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Historia de Salud

Sin nacionalidad 
colombiana

No pendulares

entre 18 y 45 años

Con intención de permanencia en 
Colombia de al menos 1 año

Ingreso a Colombia por Cúcuta (a) o su 
área metropolitana: Villa del Rosario (b), 
Los Patios (c) o Puerto Santander (d)

Describir la situación de salud, las necesidades en salud 
y el acceso efectivo a los servicios de atención en salud 
de mujeres nacionales venezolanas con estatus 
migratorio irregular,

Objetivo

a

c

d

b
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Algún problema
o condición de salud

Inicial (2298) Seguimiento (1297)

En el último mes

En los últimos
6 meses

529 (23.0%) 407 (31.4%)

678 (29.5%)
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Mujeres incluidas
en la encuesta inicial

2298 (100%) 1297(56.4%)
Mujeres con seguimiento 
un mes después



Ninguna

1935 (84.2%) 930 (71.7%) 237 (10.3%) 225 (17.3%)
Leve

Moderada/Severa/Extrema
125 (5.4%) 142 (10.9%) Inicial (2298) Seguimiento (1297)
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Dificultad para hacer los quehaceres 
diarios o trabajar



Hipertensión arterial

Inicial (2298) Seguimiento (1297)

102 (4.4%) 73 (5.6%)
Diabetes

22 (1.0%) 12 (0.9%)
Dislipidemia

24 (1.0%) 17 (1.3%)

Diagnóstico médico

Las estimaciones del seguimiento corresponden a la prevalencia de las 
enfermedades evaluadas en las personas que respondieron las 
encuestas inicial y de seguimiento
En el cuestionario inicial, la temporalidad de la pregunta se refiere a 
alguna vez en la vida, mientras que en el cuestionario de seguimiento se 
evalúa el diagnóstico en el último mes
Sólo se presenta la estimación inicial, pues en el seguimiento no hubo 
cambios

VIH/SIDA

2 (0.1%) 1 (0.1%)
Tuberculosis

24 (1.0%) 17 (1.3%)
Hepatitis B o C

1 (0.0%) 0 (0%)

Enfermedad transmitida
por vectores

430 (18.7%)

Depresión

26 (1.1%) 23 (1.8%)
Otras enfermedades

411 (17.9%) 257 (19.8%)

a

b

c

a,b

c
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Está usando el
medicamento que necesita

401 (17.4%) 251 (19.4%)
146 (36.4%) 67 (26.7%)Sí
No

Necesidad de uso de 
medicamento para alguna
condición de salud

Razón de no uso
del medicamento que necesita

18 (12.3%) 11 (16.4%)
Otros

5 (3.4%) 2 (3.0%)
No sabe dónde reclamarlo

6 (4.1%) 814 (73.8%)

No había medicamento cuando fue a
reclamarlo/No se consigue el medicamento

9 (6.2%) 1 (1.5%)
No le gustan los medicamentos

108 (74.0%) 53 (79.1%)
Es muy caro o no tiene como pagarlo

Inicial (2298) Seguimiento (1297)
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* CES-D: Escala de Depresión del Centro de Estudios Epidemiológicos 
(por sus siglas en inglés)

1880 (81.8%) 923 (71.2%)
Sí

Síntomas depresivos  significativos (CES-D)*

Salud autopercibida

Muy buena

Buena

Regular

801 (34.9%) 174 (13.4%)

1162 (50.6%) 701 (54.0%)

307 (13.4%) 404 (31.2%)

Inicial (2298) Seguimiento (1297)

Mala

Muy mala

23 (1.0%) 16 (1.2%)

3 (0.1%) 2 (0.2%)

Síntomas depresivos
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ª Seguridad alimentaria medida con la Escala Latinoamericana y 
Caribeña de Seguridad Alimentaria (ELCSA)

Hogar seguro
16 (0.7%) 15 (1.2%)

Hogar con inseguridad leve
148 (6.4%) 108 (8.3%)

Hogar con inseguridad moderada
39 (1.7%) 92 (7.1%)

Hogar con inseguridad severa
2091 (91.0%) 1081 (83.4%)

Seguridad alimentaria del hogar ª
Inicial (2298) Seguimiento (1297)

Inseguridad alimentaria
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