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Resumen

La migracién es un fenémeno social de gran
relevancia en la comprension de las condiciones
sociales, politicas, econémicas y ambientales
de los paises, sin embargo, el surgimiento de la
pandemia del Covid-19 ha puesto en escenario
nuevos desafios a este fendmeno con profundos
impactos en la migracién. El presente estudio
tiene como objetivo documentar el contexto
migratorio durante la pandemia del Covid-19
en la frontera noreste de México a través de
las Casas de Asistencia para Migrantes (CAM)
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de la ciudad de Reynosa Tamaulipas desde
una perspectiva criminolégica, para cumplir
con este objetivo se analizan las frecuencias
y datos demograficos de personas migrantes
atendidas en las CAM durante el afo 2020, y
se describen las estrategias de proteccion de la
salud para atender y prevenir los contagios de
Covid-19 en estos lugares. Encontrando que las
CAM han desarrollado estrategias de acuerdo
a sus capacidades para hacer frente a los retos
y desafios de la migracién en un contexto de
vulnerabilidad no sélo social, sino sanitaria.
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Abstract

Migration is an important social phenomenon
to understand the social, political, economic
and environmental conditions of the countries,
however, the emergence of the Covid-19
pandemic has brought new challenges with
profound impacts on the migration processes.
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The present study aims to document the
migratory  context during the Covid-19
pandemic on the northeast border of Mexico
through the Assistance Houses for Migrants
(AHM) in the city of Reynosa Tamaulipas from
a criminological perspective, to meet this
objective we analyzed the frequencies and
demographic data of migrants treated in AHM
during 2020, and health protection strategies
are described to attend and prevent Covid-19
contagions in these places. Finding that the
AHM have developed strategies according
to their capacities to face the challenges of
migration in a context of vulnerability not only
social, but also health.

Keywords: Covid-19, Migration, Public Health,
Vulnerable Groups, Borders

1. INTRODUCCION

El La migracién es un fenémeno social en
incremento en las Gltimas décadas, en el cual, se
encuentran inmersos factores sociales, politicos,
econdémicos, culturales, naturales educativos,
religiosos, entre otros (Gomez-Walteros,
2010:84). La migracién ha estado relacionada
a entornos de inseguridad y vulnerabilidad
debido las condiciones bajo las que se realiza 'y
a su vez por el endurecimiento de las politicas
migratorias actuales (Izacara-Palacios, 2012;
Carpio et al., 2017) y recientemente agravada
por las condiciones sanitarias derivadas de la
pandemia del SARS-CoV-2 (Covid-19).

La frontera norte de México, en el principal
corredor migratorio del planeta (Organizacion
Internacional para las Migraciones, 2020), el
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estado de Tamaulipas es geogrdficamente la
ruta de acceso mas corta a los Estados Unidos
(Barrén, 2013; Carpio-Dominguez et al, 2017)
caracterizandose por la presencia de importantes
flujos  migratorios  (Izcara-Palacios, 2012).
Este estado mexicano constituye un centro
receptor y expulsor de jornaleros migratorios
tanto nacionales como internacionales (lzcara-
Palacios, 2012; Izcara-Palacios y Andrade-Rubio,
2015), los cuales, tienen como objetivo llegar a
Estados Unidos en busca de trabajos temporales,
o bien, migran definitivamente buscando mejores
oportunidades de desarrollo (Alba, 1979).

La principal respuesta ante la pandemia
del Covid-19, fue el aislamiento social y
el aumento de la vigilancia sanitaria en las
principales entradas a los paises, por lo que
estas medidas de seguridad tuvieron profundos
impactos en el proceso migratorio. Al respecto,
ante la emergencia de la pandemia, el gobierno
de Estados Unidos en el discurso de que la
migracion atenta contra la seguridad nacional
en la propagacién del coronavirus (Sedas et
al, 2020) derivé en el aumenté las patrullas
fronterizas, estableciendo requisitos mas
estrictos para obtener asilo o visas y presioné a
Méxicoy alos paises centroamericanos para que
procesen las solicitudes de asilo presentadas en
los EE. UU. (a través de los [lamados Protocolos
de Proteccién al Migrante y los Acuerdos
de Cooperacién de Asilo). Estas medidas
ayudaron a reducir en un 70% el ndmero de
centroamericanos en la frontera sur de Estados
Unidos y norte de México (International Crisis
Group, 2020).

Fue evidente que debido a la pandemia
por el Covid-19 las personas migrantes
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fueron concebidas como un grupo atin mds
vulnerable, por lo que tanto instituciones del
Estado mexicano como organizaciones no
gubernamentales, desplegaron un abanico
de politicas y acciones publicas enfocadas
en dicha poblacién para prevenir contagios,
o bien, para atender brotes. Ante este
panorama, el reto concep- tual que planted
este articulo fue como concebir las politicas
publicas y acciones publicas, por un lado,
y cOmo captar sus matices para un caso
particular del norte de México (Hernandez-
Hernandez, 2021: 67).

Sin embargo, la migracién no se detuvo con la
implementaciéon de estas medidas sanitarias,
las personas migrantes tanto nacionales como
extranjeras continuaron llegando a la frontera
norte de México, mientras que las politicas
implementadas por el gobierno de México para
incluir a la poblacién migrante en la respuesta
nacional contra el Covid-19, no ha sido efectiva
en permear el impacto de la pandemia en la este
grupo social, derivando en el contagio también
de personas migrantes mientras residen en la
frontera norte del pais (Gobierno del Estado de
Tamaulipas, 2020; Sedas et al, 2020)

La importancia de este estudio radica en
que se profundiza en el contexto migratorio
de la pandemia del Covid-19 en el estado
de Tamaulipas por lo que es fundamental
comprender como diversos actores sociales y
organizaciones no gubernamentales contribuyen
en la gobernanza sanitaria y en la proteccion de
los derechos humanos también en materia de
salud de las personas migrantes en el estado.

1.1. La pandemia en la migracion

A finales del afo 2019 se dio a conocer a nivel
mundial el surgimiento de un nuevo coronavirus
denominado SARS-CoV-2 (Covid-19) (Zhou
et al., 2020) el cual, se distribuy6 a nivel
mundial favorecido por la globalizacion vy
las comunicaciones aéreas entre los paises y
las regiones, ocasionando una pandemia que
ha tenido profundos impactos econémicos,
ambientales, sociales y en la salud humana sin
diferenciar clases y estratos sociales, ni paises
desarrollados o en desarrollo (Aja, 2020).

