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RESUMEN EJECUTIVO

La agricultura espafiola depende ampliamente del trabajo estacional, especialmente en sectores
feminizados como la recoleccién y el manipulado. En este contexto, las mujeres temporeras -y
particularmente las migrantes contratadas en sus lugares de origen- se enfrentan a desigualdades
interseccionales asociadas al género, a la situacién migratoria, la clase social y la residencia) (1-10).
Estas condiciones generan impactos negativos en su salud fisica, mental y social, distintos a los de los
hombres temporeros, quienes se exponen mayoritariamente a riesgos traumaticos y fisicos. Las
mujeres, en cambio, acumulan riesgos por violencia y acoso, carencia de equipos de proteccion
personal (EPI) adaptados, barreras en salud sexual y reproductiva (SSR) y control residencial ejercido
por los empleadores (1-10).

HALLAZGOS CLAVE

Segregacion de tareas por sexo y brechas de género: contratacidon desigual y dependencia de
intermediarios (1-3,11). Nivel de certeza: alto.

Alojamiento precario, con mayor control y exposicién al acoso en mujeres; exclusion residencial y
mayor movilidad en hombres (1-3,11). Nivel de certeza: moderado-alto.

Riesgos diferenciados: mujeres expuestas a posturas forzadas, repetitividad y riesgos reproductivos;
hombres a accidentes traumaticos y sobrecarga fisica (2-4). Nivel de certeza: alto.

Violencia y acoso con sesgo de género, a pesar de la obligacion empresarial de prevencion segun el
Convenio 190 de la OIT y la legislacion espafiola existe una implementacién insuficiente (4,12-14).
Nivel de certeza: alto.

Cobertura sanitaria teodrica universal, pero con barreras practicas (idioma, falta de
empadronamiento, desplazamiento, SSR...) y barreras administrativas y de capacidad del sistema
sanitario (idiomadticas, culturales, horarios de atencidn), especialmente para migrantes en situacion
irregular (7-10, 15-17). Nivel de certeza: moderado.
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OBJETIVO, ALCANCE Y MARCO CONCEPTUAL

Objetivo

Informar politicas publicas de salud, empleo y proteccion social relativas a las mujeres migrantes
temporera en Espafia, con un enfoque interseccional que compara desigualdades por sexo,
nacionalidad y estatus migratorio.

Sectores agricolas con alta estacionalidad y fuerte presencia de personas migrantes: frutos rojos,
horticolas bajo invernadero, aceituna y vendimia, con énfasis especial en Andalucia y en el sur de
Espafia y referencias aplicables a escala estatal (4, 12-16, 18-24).

Marco conceptual

Se adopta el enfoque de los determinantes sociales de la salud de la OMS, de salud laboral de
convenios internacionales de la OIT, y los principios de igualdad y no discriminacién que desarrolla la
normativa de la Uniédn Europea, y la legislacién nacional vigente (4, 6-9, 12-16).

Metodologia

Se ha realizado una sintesis narrativa de literatura cientifica y gris publicada entre 2021 y 2025, junto
con revisidn de normativa vigente y andlisis de datos administrativos. Se priorizan fuentes oficiales —
como el INSST, ministerios competentes, UE, OIT y defensorias del pueblo— asi como documentos
del movimiento asociativo y medios de referencia para estimaciones recientes (1-4,15-18,19-26)

Se aplica un enfoque cualitativo de nivel de certeza por dominio tematico (alto, moderado, bajo) y
una lectura critica ante posibles sesgos de informacién.

Cada hallazgo se clasifica en funcién de la calidad, consistencia y fuente de la informacidn, y se aplica
por blogues tematicos (por ejemplo: empleo, riesgos laborales, salud, violencia, acceso al SNS).

Tabla 1. CRITERIOS PARA ASIGNAR LOS NIVELES DE CERTEZA

Nivel de certeza | Fundamento

Alta Evidencia consistente de fuentes oficiales (INSST, OIT, ministerios, normativa); multiples estudios
revisados por pares; triangulacion entre informes institucionales y testimonios coincidentes.

