
A partir dels resultats de la recerca "Connectant la defensa de drets sexuals i reproductius 
(DSDR) del sud i nord global: una aproximació des de les veus de migrades 
centroamericanes a Catalunya", hem identificat una sèrie de reptes i necessitats en l'accés 
a l'atenció sanitària de les dones i persones migrants. En aquest estudi, s'ha explorat la 
percepció i les experiències d'aquestes comunitats en relació amb la salut sexual i 
reproductiva, així com les barreres que enfronten en intentar accedir a serveis de salut 
adequats a Catalunya. A través de la identificació d'aquests reptes, busquem aportar a la 
consecució dels Objectius de Desenvolupament Sostenible (ODS),

1. Necessitat de millorar la informació sobre drets a dones i dissidències migrants: Les dones que 
acaben d'arribar desconeixen que tenen accés a l'atenció en l'àmbit de la salut sexual i reproductiva. 
Cal fer èmfasi en la difusió de la informació perquè totes les persones migrades siguin conscients dels 
seus drets

 Relacionat amb:

 - ODS 3: Salut i benestar, específicament l'accés universal a serveis de salut sexual i 
reproductiva (3.7).

 - ODS 5: Igualtat de gènere, en termes d'empoderament de les dones i garantia dels seus 
drets (5.6).

 - ODS 10: Reducció de les desigualtats, al garantir que totes les persones tinguin accés a 
la informació i els serveis de salut (10.2).

 - ODS 17: Aliances per aconseguir els objectius, mitjançant la col·laboració per garantir 
l'accés a la informació en diferents idiomes i cultures (17.17).

 

2. Necessitat de formació amb perspectiva feminista i interseccional al personal agent de 
salut: . És necessari augmentar la sensibilització i formació en aquest aspecte. Especialment 
s’hauria de millorar l'atenció a les diversitats, que no sempre són considerades.
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 Relacionat amb:

 - ODS 3: Salut i benestar, al garantir una atenció mèdica inclusiva i equitativa (3.8).

 - ODS 5: Igualtat de gènere, promocionant la igualtat en l'atenció sanitària (5.1).

 - ODS 10: Reducció de les desigualtats, enfrontant les barreres d'accés i discriminació al 
sistema de salut (10.3).

3. Necessitat de comptar amb la figura de mediadores interculturals als serveis de salut: Es 
valora molt positivament la incorporació de la figura de la mediadora comunitària que ja existeix en 
alguns centres de salut, i ampliar-la a tots els centres, especialment en hospitals, per garantir una 
atenció de qualitat

 Relacionat amb:

 - ODS 3: Salut i benestar, al garantir una atenció de qualitat i culturalment apropiada 
(3.8).

 - ODS 10: Reducció de les desigualtats, al garantir l'accés equitatiu a serveis de salut per a 
totes les comunitats (10.3).

 - ODS 16: Pau, justícia i institucions sòlides, mitjançant la promoció de serveis de salut que 
respectin la diversitat cultural i racial (16.7).

 

4. Incorporació de la salut mental com a part de la salut integral: No sentir-se escoltades i la 
por al judici operen com a obstacles perquè les dones migrades accedeixin als centres 
sanitaris. Una mirada de salut biopsicosocial aporta una anàlisi integral de la situació.

 Relacionat amb:

 - ODS 3: Salut i benestar, en reconèixer la importància d'abordar la salut mental com a 
part integral de la salut (3.4).

 - ODS 10: Reducció de les desigualtats, al assegurar que totes les persones tinguin accés a 
serveis de salut mental sense discriminació (10.1).

 - ODS 16: Pau, justícia i institucions sòlides, en abordar el racisme i la discriminació com a 
factors que afecten la salut mental (16.3).

 

5. Necessitat de flexibilitat i millorar l'atenció quant a horaris:

 Relacionat amb:



 - ODS 3: Salut i benestar, al garantir que les persones tinguin accés a serveis de salut sense 
barreres (3.8).

 - ODS 8: Treball decent i creixement econòmic, en abordar les condicions laborals que 
afecten la salut i l'accés a l'atenció mèdica (8.8).

 

6. Necessitat d'educació sexoafectiva i en drets: Això hauria de ser un objectiu tant per a la sanitat 
com l'educació. a. Campanyes pedagògiques dirigides a l'Administració Pública per sensibilitzar els 
funcionaris sobre la realitat que tenen les treballadores de la llar i les cures.

 Relacionat amb:

 - ODS 3: Salut i benestar, en promoure l'educació en salut sexual i reproductiva per a totes 
les edats (3.7).

 - ODS 4: Educació de qualitat, en garantir una educació inclusiva i equitativa sobre salut 
sexual i drets humans (4.7).

 - ODS 5: Igualtat de gènere, en promoure l'educació en drets i equitat de gènere (5.6).

7. Conclusions i recomanacions del informe:

 S'identifica que en l'atenció sanitària no està present un enfocament de gènere i 
interseccional que incorpori una mirada biopsicosocial de la salut. Per aquest motiu, és 
important conèixer la percepció de les dones migrades ateses pel sistema, per garantir 
aquesta no discriminació que assenyala la llei i incorporar aquests enfocaments en l'àmbit 
sanitari.

 Les dones i dissidències perceben les atencions rebudes a més com una falta de 
reconeixement als seus propis sabers no eurocèntrics i a una discriminació racial. Les persones 
immigrades extracomunitàries residents a l'Àrea Metropolitana de Barcelona són una població 
vulnerable i presenten desigualtats en salut per sexe. El suport social i l'ocupació són factors 
clau del seu estat de salut. Les intervencions per reduir les vulnerabilitats i desigualtats en salut 
de les persones migrades haurien de promoure la seva inclusió i cohesió social, i incorporar la 
perspectiva de gènere. 

Aquestes conclusions es relacionen amb:

 - ODS 3: Salut i benestar, en identificar la necessitat de millorar el sistema de salut per 
garantir una atenció equitativa i de qualitat (3.8).

 - ODS 10: Reducció de les desigualtats, en abordar les disparitats en salut i accés a serveis 
sanitaris (10.2).



Com a Farmamundi, i sent el nostre objectiu primordial apropar salut a totes les persones, 
esperem que els resultats d'aquesta investigació contribueixin a la consecució dels Objectius de 
Desenvolupament Sostenible, especialment pel que fa a la salut i el benestar (ODS 3), la 
igualtat de gènere (ODS 5), la reducció de les desigualtats (ODS 10) i la construcció 
d'institucions sòlides (ODS 16). Aspirem que aquests resultats puguin servir com un recurs valuós 
per reforçar, inspirar o proporcionar eines al sistema de salut públic de Catalunya, així com a 
professionals sanitàries, treballadores socials i totes les persones que tenen la responsabilitat 
de proporcionar atenció a la població migrada; per garantir que totes les persones, 
independentment del seu origen o estatus migratori, tinguin accés a una atenció mèdica 
inclusiva, equitativa i de qualitat.