Para el 11 de marzo de 2020, la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) en comunicacién
oficial, declaré el brote del coronavirus SARS-
CoV-2 como una pandemia global, indicando
que cada pais debia reforzar sus estrategias para
atender esa emergencia sanitaria (OMS, 2020).
Teniendo como consecuencia 1) los contagios,
los cuales suman alrededor de 50 millones de
personas y mds de un millén de muertes por
Covid-19 a nivel global, y la exclusién social de
personas por miedo al contagio, 2) las medidas
de prevencion de contagio del Covid-19 comoel
aislamiento, la cuarentena y el toque de queda,
3) las pérdidas econémicas y el desempleo, y
4) las muertes de familiares, amigos y personas
conocidas (Griffiths y Mamun, 2020; Sher, 2020;
D’Souza et al. 2020). Las principales estrategias
tomadas por los gobiernos de la mayoria de los
paises del mundo han sido el aislamiento, la
proteccion personal (bioseguridad), diagnéstico
temprano y tratamiento (para sintomas) en
pacientes infectados (Macintosh, 2020).

Esta situacién, puso a prueba a los diferentes
gobiernos, sociedades y particulares, ya que
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implicé la proteccion de todos los derechos
humanos, econémicos, sociales y culturales,
teniendo que asumir la implementacién vy
cumplimiento de diferentes acciones que
resguardaran a la poblacion, el acceso a la
atencién médica, las medidas de emergencia, la
vivienda, alimentacion, saneamiento e higiene
a todas las personas, incluyendo a las personas
en condicion de vulnerabilidad, minorias,
migrantes, pueblos indigenas, desplazados,
personas recluidas y detenidas (Oficina de Alto
Comisionado de las Naciones Unidas para los
Derechos Humanos, OACNUDH, 2020a).
Las personas mas vulnerables a esta crisis son
las que ya estan riesgo, aquellas que no tienen
acceso adecuado a la vivienda, al agua potable,
asi como aquellos que sufren de discriminacion
y los que por su condicién social se encuentran
en desventaja.

En este sentido, uno de los grupos sociales con
mayor vulnerabilidad es la poblaciéon migrante
(OACNUDH, 2020b). La mayoria de los
migrantes, viven en asentamientos, campos con
sobrepoblacién, centros de recepcion, refugios
que son improvisados y por sus situaciones
precarias, estos lugares no ofrecen un adecuado
sistema de salud, por lo que se encuentran en
condiciones de insalubridad, de hacinamiento,
lo que hace que las consecuencias de un brote
de Covid-19 sea letal (OACNUDH América
Central, Oficina Regional, 2020c).

Para atender la situacién de los migrantes
frente a la emergencia sanitaria que se enfrenta
globalmente por la Covid-19, la Oficina de
Alto Comisionado de las Naciones Unidas para
los Derechos Humanos, el 7 de abril de 2020,
puso en circulacion “Covid-19 y los Derechos
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Humanos de los migrantes: Guia” en la cual, se
especifican las diferentes acciones que deben
tomarse para proteger la salud de aquellos que
viven en albergues, estas acciones comprenden:
provisiones de agua, saneamiento e higiene,
la provision de todos los servicios esenciales,
incluida la alimentacion, prevencién, pruebas
y tratamientos (OACNUDH, 2020d).

Ante esta apreciacion, el 30 de marzo de 2020
el Consejo de Salubridad de México declaré a
la epidemia generada por el virus SARS-CoV-2
como emergencia sanitaria de fuerza mayor,
llevando al Estado Mexicano a determinar las
acciones necesarias para atender las diferentes
problemdticas que traeria esta declaracién
(Gobierno de México, 2020a). Esto derivé en la
publicacién de las guias de salud pdblica para
la prevencion de la transmision de Covid-19,
exhortando inmediatamente la suspension
de toda actividad no-esencial a través del
sector publico, privado y social ademds de las
recomendaciones de “distanciamiento social”
(Secretaria de Salud, 2020).

1.2. Contagios de Covid-19 en Tamaulipas,
México

La contingencia sanitaria originada el Covid-19
en el estado de Tamaulipas, inici6 seis dias
después (17 de marzo) de la declaracion
como pandemia por parte de la Organizacion
Mundial de la Salud (11 de marzo). El Comité
Estatal para la Seguridad Publica en Salud
implementé acciones de coordinacién para
la suspension de actividades escolares, limitar
el acceso a las playas y la reduccién de la
asistencia del personal a los centros de trabajo,
asi como la suspensién de manera inmediata de
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Figura 1. Comportamiento de casos de contagios de Covid-19 en
el estado de Tamaulipas durante 2020
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oficiales de la pagina de Gobierno de México

eventos sociales, centros recreativos y cualquier
actividad que implique aglomeraciones sociales
(Gobierno del Estado de Tamaulipas, 2020).

La frecuencia de casos de contagios de Covid-19
en el estado ha presentado dos grandes
incrementos, la primera curva de contagio o
curva epidemioldgica' tuvo la frecuencia mas
alta en el mes de julio con 10,834 casos de
contagios con un descenso de casos de Covid-19
en el estado durante los meses de agosto
(n=6 152) y septiembre (n=5 099), siendo los
registros mas bajos de contagios desde el inicio

! La curva epidemiolégica es un grafico estadistico uti-

lizado en epidemiologia para visualizar el inicio de un brote
epidémico, la cual, permite identificar la magnitud de la en-
fermedad, valores atipicos, tendencia en el tiempo, periodo de

incubacién, etc. (Torok, 2002)

de la pandemia en el estado. Sin embargo,
en el dltimo trimestre el incremento en el
nimero de casos de contagio se ha sostenido,
alcanzando en diciembre un total de 12,159
casos de contagios extendiendo la segunda
curva de contagios hasta 20212 (Figura 1).

