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Resumen

Antecedentes/Objetivos: En Alemania, aproximadamente el 30% de |os adultos reportan necesidades de
atencion sanitaria no cubiertas (UHCN, por sus siglas en inglés) en algin momento de su vida. Laliteratura
ha explorado razones subyacentes, como problemas de accesibilidad y calidad de |os servicios o preferencias
individuales. Sin embargo, el papel de las experiencias de discriminacién en entornos sanitarios sigue siendo
poco estudiado en Alemania. Este estudio exploralas desigualdades interseccionales en UHCN por miedo a
ser discriminada, asi como el papel de las experiencias de discriminacion en dichas desigual dades.

Métodos: Utilizando datos de la encuesta NaDiRa (Monitor Nacional de Discriminacion y Racismo de
Alemania), que sobremuestrea poblaciones con historia migratoria, identificamos 20 subgrupos
interseccionales al combinar categorias sociodemograficas (edad: jOvenes/mayores; género: hombres/mujeres
y otras identidades de género) con grupos definidos por marcadores de otredad percibidos (alemanes con
antecedentes migratorios (AM), musulmanes, asiéticos, personas negrasy alemanes sin AM). Mediante un
analisis de mediacion interseccional ajustado por educacién, estimamos diferencias de prevalencia (DP) en
UHCN y cuénto de estas se explica por la discriminacion en el sistema sanitario.

Resultados: Los grupos interseccionales con mayor riesgo de UHCN por miedo a ser discriminados -que
también reportaron mayor discriminacion- fueron mujeres jovenesy otras identidades de género de grupos
racializados/etnizados: personas negras (DP = 15,24 pp, p < 0,001), musulmanas (DP = 11,47 pp, p < 0,001)
y asiéticas (DP = 11,40 pp, p < 0,001); asi como hombres jovenes de estos mismos grupos. personas negras
(DP = 12,04pp, p < 0,001), musulmanas (DP = 9,51 pp, p < 0,001) y asié&ticas (DP = 9,27 pp, p < 0,001).
Ademas, aigual nivel de discriminacion, los jovenes de grupos racializados/etni zados tenian menor
probabilidad de reportar UHCN que los hombres alemanes mayores sin AM, sugiriendo respuestas
heterogéneas ante la discriminacion.

Conclusiones/Recomendaciones: Los individuos jovenes de grupos racializados/etnizados experimentan los
niveles mas altos de discriminacion en entornos sanitarios en Alemaniay reportan las mayores UHCN por
miedo a ser discriminados. La aparente resiliencia de estos grupos no deberia interpretarse como una
adaptacion positiva, sino como una respuesta forzada ante un sistema que les discrimina de manera
sistemética.
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