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Introducción
En  los  comienzos  del  siglo  XXI,  las  encuestas  poblacionales  realizadas  nos
indicaban que España era un país tolerante con la inmigración, incluso más que
otros países de nuestro entorno. Esta percepción ha ido cambiando a lo largo del
tiempo habiendo atisbos de un mayor rechazo a la inmigración (Cea D’Ancona,
2016).

El objetivo del estudio, que presentamos en este artículo, fue analizar como la
actitud hacia la inmigración en barrios desfavorecidos en Madrid influía en la
percepción que los residentes de dichos barrios tenían respecto al uso de espacios
públicos y tiendas de alimentación.

Metodología

Diseño y marco geográfico
Esta  investigación  forma  parte  del  estudio  cualitativo  HHH  (Heart  Healhty
Hoods).  El  proyecto  original  HHH fue  financiado  por  el  European  Research
Council (ERC) con el objetivo de entender el entorno urbano físico y social en
relación con la salud cardiovascular.  El  proyecto cualitativo HHH analiza las
cuatro  dimensiones  urbanas  relacionadas  con  el  riesgo  de  enfermedades
cardiovasculares y crónicas: actividad física, alimentación, consumo de tabaco y
alcohol.
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En  este  estudio  usamos  entrevistas  semi-estructuradas  (ESEs)  y  grupos  de
discusión (GD) como técnicas complementarias.

Después de un proceso de selección que incluía los 128 barrios existentes en
Madrid en el año 2014, tres barrios de diferente nivel socioeconómico fueron
escogidos:  San  Diego  (bajo  NSE  –nivel  socioeconómico-),  en  el  cual  los
inmigrantes suponían el 28,9% de la población; El Pilar (NSE medio), en el cual
los inmigrantes constituían el 11,4% de la población y Nueva España, con 9,1% de
inmigrantes (NSE alto) (para más detalle de la selección de los barrios, ver Rivera
et al., 2019). En este artículo, solo incluiremos los análisis realizados en el barrio
de NSE bajo y medio, que es dónde fundamentalmente se concentran la población
inmigrante.

Participantes
Para la confección de los ESEs y GDs, seleccionamos a los participantes según los
siguientes  criterios:  sexo,  edad,  nivel  educativo,  número  de  hijos,  empleo,
ingresos,  responsabilidades familiares  en relación a  hijos  y/o  nietos,  años de
residencia en el barrio y país de origen. Realizamos 20 ESEs (10 en cada barrio) y
25 GDs (14 en el barrio de NSE bajo y 11 en el medio). Además, entrevistamos a
cuatro informantes clave en cada uno de los dos barrios, éstos eran directores/as
de colegios y responsables de los centros de Madrid-Salud (salud comunitaria)
más cercanos a cada uno de los dos barrios.

Trabajo de campo
Hicimos las ESEs, con una duración aproximada de 60 minutos, entre 2016 y
2018. Los GDs fueron realizados entre 2018 y 2019, y su duración aproximada fue
de 90 minutos; el número de participantes en los GDs osciló entre 5 y 8 personas.

Análisis del discurso
Los discursos obtenidos con ambas técnicas fueron transcritos literalmente. Los
verbatims (citas) extraídas de dichos discursos son literales y su identificación
hace  referencia  a  las  características  de  los  ESSs  y  GDs  (ejemplo:  hombres
jubilados, barrio de NSE bajo). Usamos la teoría hermenéutica-interpretativa para
analizar los discursos. Nos ayudamos del software ATLAS.ti-8 para el proceso de



análisis.

Resultados
Encontramos tres categorías extraídas de los discursos generados en las ESSs y
GDs. Las categorías señaladas fueron: 1) convivencia entre población inmigrante
y nativa; 2) uso de espacios públicos; 3) tiendas de alimentación de inmigrantes.

Convivencia entre población inmigrante y nativa
Tanto  en  el  barrio  de  NSE bajo  como  en  el  medio,  los  inmigrantes  fueron
acusados  de  empeorar  las  condiciones  del  barrio  y  propiciar  cambios  no
deseados. La difícil convivencia con los inmigrantes se argumentaba en base a las
fiestas  que estos  realizaban en sus casas hasta altas  horas de la  noche,  las
barbacoas en los balcones de sus casas, la aglomeración de gente en los sitios
donde vivían y su tendencia a beber en la calle.

“…El  otro  día  yo  fui  a  casa  de  un  amigo  y  en  un  edificio  había  unos
inmigrantes haciendo una barbacoa en un balcón, con el toldo bajado y yo dije
‘Estos van a quemar la casa’…” (GD14, amas de casa mayores de 65 año,
barrio de NSE bajo).