Sin embargo, en este escenario de contagios,
también figuraron las personas migrantes que
residen en el estado, ya que el 20 de abril de
2020 el Gobierno del Estado de Tamaulipas
confirmé el contagio de 198 personas por
el coronavirus SARS-CoV-2, de los cuales el
10% de este grupo correspondia a poblacién
migrante nacionales y extranjeros deportados,
establecidos en albergues de la frontera. Este

2 Hasta la elaboracién del presente estudio (enero,

2021), la segunda curva epidemiolégica no se ha definido.
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10% correspondia a 16 migrantes, contagiados
en un albergue de los cuales, 6 eran originarios
de Honduras, 4 de México, 3 de Cuba, uno de
Guatemala, uno de Camerin y por Gltimo uno
sin determinar su lugar de origen (Gobierno del
Estado de Tamaulipas, 2020; Sedas et al, 2020).
Esto anterior derivd en que el Gobierno de
Tamaulipas presentara ante la Suprema Corte
de Justicia de la Nacién una Controversia
Constitucional, de caracter urgente, en la que
solicité se dictaran medidas sanitarias para la
proteccién de la salud también de los migrantes
que se encuentran en el estado. Esta situacion
permite entrever, que la poblacién vulnerable
como los migrantes en el contexto de la
pandemia del coronavirus se ha convertido en
un desafio para la gobernanza en salud inclusiva,
la capacidad del Estado para enfrentarla y
prevenirlay en la reduccion de las desigualdades
(Riggirozzi, Grugel y Cintra, 2020).

2. METODOLOGIA
2.1. Tipo de estudio

El presente estudio descriptivo se realizé a
través un enfoque mixto, que de acuerdo a
Creswell (2008), este enfoque mixto permite
integrar en un mismo estudio, metodologias
cualitativas y cuantitativas, orientado a ampliar
la comprension del fenémeno que se estudia.
Este tipo de estudio permite comprender
las interrelaciones entre las variables de
analisis ofreciendo una sintesis interpretativa
(complementacién) de los resultados de cada
método (Bericat, 1998).
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2.2. Poblacion de estudio

Se analizan los datos cualitativos y cuantitativos
de las dos Casas de Asistencia para Migrantes
(CAM) en la ciudad de Reynosa Tamaulipas:
Albergue Nuestra Sefora de Guadalupe vy
el Albergue Senda de Vida; con el objetivo
de conocer las cifras de personas migrantes
atendidas en las casas de asistencia para
migrantes, asi como describir las estrategias
de proteccion de la salud y los principales
desafios para atender y prevenir los contagios
de coronavirus durante la pandemia del
SARS-CoV-2 (Covid-19) en el periodo enero-
diciembre del 2020.

2.3. Recoleccion y andlisis de datos

Para cumplir con los objetivos planteados 1)
se analizaron por estadistica descriptiva las
frecuencias y datos socio-demograficos de
personas migrantes atendidas en las CAM, y 2)
a través de entrevistas semiestructuradas con los
directores de las CAM se analizan las principales
estrategias de prevenciéon de contagios de
coronavirus (SARS-CoV-2 ) y los desafios para
el funcionamiento de estos albergues durante la
pandemia en el periodo enero-diciembre 2020.
En cuanto a la combinacion de los métodos, se
utiliza la complementariedad de la informacion
que de acuerdo a Greene et al. (1989) y Bryman
(2006) la complementariedad en los método
mixtos busca la elaboracién, mejora, ilustracion
y aclaracion de los resultados de un método
con los resultados del otro (Greene et al., 1989:
259; Bryman, 2006: 105).

Esta metodologia es aplicada para analizar, en
un primer momento, los datos cuantitativos

Covid-19 y migracién en la frontera noreste de México: los casos de las casas de asistencia para migrantes. PP. 7-30



Vol. 02, Nim. 02, Enero 2022

de ambas casas de asistencia, de los cuales,
se analizan primero los datos de manera
conjunta y posteriormente por cada una de
las CAM, debido a que los procedimientos,
caracteristicas, capacidades y criterios para la
atencion de personas migrantes son distintos en
cada una. En cuanto a las variables cuantitativas
se analizan datos como: nimero de personas
recibidas/atendidas, género, numero de
menores de edad, lugares de procedencia
(nacionales y extranjeros) y padecimientos
médicos identificados (diagnosticados).

Respecto a los datos cualitativos, se analizan
desde dos categorias previas: 1) retos y desafios
para la prevencion de contagios de Covid-19
en migrantes, y 2) estrategias de prevencion
de contagios durante la emergencia sanitaria.
La primera categoria tiene como objetivo
comprender las afectaciones (econémicas
y administrativas) al funcionamiento de las
CAM derivadas de la contingencia sanitaria,
mientras que la segunda categoria comprende
las estrategias implementadas por las CAM para
hacer frente a la contingencia para salvaguardar
la salud y atencién a las personas migrantes
durante el periodo de estudio.

3. RESULTADOS Y DISCUSION

Para comprender la importancia de las Casas
de Asistencia para Migrantes (CAM) en la
frontera noreste de México, es necesario
mencionar que esta regién fronteriza es uno
de los principales puntos de recepcién de
personas migrantes, durante 2020 de los 87
260 migrantes extranjeros presentados ante
la autoridad migratoria mexicana 16 392
(19.79%) fueron en Tamaulipas (ocupando el

segundo lugar nacional después del estado de
Chiapas), siendo ademas, el principal estado
fronterizo por el que se realiz6 el mayor numero
de eventos de repatriacién de migrantes por
parte de Estados Unidos con un total de 58 814
(31.8%) (Gobierno de México, 2020b).

La ciudad de Reynosa, recibe una gran cantidad
de personas migrantes tanto nacionales como
extranjeros que buscan cruzar hacia Estados
Unidos y que son atendidos por las CAM, por lo
cual, tienen un rol fundamental en el proceso
migratorio en la frontera norte de Tamaulipas
ya que reciben a hombres, mujeres y menores
migrantes que van de paso hacia Estados
Unidos o de retorno a México a lo largo de
toda la region fronteriza (Varela-Huerta, 2016;
Carrasco-Gonzalez, 2017; Castillo-Ramirez,
2020). Las CAM de Reynosa reciben a personas
migrantes deportadas por otros puentes
fronterizos generalmente provenientes de la
ciudad de Matamoros (al este) o bien desde
Nuevo Laredo (al noroeste), de igual manera
reciben aquellas personas que van de paso con
destino a Estados Unidos o bien van de regreso
a sus lugares de origen en México. En estas
casas se ofrece comida, hospedaje, atencién
médica, acceso a comunicaciéon con los
familiares de las personas alojadas, asistencia
legal y vinculacién con el Instituto Tamaulipeco
para los Migrantes para facilitarles un retorno
seguro a sus lugares de origen.