Moderada Evidencia creible, pero con limitaciones (por ejemplo, estimaciones no actualizadas, datos parciales,
prensa especializada); o evidencia indirecta no confirmada por todos los actores.

Baja Informacion bgsada en fuentes' no verificad.as, informes de ONG sin respaldo empirico
complementario, o casos anecdoticos no generalizables.

Fuentes en las que se basa esta clasificacion (tabla 2).

Tabla 2. Fuentes en las que se basa la clasificacion

FUENTE REFERENCIA

Guias de evaluacién cualitativa del Instituto de Salud | Instituto de Salud Carlos Ill. Recomendaciones para la

Carlos Il y el INSST evaluacion de estudios cualitativos en salud. Madrid: ISCIlI;
2022.

Manual GRADE adaptado a entornos sociales y de salud | Alonso-Coello P, Garcia LM, Santesso N, et al. Adaptacion

publica del sistema GRADE a politicas publicas y salud social. Rev

Esp Salud Publica. 2022,96:202210123.

Metodologia de revisién narrativa usada por la SEE y | Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo
entidades como la OIT (INSST). Calidad metodoldgica en estudios cualitativos
aplicados a prevencion. Madrid: INSST; 2023.
Triangulacion de fuentes primarias (normas, estadisticas, | Sociedad Espaiiola de Epidemiologia. Guia metodoldgica
entrevistas) y secundarias (ONG, prensa, estudios | para la elaboraciéon de posicionamientos y revisiones
académicos) narrativas. SEE; 2023
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DIAGNOSTICO COMPARADO POR GENERO

1. Empleo y organizacion del trabajo

e Segregacion de tareas por sexo: Las mujeres se concentran en tareas de recoleccién vy
manipulado, mientras los hombres predominan en carga, poda, conduccién de maquinaria,
aceituna y vendimia (1-3, 27). Nivel de certeza: alto.
Contratacion en origen (Orden GECCO): Modelo de migracién circular aplicado casi
exclusivamente a mujeres para la cosecha de frutos rojos en Huelva. Existen practicas
controvertidas de seleccién, como el filtrado por estado civil (18, 22, 28-30). Nivel de certeza:
moderado.

2. Vivienda, transporte y entorno

e Mujeres: Alojamiento provisto por el empleador, con mayor control social y exposicion al
acoso y a la violencia sexual. Presencia creciente en asentamientos informales y viviendas
precarias (5).

e Hombres: Mayor presencia en asentamientos informales y albergues, con precariedad (riesgo
de incendios, falta de acceso a agua y saneamiento, contaminacién del entorno, infecciones...)
(11,14-16,18).

Nivel de certeza: moderado-alto

3. Riesgos laborales y salud
e Mujeres: Exposicion a tareas repetitivas, posturas forzadas, EPI no adaptado, riesgos
especificos durante el embarazo y la lactancia (2-4, 27). Nivel de certeza: alto.
e Hombres: Riesgo de accidentes traumaticos (maquinaria, transporte), sobrecarga fisica
intensa (1-3). Nivel de certeza: alto.
e Ambos: Exposicidn a calor extremo y pesticidas, con variaciones segun el tipo de entorno
laboral (campo abierto vs. manipulado) (2). Nivel de certeza: alto.

4. Violencia, acoso y racismo
e Mujeres: Mayor riesgo de acoso sexual y otras formas de violencia de género.

e Hombres: Racismo, explotacién y  abuso por parte de intermediarios.
Existe obligacidon legal de contar con protocolos de prevencion (OIT C190, leyes de igualdad), pero
su cumplimiento es deficiente (4, 12-15, 22-24) Nivel de certeza: alto.

