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Resumen

Antecedentes/Objetivos: Latuberculosis (TB) esla enfermedad infecciosa de mayor mortalidad a nivel
mundial. Las dificultades para su prevencion y control radican en lacomplejidad de factores de
vulnerabilidad asociados. El concepto de sindemia ayuda a comprender cdmo estos factores interactlian y
agravan lacargade la TB. En Espafia, una elevada proporcion de casos de TB se diagnostican en poblacion
migrante, en la que confluyen multiples vulnerabilidades. El enfogue sindémico ayuda a comprender este
compleo escenario y a adecuar actuaciones de salud publica. Objetivo: describir determinantes de
vulnerabilidad en migrantes diagnosticados de TB en 2023 en Catal uiia mediante un enfogque sindémico.

Métodos: Estudio descriptivo de las vulnerabilidades en personas migrantes diagnosticadas de TB en
Catalufia en 2023 que requirieron intervencidn de agentes comunitarios de salud (ACS) para su gestion
clinicay epidemiol6gica. Las variables se obtuvieron através de encuestas epidemioldgicasy de la
informacion obtenida ad hoc por los ACS en formularios estructurados. El enfoque sindémico fue adaptado a
las vulnerabilidades ya conocidas parala TB, contemplandose un marco conceptual que incluye: factores
biol6gicosy conductuales, factores ligados al proceso migratorio y factores estructurales.

Resultados: Seincluyeron 121 personas (32% mujeres), con una mediana de edad de 33 afios. El 35,5%
provenian de laregion del Mediterraneo Oriental y 33% del Sudeste Asiatico. El tabaquismo fue el habito
mas reportado (35%). Un 26% habia llegado a Europa hacia 2 o menos afios; 74% refirid oportunidades
econdmicas como motivo de migracion; 34% se encontraba en situacion irregular y 23% no disponia de
tarjeta sanitaria. Respecto alos factores estructurales, 98% tenia nivel socioeconémico bajo o muy bajo; 56%
eran desempleados; 83% refirieron no tener estudios secundarios; y 92% compartian la vivienda con
familiares 0 amigos. El 3,8% de participantes reporto haber estado alguna vez en prision.

Conclusiones/Recomendaciones: Las vulnerabilidades asociadas ala TB en poblacién migrante de nuestro
entorno son multiples. El enfoque sindémico ofrece una perspectivaintegral utilizando datos clésicos de
vigilancia epidemiol 6gica para comprender las vulnerabilidades de forma mas holistica, facilitando un
abordaje de laTB centrado en la personay basado en la equidad.
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