3.1. La migracion, casas de asistencia y la
pandemia del Covid-19

Durante el ano 2020 las casas de asistencia de
la ciudad de Reynosa recibieron 3 538 personas
migrantes, de las cuales, el Albergue Nuestra
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Senora de Guadalupe (ANSG) atendi6 a 3
108 personas migrantes (87.8%) y el Albergue
Senda de Vida (ASDV) recibié 430 personas
migrantes (12.1%). Estas cifras responden a
los distintos procedimientos, capacidades y
criterios de cada albergue, ya que el ANSG
recibe personas migrantes durante tres dias,
en los cuales se les ofrecen los servicios
mencionados y posteriormente dejan la casa
para permitir a otras personas ingresar, por
lo que la poblacién atendida en esta casa es
mayor, en tanto que el tiempo de permanencia
por persona esta restringido a los tres dias,
mientras que el ASDV ofrece los servicios a
las personas hasta que tienen algin tipo de
seguridad como trabajo, casa, etc.
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Previo al inicio de la medida de seguridad de
contingencia sanitaria (aislamiento) en el estado
de Tamaulipas (en marzo 2020), ambas casas
de asistencia recibieron 1 082 personas durante
el primer bimestre (enero-febrero), lo que
representa el 50.9% del total anual, mientras
que el resto del periodo (marzo-diciembre)
recibieron una poblaciéon de 1 736 personas
migrantes, es decir el 49% del total anual. Al
inicio de la contingencia sanitaria en el estado,
hubo un descenso del 34.3% en la frecuencia de
atencion de personas migrantes durante el mes
de marzo (n= 837, 18.1%) respecto a febrero
(n=1275, 27.6%), este descenso se mantuvo
en los préximos meses en funcién a la primera
curva de aumento de contagios durante el mes
de julio (ver Figura 1) con un aumento en el
dltimo trimestre del ano (Figura 2).

Figura 2. Frecuencias de personas migrantes atendidas por las casas de asistencia en la ciudad
de Reynosa, Tamaulipas durante el aho 2020
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Se identific6 que previo al inicio de la
contingencia sanitaria (marzo, 2020) el ASNG
recibi6 1 492 personas, lo que represent6 el

48% del total de personas recibidas durante
2020, mientras que durante la contingencia
sanitaria (marzo-diciembre) este albergue
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atendié al 52% (n=1616) sumando un total
anual de 3108 personas migrantes, asi como
a 217 personas menores de 18 anos. Una
vez iniciada la contingencia, se registr6 un
descenso del 67.1% de personas atendidas en
el mes de abril (n=235, 7.6%) respecto al mes
de marzo (n=717, 23.1%) (Figura 3), situacién
que continu6 en descenso coincidiendo con
la primera curva de contagios del SARS-CoV-2

(Covid-19) en el estado (Ver Figura 1) ya que
durante el periodo junio-agosto la curva de
contagios visibilizé la gravedad de la pandemia
en el estado y en consecuencia la frecuencia
de atencién a personas migrantes fue menor,
ya que la principal estrategia para prevenir y
contener los contagios fue el aislamiento, y
que las casas de asistencia también tuvieron
que implementar durante la pandemia.

Figura 3. Frecuencias de personas migrantes atendidas por las casas de asistencia en la ciudad
de Reynosa, Tamaulipas durante el ano 2020
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A partir del mes de septiembre se evidencio
un aumento en la frecuencia de personas
migrantes recibidas en el ANSG (n=66, 2.1%)
situacion que continué en aumento hasta el
mes de octubre (n=172, 5.5%), esto anterior
responde al descenso de la curva de contagios
durante septiembre (n=5099) vy octubre
(n=6151); sin embargo, con el incremento
sostenido de contagios en el dltimo trimestre de

2020, la atencién de personas migrantes en el
ANSG tuvo que descender, cerrando el mes de
diciembre con 165 personas (5.3%) recibidas.

Por otra parte, el Albergue Senda De Vida
(ASDV) recibi6 430 personas migrantes durante
2020, de las cuales el 72.1% (n=310) fueron
recibidas en el primer bimestre previo a la
contingencia sanitaria, mientras que el 27.9%
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fue recibido en los meses restantes del afio. Es
necesario establecer que a diferencia del ANSG,
este albergue mantuvo durante la contingencia
(marzo-diciembre) a 120 personas durante
todo el periodo. Esta dindmica corresponde a
las medidas de seguridad implementadas por el
ASDV para prevenir los contagios dentro de sus
instalaciones. En el mes de enero atendieron
a 125 (29%) personas con un aumento del
48% respecto al mes de febrero (n=185, 43%),
siendo el mes con el mayor nimero de personas
atendidas.

En cuanto al periodo de contingencia de 2020
correspondiente a marzo-diciembre, el ASDV
mantuvo la poblacién que ingres6 en el mes
de marzo (n=120, 27.9%) hasta diciembre
(Figura 3). Durante este periodo, el ASDV
les proporcioné hospedaje, alimentacién, y

constructoscriminologicos.uanl.mx

asistencia médica y legal a las 120 personas
las cuales eran originarias de Latinoamérica y
Africa, asi como a 110 menores de 18 afos.
Con relacion a la distribucién por género de
las personas migrantes atendidas por las CAM,
se identific6 que la frecuencia de hombres es
mayor (n=2 639, 82.2%) respecto a las mujeres
(n=572, 17.8%), se evidencia que la frecuencia
de personas atendidas por las CAM durante
la contingencia del Covid-19 corresponde
porcentualmente a hombres. Se observé un
descenso en las frecuencias entre hombres
(66.6%) y mujeres (84.6%) durante el mes de
marzo respecto a febrero, ya que en el caso de
los hombres la frecuencia de hombres durante
febrero fue de 1045 (39.6%) frente a 601
(22.8%) en marzo, mientras que las mujeres
descendieron de 176 (30.8%) en febrero a 27
(4.7%) en marzo (Figura 4).

Figura 4. Distribucién por género de personas migrantes recibidas en las casas de asistencia de
la ciudad de Reynosa, Tamaulipas durante el aino 2020
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Fuente: elaboracién propia con datos de las Casas de Asistencia para Migrantes (2020)

Durante la primera curva de contagios de
Covid-19 en el estado de Tamaulipas en
los meses de junio y julio (ver Figura 1), las

frecuencias por género fueron de 0.4% (n=13)
en junio y de 0.1% (n=3) en julio, siendo las
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menores del periodo de estudio. La distribucion
por género durante este bimestre estuvo
representada en el mes de junio por 10 (0.4%)
hombres y 3 (0.5%) mujeres; mientras que
durante julio se recibieron 2 hombres (0.1%) y
una mujer (0.2%).