5. Acceso al sistema nacional de salud (SNS)
Aunque el acceso al SNS esta reconocido de forma universal en la legislacion espafiola (RDL 7/2018),
en la practica se observan barreras diferenciadas segun sexo y origen.
Las mujeres migrantes se enfrentan a barreras estructurales y practicas en el acceso a atencién en
salud en general, pero especificamente en salud sexual y reproductiva (SSR), atencidn ginecoldgica,
anticoncepcidn y seguimiento del embarazo. Estas barreras incluyen (14,17,19):
® Problemas de comunicacién por el idioma y mediacidn cultural insuficiente, dilemas éticos,
problemas por las distintas creencias religiosas.
e Falta de intimidad y de confianza en entornos controlados por empleadores
e Desconocimiento de derechos sanitarios
® Ausencia de dispositivos de género sensibles, como Puntos de Salud Temporera con enfoque
integral
e Estigmatizacidn en atencidn primaria o servicios de urgencias
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e Carencia de informacion y alfabetizacion en salud.

Hombres migrantes: enfrentan obstdculos administrativos y legales mas frecuentes relacionados con

(15, 18, 28):

e Falta de documentacion o residencia legal
e Dificultad para empadronarse
e Temor a denunciar situaciones médicas o de salud mental por miedo a repercusiones

Nivel de certeza: moderado.

6. Magnitudes y nacionalidades (2024-2025)
e EnHuelva, se prevé la participacién de alrededor de 11.500 trabajadoras marroquies en 2024-

25.

e Contingentes en origen con mas de 13.000 personas, y expansion hacia Colombia, Ecuador y

Honduras

Nivel de certeza: moderado.
e Algunos dispositivos locales (como el albergue de Alfaro, La Rioja) han incorporado espacios

especificos

Nivel de certeza: moderado.

Tabla 3. Comparacién por sexo

(29,

para

31,

mujeres

32).

(33).

independiente

Dimension Mujeres temporeras Hombres temporeros
Perfil y tareas Recoleccion y manipulado (GECCO) Carga, poda, maquinaria, aceituna y vendimia
Empleo Segregacién; menor poder negociador Mayor autonomia en desplazamientos

- . . Asentamientos o albergues; movilidad
Vivienda Ligada al empleador; mayor control social

Riesgos laborales

adaptado

Repetitividad, riesgos reproductivos, EPI no

Accidentes traumaticos, sobrecarga fisica

Violencias

Acoso sexual y por razén de sexo

Racismo, explotacién laboral

Acceso a salud

Barreras en salud sexual y reproductiva
(SSR), idioma, empadronamiento, estigma

Obstdculos por irregularidad documental y acceso

L tardio
en la atencidn

Tabla 4. Diferencias por sexo y origen migratorio
Grupo Tareas/Sectores Documentacion Alojamiento Riesgos dominantes
Mujeres Frutos rojos Vivienda

. J J . Visado GECCO; idioma | dependiente del Repetitividad, SSR, acoso
migrantes (recoleccién/manipulado)

empleador

Mujeres Vendimias/local Sin barreras Redes Musculo-esqueléticos,
espafiolas documentales familiares/locales calor
Hombres . . L Permisos/irregularida | Asentamientos o Traumaticos, calor,

. Aceituna, citricos, vendimia L
migrantes d albergues pesticidas
Hombres . Sin barreras Vivienda propia o .

o Vendimia y apoyo local Traumaticos, calor

espafioles documentales temporal

Contexto Juridico: Discriminacion en la selecciéon por estatus familiar (GECCO)

La contratacién en origen mediante el programa GECCO ha documentado practicas de seleccion que
priorizan a mujeres con hijas/os menores y estado civil especifico, con la supuesta finalidad de
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“garantizar el retorno”. Esto se ha evidenciado en campafias de frutos rojos en Huelva, incluyendo la

exigencia del libro de familia y verificacion de edad de los/as hijos/as (30, 34-39).
Nivel de certeza: moderado (triangulacién entre ONG, academia y prensa).

