contra la pobreza es el objetivo final de la política española de cooperación interna-
cional para el desarrollo. Esta, es parte de la acción exterior del Estado y está ba-
sada en una concepción interdependiente y solidaria de la sociedad internacional.

La Declaración del Milenio y los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) configu-
ran una agenda y metodología común en la lucha contra la pobreza, por lo que son 
el principal referente de la política española de cooperación internacional.
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Act iv idad #  16

Encuesta  de  la  eva luación f ina l

¿Qué contenidos le causaron mayor interés? ¿Por qué?

A
rr

a
n

q
u

e
 y

 e
n

tr
e

g
u

e
 e

s
ta

 h
o

ja
 a

  
la

 p
e

rs
o

n
a

 f
a

c
il

it
a

d
o

ra
.

Podrá ut i l izar este espacio para plasmar todo t ipo observaciones y valoraciones que nos permitan, en el 
futuro, mejorar nuestra propuesta de capacitación:

Muchas grac ias

Marque con una X la categoría que exprese su opinión sobre el funcionamiento del taller 
(5 es la máxima puntación):

1 2 3 4 5

El taller ha resultado significativo para usted

Los objetivos planteados por la capacitación resultan valiosos para su entorno de trabajo

La metodología utilizada le permitió comprender mejor los contenidos

La información y los contenidos transmitidos fueron acordes al programa de la actividad

El material ha sido adecuado a las actividades

El tiempo destinado a la capacitación es suficiente

Intercambio de experiencias e información

Ha existido orientación y apoyo a las personas participantes

Se creó un espacio de reflexión y participación

La capacitación le ha ofrecido instrumentos para que usted pueda coordinar una actividad semejante



Organización Internacional  para las Migraciones

Divis ión de Salud y Migración

www.iom.int

Avenida Central ,  Cal le 27-29, Barr io La Cal i fornia

Teléfono: (506) 2221- 5348 ½ Fax: (506) 2222- 0590

Iniciat iva Regional :  “Promoción de la Salud Sexual  y Reproduct iva

Prevención del  VIH/Sida y la Violencia de Género en las Poblaciones Migrantes,

part icularmente Mujeres y Jóvenes”.

OFICINA TÉCNICA
DE COOPERACIÓN

Fondo de Población
de las Naciones Unidas

http://www.iom.int