Las CAM recibieron durante este periodo a 327
personas menores de 18 afos representando el
9.2% del total de poblacién migrante durante
2020 atendida en las CAM (ANSG=217,
ASVD=110). Este fendbmeno de menores de
edad en el proceso de migracion, ha sido
documentado en la dltima década como un
fendmeno en aumento (Hernandez-Hernandez,
Vargas-Orozco vy Villarreal-Sotelo, 2015),
evidenciando un cambio en los procesos
migratorios tradicionales, en donde ya no
Gnicamente migran las personas adultas.

En los datos proporcionados por las casas
de asistencia los menores de edad son
contabilizados aparte del resto de la poblacién,
no especificando cuantos de ellos son hombres
y mujeres; sin embargo, los datos permiten
evidenciar que este grupo social muestra un
comportamiento de frecuencias similar al de
los adultos, con la excepcién de que durante el
mes de octubre tuvo un aumento considerable
en la frecuencia de casos de menores
atendidos por las casas de asistencia, este
aumento represent6 el 21.4% (n=70) del total
de menores durante el periodo, incluso sobre
el total por mes durante el primer bimestre
del afo previo al inicio de la contingencia
sanitaria en el estado (Figura 5).

Figura 5. Menores migrantes atendidos en las casas de asistencia para migrantes de la ciudad de
Reynosa, Tamaulipas durante el afio 2020
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Fuente: elaboracién propia con datos de las Casas de Asistencia para Migrantes (2020)

Esta frecuencia de menores en casas de
asistencia durante la contingencia de la
pandemia del Covid-19, permite evidenciar que

los grupos migratorios son heterogéneos en los
que grupos minoritarios como los nifios y ninas
se encuentran en condiciones de vulnerabilidad
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no sélo por las condiciones de seguridad
como lo han reportado diversos estudios
(Vargas-Orozco, et al., 2012; Hernandez-
Hernandez, Vargas-Orozco y Villarreal-Sotelo,
2015), sino también por las condiciones de
vulnerabilidad sanitaria con un alto riesgo de
contagio de Covid-19. Esto queda evidenciado
en el mismo proceso migratorio, al movilizar
a esta poblaciéon, muchas veces en grandes
grupos, en condiciones de poca salubridad y
sin las medidas de prevencion de contagios de
Covid-19 (OACNUDH, 2020a).

Con relacion a los lugares de procedencia
de las personas migrantes atendidas en las
CAM, se identific6 que el 88.1% (n=3119)
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corresponde a migrantes nacionales, mientras

que los internacionales tuvieron el 11.8%
(n=419). Respecto a los nacionales, se
identificaron 10 estados de procedencia,

siendo las personas migrantes del estado de
Chiapas las que tuvieron una mayor frecuencia
en la atencion de las CAM (n=605, 19.4%),
mientras que los estados de Veracruz (n=389,
12.5%), Michoacan (n=382, 12.2%), Tabasco
(n=369, 11.8%) y Guerrero (n=327, 10.5%)
tuvieron una frecuencia >300 personas cada
uno durante el periodo de estudio, destacando
que el 11.3% (n=351) de la poblacién migrante
atendida en las CAM es originaria del centro y
sur del estado de Tamaulipas (Figura 6).

Figura 6. Estados de procedencia de personas migrantes atendidas durante el aflo 2020 por las
casas de asistencia para migrantes en la ciudad de Reynosa, Tamaulipas
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De igual manera los estados como Puebla
(n=269, 8.6%), Hidalgo (n=264, 8.5%), Oaxaca
(n=125, 4%) y Coahuila (n=38, 1.2%) se
caracterizan por tener una menor frecuencia de
personas migrantes atendidas en las CAM; sin
embargo, estas cifras permiten visibilizar que las
CAM recibieron durante el aio 2020 a personas
migrantes del norte, centro y sur de México en
un contexto de seguridad sanitaria global. La
migracién interna en México con destino a la
frontera norte ha sido documentada como un
fenédmeno dindmico que ha ido en aumento en
las dltimas décadas (Rivera-Sanchez, 2017), ya
que los flujos migratorios se han concentrado
en la regién noreste de México en los estados
de Coahuila, Nuevo Leén, San Luis Potosi y
en la regién costera y fronteriza de Tamaulipas
(Lomeli-Carrillo e Ybahez-Zepeda, 2017).

La poblacién migrante atendida en las CAM
también estuvo integrada por personas de otros
paises. Se identificaron 419 personas migrantes
(11.8%) de 13 paises de procedencia, de los
cuales, 8 pertenecen a América Latina y el
Caribe y 5 corresponden a la regién de Africa
Central y Occidental. México, ademds de ser
un pais emisor de migrantes mexicanos hacia
Estados Unidos se ha convertido en un pais de
transito para migrantes (Pardinas, 2008), por lo
que es comun encontrar a personas de otros
paises en las principales zonas fronterizas del
norte mexicano, generalmente en busca de
mejores oportunidades en Estados Unidos o
bien residiendo temporalmente en las ciudades
mexicanas de la frontera (Carrasco-Gonzalez,
2017).

La  migracién latinoamericana  hacia
Estados Unidos ha sido documentada como

consecuencia de conflictos sociales, politicos,
naturales y de seguridad, agravados por las
condiciones de pobreza, principalmente en
paises centroamericanos como el Salvador,
Nicaragua, Guatemala y Honduras (Gonzalez-
Reyes, 2009). El aumento de grupos de
migrantes con destino a Estados Unidos en la
dltima década ha provocado el endurecimiento
de las politicas migratorias, provocando dos
fenémenos de relevancia para las fronteras: 1)
La presion politica de Estados Unidos a México
para limitar el ingreso de migrantes extranjeros
al territorio mexicano con destino a Estados
Unidos® y 2) el aumento de personas migrantes
en las principales ciudades fronterizas tanto del
norte como del sur de México.