éPor qué es discriminatorio?
Esta practica incurre en discriminacién directa e indirecta por sexo y estado familiar, vulnerando (40-
44):
Ley Orgénica 3/2007, de igualdad efectiva.
Ley 15/2022, integral para la igualdad de trato.
Directiva 2006/54/CE, sobre igualdad en el empleo.
Directivas 2000/43/CE y 2000/78/CE, sobre discriminacion racial y religiosa.
e Convenio 111l dela OIT
Nivel de certeza: alto.

Impacto en salud

Esta seleccidon reproduce y refuerza la segregacion laboral, la dependencia del empleador en vivienda
y movilidad, y limita el acceso a derechos fundamentales como la salud sexual y reproductiva y la
denuncia. Todo ello con efectos negativos en la salud mental (4,17, 22).

Nivel de certeza: moderado-alto.

Implicaciones practicas
Aunque la Orden GECCO regula la migracién circular (28), no legitima la discriminacién por estado
civil o maternidad.
Se recomienda:
e Prohibicién expresa de esta practica en pliegos de seleccion.
e Auditoria externa e independiente de procesos de contratacion.
e Canales confidenciales de denuncia protegida.
e Condicionalidad de ayudas publicas y contratacion institucional al cumplimiento de normativa
(18,22,30,39,43).
Nivel de certeza: alto.

RECOMENDACIONES EN LAS POLITICAS PUBLICAS

Salud y acceso al sistema nacional de salud

e Implementar equipos moviles temporales con mediacidén intercultural, salud sexual vy
reproductiva (SSR) y atencidn psicoldgica especifica (3, 14-17).

e Establecer circuitos expeditos de empadronamiento para facilitar el acceso sanitario, asi como
programas para el reconocimiento de la atencién de las personas con alta movilidad entre
comunidades auténomas.

e Garantizar vacunacion, proteccion frente al calor extremo y control de exposicién a pesticidas.

e Facilitar la adherencia a la atencion potencia la promocién de la salud y la capacitacion de
los/las profesionales.

Prevencién laboral con enfoque de género
e Evaluacién de riesgos diferenciada por tarea y sexo.
e Dotacidn de EPI adaptados por talla y biotipo.
e Pausas, sombray agua como medidas térmicas.

SEE. C/Marina 27 bajos - 0805 Barcelona. Tel.: 932212242 - Fax: 93 221 70 05 Email: see@geyseco.es



SOCIEDAD
ESPANOLA DE
EPIDEMIOLOGIA

Formacidn en prevencidn de riesgos laborales con perspectiva de género.
Vigilancia especifica para embarazo y lactancia (2-4,27).

Violencia y acoso

Recursos de atencién y asesoramiento sobre derechos victimas de violencia de género y
violencia sexual, incluyendo el asesoramiento juridico, el apoyo psicoldgico.

Protocolos antiacoso efectivos, conforme al Convenio OIT C190 y su incorporacion legal en
Espaia.

Canales de denuncia independientes y protegidos frente a represalias.

Aplicacion de planes de igualdad y transparencia retributiva, conforme a la Directiva 2023/970
(4, 6, 14, 45,46)

Vivienda y transporte

Desvincular el alojamiento del contrato de trabajo y garantizar condiciones dignas y seguras.
Espacios separados y protegidos para mujeres.

Transporte seguro entre alojamientos y fincas.

Gestidn interadministrativa coordinada (10, 15,18).

Cadena de suministro y gobernanza

Aplicar debida diligencia conforme a la Directiva UE 2024/1760.

Incorporar cldusulas de compra responsable y auditorias sociales creibles.

Revisidn critica y evaluacidn externa de planes sectoriales como el PRELSI (13, 22-24). Nivel
de certeza: moderado.

Registro y publicacién de datos desagregados por sexo, edad y nacionalidad en salud, empleo,
violencias y condiciones laborales (18, 25)

PLAN DE ACCION 30-60-90 DIAS
Este es un enfoque que estructura las acciones prioritarias segun el tiempo necesario para su
implementacidén, estableciendo metas concretas en bloques de tiempo progresivos.