Uso de espacios públicos
Algunos  de  los  entrevistados  y  participantes  en  los  GDs  identificaron  a  los
inmigrantes que vivían en sus barrios como una amenaza, especialmente cuando
se hablaba del uso de los espacios públicos; específicamente, se decía que los
inmigrantes que estaban en los parques bebían y actuaban de un modo que
disuadía al resto de los residentes a visitar dichos parques. El uso de este espacio
por parte de los inmigrantes implicaba ruidos hasta muy tarde, comportamientos
agresivos hacia los vecinos y la utilización de los parques y canchas de baloncesto
para beber y comer.  En concreto,  en el  barrio de bajo NSE algunas bandas
latinoamericanas  pedían  dinero  a  aquellos  que  querían  usar  las  canchas  de
baloncesto. Por tanto, el sentimiento de inseguridad era uno de los principales
motivos para no usar los espacios públicos en estos barrios.



“Las canchas de baloncesto que hay en el barrio han sido tomadas por las
bandas de latinoamericanos, que piden dinero para utilizarlas o simplemente
para estar en ellas” (ESE2, hombre jubilado, 75 años, barrio de NSE bajo)

Tiendas de alimentación
Los  participantes  en  el  estudio  criticaron  el  crecimiento  de  las  tiendas  de
alimentación y restaurantes regentados por inmigrantes en Madrid. En concreto,
se decía que en las tiendas de alimentación pertenecientes a inmigrantes latinos y
chinos,  sus  productos  tenían  peor  calidad  que  en  otras  tiendas.  Además,  se
culpabilizó a esas tiendas de la desaparición de las tiendas de toda la vida  o
pequeñas tiendas de barrio, que eran muy bien valoradas por los vecinos.

“…Sí, yo prefiero hacer mi compra donde yo vea que el tendero no me engañe,
por eso yo no voy a las tiendas de inmigrantes (GD8, amas de casa mayores de
65 años, barrio de NSE medio).

Discusión y conclusiones
En España, durante los años 60, 70 y 80, la identificación de los residentes en
grandes  ciudades  con  su  barrio  era  muy  importante.  Mucha  gente  de  estas
ciudades  procedía,  originariamente,  del  ámbito  rural  y  los  residentes  de  los
barrios de NSE bajo y medio trataron de reconstruir los lazos sociales, que tenían
en sus pueblos, en sus barrios urbanos (Sorando, Ardura, 2016). La llegada de
los inmigrantes significó un trastorno en la cotidianidad y en el uso de
recursos públicos de los habitantes de estos barrios. El incremento de la
población  inmigrante  tuvo  también  un  impacto  en  la  imagen  de  los
españoles  respecto a  este  colectivo.  Esta  tendencia  se  ajusta  a  la  teoría
defended neighbourhood hypothesis  (Van Heerden, Ruedin, 2019), ya que, en
España, como país donde había pocos inmigrantes hasta 1999, la llegada de los
mismos  tuvo  un  importante  impacto  en  las  actitudes  de  los  ciudadanos,
especialmente  en  la  gran  ciudad.  Este  impacto  se  tradujo  en  percepciones
negativas hacia los inmigrantes, como se ha visto en nuestro estudio. Según la
teoría mencionada, a medida que pasa el tiempo el rechazo debería disminuir,
pero eso no parece que haya sucedido en el caso de España, y para explicar dicha



tendencia podríamos utilizar la group threat theory (Van Heerden, Ruedin, 2019),
la  cual  explica  como  la  competencia  por  diferentes  tipos  de  recursos
acrecienta el conflicto y el rechazo. Además, esta percepción negativa de los
inmigrantes constituye un factor importante para entender la construcción de
estereotipos (Calavita, 2004). El rechazo, al que aludimos, puede tener un
impacto de salud en los propios inmigrantes, así la literatura destaca
posibles  efectos  como  aislamiento,  estrés  y  malestar  general  (Viruell-
Fuentes, 2007). De igual manera, la percepción de problemas de convivencia
entre residentes inmigrantes y nativos, descritos en los resultados, puede
afectar a la salud de los residentes, por ejemplo, dificultando el descanso por
la noche o impidiendo la actividad física debido a la amenaza de la presencia de
inmigrantes en espacios públicos.

Por otra parte, esta imagen negativa de los inmigrantes tiene una consecuencia
directa en la percepción de los espacios públicos y en las tiendas de alimentación.
De esta manera, las tiendas de alimentación regentadas por inmigrantes es un
factor determinante para considerar la inclusión y exclusión social a nivel local.
En algunas publicaciones, se destaca como algunos de estos establecimientos han
revitalizado la vida del barrio y han contribuido al enriquecimiento del entorno
alimentario (Díez et al., 2017). Estos datos no concuerdan con los de nuestro
estudio.

Los resultados de nuestro estudio nos indican que mejorar la relación entre
residentes inmigrantes y nativos podrían incrementar el uso de espacios
públicos,  mejorando  consecuentemente  su  salud.  Una  lista  de  posibles
acciones debería incluir: trabajo educativo en el barrio; trabajo con inmigrantes
en los servicios sociales para interiorizar ciertas normas sociales; transformación
de  las  tiendas  de  alimentación  de  inmigrantes  para  que  se  conviertan  en
sustitutos de las tiendas de toda la vida,  mejorando la calidad de vida de los
residentes; y promoción de una visión más realista de los inmigrantes por parte
de los medios de comunicación.
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