La pandemia del Covid-19 trajo cambios en los
procesos migratorios, ya que ademas provoco la
respuesta de Estados Unidos ante [a migracién
como un problema de seguridad nacional
como dispersor de Covid-19 (International
Crisis Group, 2020). Al respecto, durante el
afio 2020, las CAM recibieron de la regién
de América Latina a personas migrantes de
Haiti (n=205,5.7%), Honduras (n=111, 3.1%)
Guatemala (n=48, 1.3%), El Salvador (n=40,
1.1%), Chile (n=3, 0.08%), Venezuela (n=3,
0.08%), Cuba (n=2,0.06%)y Brasil (n=1,0.03%)
(Figura 7), lo que coincide con lo reportado por

3 Este fendmeno es considerado en los estudios de mi-

gracién como “tapén migratorio”, se considera a México como
un tapon migratorio junto con Marruecos y Turquia, ya que un
pais tapén es aquel con largas tradiciones migratorias pero se
les ha impuesto (por Estados Unidos y la Unién Europea) el
papel de puerta trasera para frenar migrantes (Varela-Huerta,

2016:41).
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Carrasco-Gonzalez (2017) respecto a la regién
de Centroamérica y su alta frecuencia en las
cifras de migracién hacia el norte, con destino a
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México o Estados Unidos (Castillo y Toussaint,
2015; Carrasco-Gonzalez, 2017).

Figura 7. Paises de procedencia de personas migrantes atendidas durante el afio 2020
en las casas de asistencia para migrantes de la ciudad de Reynosa, Tamaulipas
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Fuente: elaboracién propia con datos de las Casas de Asistencia para Migrantes (2020)

Los migrantes procedentes de Haiti ocuparon el
segundo pais de origen de las personas atendidas
en las CAM (Figura 7), lo cual, estd relacionado
a la reciente oleada de personas de este pais con
destino a México y Estados Unidos, iniciada en
el periodo 2016 hasta el segundo semestre de
2018, con destino a las principales ciudades del
centro del pais y de la frontera norte (Montoya-
Ortiz y Sandoval-Forero, 2018) buscando asilo
politico o bien llegando de manera ilegal en
busca de mejores oportunidades de desarrollo
(Félix-Vega y Paris-Pombo, 2018).

De laregién de Africa Central eran originarios de
Camerin (n=1, 0.03%), Burundi (n=1, 0.03%)

y la Republica Democratica del Congo (n=T,
0.03%), mientras que de la regi6n de Africa
Occidental pertenecian a paises como Guinea
(n=2, 0.06%) y Costa de Marfil (n=1, 0.03%). La
migracion de extranjeros de origen africano se
ha incrementado en la Gltima década (Escrich-
Gallardo, 2018), esta poblacion principalmente
ingresa por la frontera sur de México y tiene
como destino la frontera norte, con el objetivo
de solicitar visas temporales o asilo politico
a Estados Unidos; sin embargo, a partir de
2016, disminuyé la atencién en las oficinas
de inmigracion de Estados Unidos, reduciendo
el nimero de atenciones de 70 solicitudes de
visa o asilo por dia antes de 2016, hasta 20
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solicitudes o ninguna por dia durante 2017
(Consejo Ciudadano del Instituto Nacional de
Migracion, CCINM, 2017), lo que ha derivado
en que estas personas permanezcan en la zona
fronteriza mexicana en espera de atencién por
parte de las autoridades estadounidenses.

Las principales desafios del proceso migratorio
que han sido documentados, tanto para
migrantes nacionales como extranjeros, son las
condiciones de inseguridad en la regién norte
de México derivadas de los conflictos contra el
narcotrafico por parte del gobierno mexicano
y entre los grupos criminales de la region
(Gonzalez-Reyes, 2009; Ybdhez-Zepeda vy
Alarcon, 2014; Correa-Cabrera, 2016; Castillo-
Ramirez, 2020), ademds, otro de los principales
obstdculos de la migraciéon extranjera son las
barreras linglisticas y culturales (CCINM,
2017), ya que en el caso de los migrantes de
Africa atendidos por las CAM, los idiomas son
tan heterogéneos como sus lugares de origen,
de manera que en la Republica Democratica
del Congo el idioma oficial es el francés,
en Camerin el francés e inglés, en Burundi
el francés, inglés y kirundi, en Guinea es el
espanol, francés y portugués y en Costa de
Marfil el francés.

Esta condicion de diferencias lingtiisticas limita
o reduce el acceso a servicios de representacion
institucional en las fronteras, principalmente los
servicios de asistencia juridica que no cuentan
con personal que hablen el mismo idioma que
las personas migrantes (CCINM, 2017), al igual
queparaaccederatrabajotemporal enlafrontera
o bien para servicios médicos. En este sentido,
ademas de estas condiciones de vulnerabilidad
quehan caracterizado lamigracionenel nortede

México, la situacion de vulnerabilidad sanitaria
en la poblacién migrante sigue presente, ya que
de los 16 migrantes contagiados de Covid-19
en una CAM en el municipio de Nuevo Laredo
Tamaulipas, 11 eran extranjeros, provenientes
de Honduras (n=6), Cuba (n=3), Guatemala
(n=1) y de Camerun (n=1); mientras que 4 eran
de nacionalidad mexicana y uno sin identificar
su nacionalidad (Gobierno de Tamaulipas,
2020). Por lo anterior la afluencia de personas
migrantes en la frontera norte de Tamaulipas,
requiere la implementacion de politicas
publicas para la atencién gubernamental de
este grupo social también en el contexto de la
pandemia del Covid-19.

En cuanto a las enfermedades y padecimientos
médicos en esta poblacion de estudio, se
identificé que las personas migrantes fueron
atendidas por el personal de las CAM en
el suministro de medicamentos y consultas
médicas, enprimerlugar(enordendefrecuencia)
(Figura 8), las enfermedades respiratorias (n=9)
se reportaron en los meses correspondientes
a la temporada invernal (noviembre-enero),
mientras que las enfermedades digestivas (n=7)
fueron reportadas en el periodo julio-octubre,
las cuales, pueden estar relacionadas al aumento
de la temperatura en la regiéon y el consumo
de alimentos frescos o bien a la diferencia
alimentaria. Los padecimientos musculares
(n=6) se registraron en los meses de marzo y
agosto, y junto con los traumas fisicos (n=3)
pueden estar relacionados a las actividades
laborales que desempefnan los migrantes
para obtener ingresos econémicos ya que,
generalmente, realizan trabajos de albahileria
y construccién, mecanica automotriz y trabajos
agricolas.
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Figura 8. Enfermedades y padecimientos médicos atendidos por las casas de asistencia para
migrantes de Reynosa, Tamaulipas durante 2020

h

Enero_Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

B Respinacorias (n=9)

- Digestivas (n=7)

- Musculares (n=6)

Alergias (n=5)

Enf. crénicas (n=3)

Traumas fisicos (n=3)

Fuente: Elaboracién propia

Respecto a las alergias, los casos reportados
(n=5), muestran que fueron atendidos en
los meses de abril y mayo y por dltimo, las
enfermedades cronicas (n=3) estuvieron
representadas por personas que padecen
diabetes mellitus. Estos padecimientos fueron
atendidos por los servicios médicos de consulta
y medicamento de las CAM, las cuales, reciben
donaciones de medicamentos y servicio social
por parte de médicos voluntarios. Esto anterior
permite establecer que las personas migrantes
reciben atencion médica de acuerdo a sus
capacidades, ya que en los casos cuando se
requieren servicios médicos especializados, el
Instituto Tamaulipeco para los Migrantes apoya
a las CAM para facilitar la gestiéon administrativa
y financiera de estos servicios.

