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RESUMEN

Objetivos Dimensionar la migracién humana en la frontera sur entre Colombia y Vene-
zuela (Departamento de Guainia), y caracterizar las condiciones sociales, de acceso y
de atencion en salud frente a la pandemia de COVID-19.

Métodos Estudio mixto, epidemioldgico y etnografico. Se calcularon: tasa de migran-
tes venezolanos (segun Migracion Colombia al 31 de diciembre de 2019), acceso efec-
tivo a atencion médica y dotacion en puestos de salud (segun datos recolectados entre
junio de 2017 y julio de 2019, en todos los puestos de salud de Guainia, mediante
entrevistas semiestructuradas, observacion participante y el uso de Google Earth™ y
Wikiloc™). Los tiempos medianos se calcularon y graficaron en Stata™. Se describie-
ron dinamicas culturales y de atencion en salud a partir del trabajo de campo y de una
permanente revision documental.

Resultados Guainia ocupa el puesto 23 en numero total de venezolanos, pero es el
cuarto departamento en densidad de venezolanos (14,4%). En ausencia del centro
de salud de San José, en el rio Guainia los tiempos medianos hasta la institucion de
referencia real son de 8,7 horas en invierno y 12,3 en verano y los casos complejos
requieren remision aérea. En el rio Inirida, sin el centro de Chorro Bocon, los tiempos
reales son de 11,9 horas en invierno y 16,1 en verano. Solo el 57% de los puestos de
salud tenia insumos para manejar infeccion respiratoria aguda.

Conclusiones Ante la llegada de COVID-19 a territorios sur-fronterizos, es necesario
fortalecer inmediatamente servicios médicos y de salud publica para evitar elevadas
tasas de letalidad.
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ABSTRACT

Objectives To size human migration on the southern border between Colombia and
Venezuela (Guainia department), and characterize the social, access and health care
conditions relevant to the COVID-19 pandemic.

Methods Mixed epidemiological and ethnographic study. Rate of VVenezuelan migrants
was calculated according to Migration Colombia data until December 31st, 2019, also
effective access to medical care, and provision of health posts were calculated, with
information from each Guainia health post collected from June 2017 to June 2019,
through semi-structured interviews, participant observations, Google Earth™ and Wiki-
loc™. Stata™ was used to calculate and graph median times of effective access. Cul-
tural dynamics and health care conditions were described by the field work information
and a permanent documentary review.
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