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Resumen

Antecedentes/Objetivos: Las encuestas de salud incluyen una pregunta sobre valoracion general del estado de
salud conocida como pregunta de salud autopercibida (SAP), cuyas categorias de respuesta (“muy buena”,
“buena’, “regular”, “mala’ o “muy mala’) son un buen predictor de mortalidad y morbilidad, s bien no se
conocen bien |os procesos cognitivos de eval uacién gue ponen en marcha los distintos grupos sociales. El
objetivo fue explorar la aplicabilidad del marco tedrico de Marja Jylhé para evaluar la SAP comparando dos
grupos de mujeres definidos interseccional mente (que acumul aban situaciones de privilegio o desventaja
social, respectivamente).

Métodos: Estudio cualitativo de veinte entrevistas semiestructuradas a mujeres de 35 a 50 afios en Madrid. Se
compararon dos grupos con posiciones sociales muy diferenciadas en la estructura social: espafiolas nativas
universitarias en puestos profesionales y migrantes de América L atina empleadas en €l sector doméstico
privado (limpiezay cuidados). Se realiz6 un andlisis tematico secuencial: una primera fase deductiva basada
en el modelo de Jylhdy una segunda fase inductiva para captar temas emergentes.

Resultados: Lafase deductiva confirmé la presencia de los temas principales compilados por Jylha
dimensiones clave de la salud, marcos de evaluacion y tipologiay seleccion de escalas. No obstante, €l
andlisis inductivo revel 6 nuevos temas criticos que enriquecen € modelo: maternidad, la migracion como
punto de inflexion vital, violencia de género e impacto de las redes de apoyo, entre otros. Se infiere que las
posiciones estructurales y las trayectorias de vida moldean significativamente la evaluacion subjetivade la
salud.

Conclusiones/Recomendaciones: La aproximacion interseccional es esencial para comprender como la
posicion social influye en la percepcion de lasalud. Del andlisis se infiere que lavaloracion del estado de
salud se relaciona con procesos Vvitales derivados de |as posiciones que se ocupan en la estructura socia y los
sistemas de relacion de género, clase y dominacion racial que las generan.

Financiacion: Financiado por Agencia Estatal de Investigacion, Ministerio de Cienciay Unién Europea. Ref.
PI1D2022-1415430B-100.
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