3.2. Estrategias y desafios ante la pandemia
del Covid-19

La pandemia del coronavirus (Covid-19) tuvo
serios impactos en el funcionamiento de las

Casas de Asistencia para Migrantes (CAM),
si bien, porque las medidas de prevencién
de contagios estaban fundamentadas en el
aislamiento social y la seguridad sanitaria,
mientras que el objetivo de las CAM es la
atencién de un gran nimero de personas en
condiciones de vulnerabilidad social, por lo
que estan adaptadas para atender este tipo de
fenémenos (seguridad, hospedaje, transporte,
alimentacion, vinculacién, etc.).

Sin embargo, la pandemia lIlevd a estas
instituciones a desarrollar estrategias de
prevencién y atencion frente a nuevos retos
y desafios de cardcter sanitario para atender
al mayor nimero de personas garantizando
la proteccién sanitaria tanto de personas
migrantes como del personal de las CAM vy
fundamentadas en los derechos humanos de
las personas en migracién. A continuacién se
analizan los principales retos y desafios que
enfrentaron las CAM para atender a este grupos
social en el contexto de la pandemia, asi como
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de las principales estrategias para lograr la
seguridad sanitaria.

3.3. Retos y desafios para la prevencion de
contagios de Covid-19 en migrantes

Respecto a los principales retos y desafios
de las CAM se identificaron dos fendmenos
de interés: a) la falta de informacion vy
escepticismo respecto a la pandemia y sus
formas de contagio y b) las dificultades
econémicas dentro de las CAM.

a) Falta de Informacién y escepticismo

Se destaca que la falta de informacién y la
incredulidad por parte de la poblacién respecto
al Covid-19, tuvo un papel fundamental en la
epidemiologia del coronavirus a nivel global
(Bisso-Andrade, 2020). Este fenémeno ha
sido reportado y documentado no sélo en la
frontera, sino en otros lugares del centro de
México (Trujillo-Pérez, 2020), y Latinoamérica
como Paraguay (Florentin, Maldonado vy
Portillo, 2020) y El Salvador (Martinez-Jurado y
Meléndez-Alfaro, 2020).

En el caso de las CAM, reportaron que esto
implic6 un desafio para garantizar la seguridad
de las personas migrantes y del personal de
atencion, ya que al principio de la contingencia
sanitaria, diversas personas se resistian a usar
el material de proteccién personal como
los cubrebocas, el gel antibacterial, etc.,
por escepticismo frente a la existencia del
coronavirus y a las formas de contagio.

Lo que nos afecté al principio fue la falta
de informacién de lo que era la pandemia

y el coronavirus, porque algunos [migrantes]
se resistian a cumplir con las indicaciones
sanitarias que les ddbamos aqui en la casa
por lo que teniamos que estar informando
[sobre el coronavirus] a los que iban llegando
(Comunicacién personal, ANSG, 3 de enero
de 2021)

El fendmeno del escepticismo y la falta de
informaciéon tienen serias implicaciones a
nivel epidemioldgico, lo que deriva en que las
personas no tomen las medidas preventivas
necesarias pudiendo generar contagios masivos y
descontrolados (Florentin, Maldonado y Portillo,
2020:21) y que estan fundamentados en la mala
administracion gubernamental de los Estados, las
noticias falsas (fake news) y a la desinformacién
en general (Bisso-Andrade, 2020; Martinez-
Jurado y Meléndez-Alfaro, 2020).

b) Las dificultades econdomicas

Respecto a las condiciones econémicas
dentro de las CAM, es necesario mencionar
que el impacto de la pandemia ha afectado
negativamente a la economia global, ya que
esta emergencia sanitaria implicé un choque
econémico tanto de oferta como de demanda
(Clavellina-Miller y Dominguez-Rivas, 2020).
Entre las principales afectaciones econémicas
provocadas por la pandemia, fue el cierre
temporal y/o definitivo de pequefas y medianas
empresas (Garcia-Munoz, Pérez-Sanchez vy
Navarrete-Torres, 2020), situacién que no fue
ajena a las CAM, ya que una de las principales
fuentes de abastecimiento de alimentos vy
recursos provienen de las tiendas locales de la
region.
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Con la cuarentena se retiraron los donadores
de alimento, muchos negocios [tiendas]
dejaron de donarnos comida porque ellos
también se encontraban cerrados por la
pandemia por lo que no tenian cémo
ayudarnos, ademas, las personas de otras
comunidades religiosas, principalmente de
otras parroquias y otros voluntarios dejaron
de alimentar a los migrantes en la calle por
miedo a contagiarse, por lo que a nosotros
se nos incrementd el consumo de comida
(Comunicacién personal, ANSG, 3 de enero
de 2021)

Ademas de las necesidades de basicas para la
atencion de migrantes en las CAM, la pandemia
de la Covid-19 implicé gastos econémicos
en otros insumos propios de la emergencia
sanitaria, la adaptacion de los espacios dentro
de las CAM para mantener la distancia, los
consumibles de seguridad personal como los
cubrebocas y guantes (generalmente de un solo
uso) y el alto flujo de personas, provocaron
gastos econémicos considerables, aunado al
retiro de los apoyos de las empresas y otras
organizaciones no gubernamentales locales.

Nos falta apoyo econémico para el
mantenimiento y adaptacion del lugar, asi
como del equipo para migrantes sospechosos
de Covid-19, para poder aislarlos de los
demas [...] le hemos hecho como podemos
para garantizar que todos estén a salvo, pero
sin equipo es mas dificil (Comunicacién
personal, ANSG, 3 de enero de 2021)

Necesitamos consolidar los equipos de terapia
respiratoria para adultos y nifios en caso de
que llegaramos a necesitar, asi como de un
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mayor suministro de cubrebocas, mascarillas y
kit personal de aseo (Comunicacién personal,
ASDV, 4 de enero de 2021)

Estas afectaciones a las CAM permite visibilizar
el contexto bajo el cual, se desarroll6 la
atencién de personas migrantes durante la
pandemia y de cOmo estas instituciones
han enfrentado el desafio de atender a un
gran nimero de personas en condiciones de
vulnerabilidad social y sanitaria en la frontera
norte de Tamaulipas.