Tabla 5. Plan de accién 30-60-90 dias.

Plazo Objetivo principal Caracteristicas
. . . . . Diagndstico rapido, medidas urgentes,
30 dias Acciones inmediatas y factibles & o p ) &
organizacion basica
, . Pilotos, implementacion parcial, generacion
60 dias Acciones de puesta en marcha estructurada . p P &
de evidencia
, . e .. Escalado, acuerdos formales, seguimiento y
90 dias Acciones de consolidacion y evaluacién inicial )
monitoreo
En los 30 dias

Mapeo de dispositivos locales de salud y empadronamiento.

Revisién de circuitos de atencidn en SSR.

Verificacidn de protocolos antiacoso en empresas de mas de 50 trabajadores/as.
Activacién del plan de vigilancia frente al calor.
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En 60 dias
e Pilotos de EPl adaptado y pausas térmicas.
e Apertura de Puntos de Salud Temporera con intérprete.
e Auditoria rdpida de alojamientos de temporada.

En 90 dias
e Firma de acuerdos de compra responsable con cldusulas verificables.
e Evaluacién externa del PRELSI y de dispositivos institucionales.
e Publicacién de la primera memoria anual con datos desagregados.

INDICADORES DE SEGUIMIENTO

e Porcentaje de empresas con protocolo antiacoso y formacién anual.
Porcentaje de trabajadoras con EPI adaptado por talla.
Numero de incidentes por calor y pesticidas por cada 100.000 jornadas.
Brecha salarial por sexo y categoria.
Porcentaje de alojamientos que cumplen estdndares minimos.
Porcentaje de consultas en SSR con mediacién linguistica.
Numero de denuncias resueltas con medidas de proteccién activadas.

RIESGOS Y MEDIDAS DE MITIGACION
e Infranotificacién de violencias y accidentes: mitigar mediante canales independientes vy
proteccion de denunciantes (4,12,14).
e Resistencia empresarial a la transparencia: mitigar condicionando ayudas publicas y contratos
a indicadores verificables (13,46).
e Rotacidn y estacionalidad: mitigar con continuidad asistencial mediante Puntos de Salud
Temporera y coordinacion interterritorial (3, 15, 17)

CONCLUSIONES

Las mujeres y hombres temporeros agricolas comparten situaciones estructurales de precariedad
laboral y social. Sin embargo, los datos y el andlisis expuestos en este informe muestran sin lugar a
dudas que las mujeres —en especial las mujeres migrantes contratadas en origen— asumen una
carga desproporcionada de riesgos especificos, directamente vinculados al género, la situacién
migratoria y las condiciones de trabajo impuestas.

Estas diferencias afectan al acceso a la salud, a la proteccién frente a la violencia y al ejercicio de
derechos fundamentales. Las mujeres enfrentan formas sistematicas de discriminacién, segregacion
y control, que incluyen practicas ilegales de seleccidn laboral, exposicién a violencia de género,
barreras estructurales al sistema sanitario y condiciones de vivienda que atentan contra su dignidad
y seguridad.

Esta situacion persiste a pesar de contar con una amplia base normativa nacional e internacional que
prohibe estas vulneraciones. La brecha reside en la aplicacién de las leyes: el incumplimiento
sistematico por parte de empresas, administraciones y cadenas de suministro, en ausencia de
inspeccién efectiva y sanciones, constituye una forma de tolerancia institucional hacia la
discriminacion estructural.
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La desigualdad de género en el empleo agricola no es un efecto colateral: es el resultado de un

modelo de contratacién y organizacidn del trabajo que prioriza la eficiencia econdmica por encima
de los derechos humanos.

Es urgente pasar del diagndstico a la accion. Las autoridades publicas -sanitarias, laborales, de
migraciones y de igualdad- disponen de herramientas legales y competenciales suficientes. Se
requiere voluntad politica para garantizar su cumplimiento efectivo, con recursos, inspeccién y
rendicion de cuentas.
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