3.4. Estrategias de prevencion de contagios
durante la emergencia sanitaria.

Las CAM enfrentaron este escenario de la
pandemia de la Covid-19 a través de estrategias
de colaboracién interinstitucional, conel objetivo
de garantizar la menor cantidad de contagios de
coronavirus en la poblacién migrante atendida.
Destacando que el principal objetivo dentro de
las CAM durante la contingencia es mantener
segura a la poblacién migrante, tal como lo
afirman el personal de la casa: “Nuestro principal
reto es mantener la meta de cero contagios o
infecciones en la casa” (Comunicacion personal,
ASDV, 4 de enero de 2021)

En este sentido, las medidas de seguridad en
las CAM fueron adoptadas de las disposiciones
de la Secretaria Salud y de la Organizacion
Mundial de la Salud (2020b), respecto al uso de
cubrebocas, el distanciamiento fisico, el lavado
constante de manos vy la revision constante de
la temperatura.

Al ‘igual que otros establecimientos, les
solicitamos [a los migrantes y el personal de

Covid-19 y migracién en la frontera noreste de México: los casos de las casas de asistencia para migrantes. PP. 7-30
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la CAM] el uso correcto y constante de los
cubrebocas asi como el lavado de manos, la
toma de temperatura al ingresar a la casa y el
distanciamiento social, que incluso fue en los
dormitorios, por lo que habilitiramos otras
areas de la casa como dormitorio. Ademas
procuramos la sanitizacion del albergue dos
veces al dia (Comunicacion personal, ANSG,
3 de enero de 2021)

Ademas de la sanitizacion normal como el
uso de cubrebocas, tapetes para el calzado,
uso de gel antibacterial, lavado de manos
constante, etc. Limpiamos la cuadras [término
para designar las distintas dreas de la casal
con aerosoles y detergente (Comunicacion
personal, ASDV, 4 de enero de 2021)

Esta adaptacion de los espacios, permitié que
las personas migrantes dentro de las casas
tuvieran espacios suficientes para distribuir a
las personas garantizando la distancia fisica,
ademas la sanitizacion constante de los espacios
ha permitido reducir el riesgo de contagios
dentro de las CAM.

a) El apoyo médico
Conrelaciénalacolaboraciéninterinstitucional,

el apoyo por parte de Médicos Sin Fronteras*,
la Secretaria de Salud del estado de Tamaulipas

4 Médicos Sin Fronteras (MSF) es una organizacién que
trabaja para mejorar el acceso a la atencién médica y psico-
[6gica también para poblacion migrante y refugiada ofrecien-
do servicios médicos de calidad y atencion a la salud mental.
Ofrece sus servicios en la ruta migrante como en Tenosique (Ta-
basco), en Coatzacoalcos (Veracruz), y en Reynosa, Matamoros

(Tamaulipas) (Médicos Sin fronteras, 2021)

y la Cruz Roja permitié la atencién medica de
calidad para personas migrantes en las CAM
durante la pandemia. Ya que se implementaron
protocolos de atencién continua a las personas
migrantes dentro de las casas, con el objetivo de
monitorear a la poblacién para la identificacion
oportuna de casos.

Implementamos la revision médica de las
personas todos los dias, es decir, la asistencia
médica es a diario para identificar posibles
sintomas en alglin migrante y asi poder
reaccionar ante un posible contagio dentro
de la casa, quien nos ha auxiliado con eso es
Médicos Sin fronteras, la Secretaria de Salud
del Estado y la Cruz Roja (Comunicacién
personal, ANSG, 3 de enero de 2021)

El apoyo de Médicos Sin Fronteras y de la
Secretaria de Salud del Estado y la Cruz Roja
ha sido muy importante para nosotros, ya que
gracias a ellos podemos darle a las personas
migrantes una atencién permanente y
revisiones periddicas del estado de salud de
cada uno de ellos (Comunicacién personal,
ASDV, 4 de enero de 2021)

En este sentido, la colaboracién por parte
de las CAM con otros organizaciones no
gubernamentales como Médicos Sin Fronteras
y las instituciones de gobierno Estatal y Federal
han permitido que, en gran medida, las personas
migrantes tengan acceso a un ambiente seguro
para residir en la frontera norte del estado de
Tamaulipas en su trayecto migratorio.

Cynthia Marisol Vargas Orozco y Karla Villarreal Sotelo
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CONCLUSIONES

La pandemia por Covid-19 ha tenido profundos
impactos en los procesos migratorios, y las casas
de asistencia para migrantes se han enfrentado
a un contexto de emergencia sanitaria nunca
registrada en épocas recientes y sin protocolos
para la atencién de grandes grupos sociales
como lo es la poblacién migrante. Ademas,
como se evidencié a lo largo del presente
estudio, las casas de asistencia para migrantes
en la frontera norte de Tamaulipas, México,
atendieron a una considerable cantidad de
personas migrantes, garantizando el hospedaje,
alimentacién, atencién médica y seguridad de
mujeres, hombres, nifas y nifos.

Se concluye que las casas de asistencia para
migrantes son instituciones que han sido
fundamentales para el proceso migratorio y
a su vez representan, durante el periodo de
pandemia, un lugar de cobijo y seguridad
para esta poblaciéon vulnerable, destacando
su capacidad para adaptarse a nuevos
contextos socio-sanitarios y la capacidad de
colaboracion para la proteccion de los derechos
fundamentales de las personas migrantes
nacionales e internacionales.

Queda pendiente analizar cémo se estructuran
las redes de apoyo médico, econdémico,
de alimentacion y sanitario de las casas de
asistencia para migrantes en el contexto de
la pandemia del coronavirus (Covid-19),
como de las respuestas gubernamentales en
la implementacién de politicas publicas en
materia de salud y migracién para garantizar
la seguridad sanitaria de personas que van de
paso o de retorno por las fronteras del norte de

asi

constructoscriminologicos.uanl.mx

México, en especial por la frontera norte del
estado de Tamaulipas.
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