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Resumen
En este artículo se compara el bienestar psicológico de inmigrantes 
y nativos durante los confinamientos de la primavera de 2020 en 
Madrid (España). Se utilizan datos de la Encuesta Nacional de Salud de 
2017, y del Panel de Hogares de COVID-19 de Madrid. En general, la 
población en riesgo de morbilidad psicológica llega al 60 % durante los 
confinamientos. No se encuentran grandes diferencias entre inmigrantes 
ni nativos. Sin embargo, la reducción de ingresos tiene un mayor 
impacto psicológico en los inmigrantes. La evidencia proporcionada 
destaca una población migrante que registra niveles de bienestar 
psicológico idénticos a los de los nativos. Sin embargo, la vulnerabilidad 
económica que enfrentan los migrantes los expone a un mayor malestar. 
Estos resultados pueden contribuir a la elaboración de políticas públicas 
en futuras crisis sanitarias.
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Abstract
This study compares the psychological impact experienced by 
immigrants and natives during the spring 2020 lockdowns in 
Madrid (Spain). We utilize data from the Spanish 2017 National 
Health Survey, and the Madrid Covid Household Panel. Overall, the 
population at risk of psychological morbidity peaked at around 60 
percent during the lockdowns. The behaviour of immigrants and 
natives is strikingly similar. However, a single dimension emerges in 
which immigrants are notably more psychologically vulnerable. The 
reduction in income imposed a greater loss of mental wellbeing on 
immigrants than on natives. Thus, the evidence provided highlights 
an immigrant population which registers similar levels of distress as 
natives, but the greater economic vulnerability faced by immigrants 
exposes them to greater distress. These findings can inform public 
policies during future health crises.
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Introducción

Las ciencias sociales están tratando de 
abarcar el estudio de las amplias conse-
cuencias del COVID-19 más allá de la mor-
talidad (Ngo y Psaki, 2021). Entre estas, su 
influencia en las migraciones. Que podría 
ser duradera debido a la normalización de 
los cierres de fronteras y las restricciones 
de viaje, lo que ha resultado en un incre-
mento de la vulnerabilidad de los migrantes 
(Merchant, 2021). Esta es precisamente la 
perspectiva que este artículo busca abordar, 
ya que revela patrones de vulnerabilidad psi-
cológica entre diferentes estatus migratorios 
en medio de las limitaciones de movilidad.

La investigación convencional sobre la in-
tegración ha priorizado por lo general resul-
tados como el desempeño en el mercado 
laboral y la educación. Sin embargo, la ma-
yoría de estos resultados están sobremanera 
influenciados por ciertos factores subjetivos 
que, a menudo, pasan desapercibidos en la 
investigación sobre integración. Aunque las 
investigaciones que tienen en cuenta el bien-
estar psicológico a la hora de abordar la vul-
nerabilidad están en aumento (Brady, 2019), 
su reconocimiento dentro del ámbito de la in-
tegración, por parte de los académicos, está 
ganando protagonismo gradualmente1. Mu-
chos estudios evidencian que las dimensio-
nes subjetivas (y de medición compleja) del 
bienestar son imprescindibles para garantizar 
una equidad social. Entre estas dimensiones, 
una de las menos exploradas, pero funda-
mental, es el bienestar psicológico. Aunque 
existe una amplia tradición de medir el bien-
estar psicológico en estudios epidemiológi-
cos, en las encuestas generales no suelen 
emplearse herramientas de medición contras-
tadas (Kessler et al., 2002; Griffith y Jones, 
2019). Esto explica por qué, en la mayoría de 
los casos, el bienestar subjetivo suele me-

1  Al hacer referencia al bienestar psicológico, se hace 
referencia no solo al estrés, sino también al riesgo de 
sufrir malestares emocionales y morbilidad psicológica.

dirse, de forma indirecta, a través de indi-
cadores autoinformados como la felicidad, 
el optimismo y la autoconfianza (Hendriks y 
Bartram, 2019; Bak-Klimek et al., 2015).

La migración conlleva la exposición a 
estresores intensos, incluidos el desarraigo 
y la ruptura de los lazos con la red de ori-
gen, los riesgos inherentes al viaje, la dis-
criminación a la llegada y la disonancia cul-
tural entre el lugar de origen y el de destino. 
Esto predispone a los inmigrantes a una 
vulnerabilidad duradera (Choy et al., 2021) 
y a desafíos, a menudo, pasados por alto 
en la consecución de la integración. Para 
algunos, la migración se asemeja a una 
forma de «duelo», actuando como un fac-
tor de riesgo para el bienestar psicológico 
que puede resurgir traumas profundamente 
arraigados del pasado, amplificar su im-
pacto y dar lugar a emociones ambivalen-
tes que afectan no solo al migrante, sino 
también a aquellos que se quedan atrás 
(Achotegui, 2009).

Al explorar la intersección entre migra-
ción y bienestar psicológico, este artículo 
hace tres contribuciones significativas a la 
agenda de investigación sobre la integra-
ción de los inmigrantes. En primer lugar, 
aborda una variable dependiente con fre-
cuencia pasada por alto en la investigación 
demográfica al investigar cómo los migran-
tes se enfrentan emocionalmente las difi-
cultades de la vida diaria y los estresores 
externos. En segundo lugar, la investiga-
ción avanza en la exploración de factores 
ocultos que podrían afectar a migrantes y 
nativos de manera diferente, lo que podría 
hacer que los migrantes sean más psico-
lógicamente vulnerables a estresores im-
previstos y, en última instancia, más des-
favorecidos en los resultados medibles de 
integración. Por último, se ofrece una va-
liosa perspectiva desde España. A pesar 
de haber acogido flujos migratorios sus-
tanciales en las últimas décadas, el país si-
gue siendo un caso raro en la investigación 
epidemiológica sobre migración y bienes-
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tar psicológico. Las políticas de salud pú-
blica durante tiempos de crisis pueden te-
ner un efecto protector sobre la salud de 
grupos vulnerables, como los inmigran-
tes (Endale, St Jean y Birman, 2020; Doàn 
et al., 2021). Se cree que investigaciones 
como la aquí realizada pueden contribuir 
a generar información específica, centrada 
en el contexto español que podría ser va-
liosa para desarrollar políticas públicas 
destinadas a salvaguardar la salud del co-
lectivo inmigrante

El bienestar psicológico de 
los inmigrantes en economías 
desarrolladas

Podría decirse, aun a riesgo de simplificar 
tradiciones teóricas y empíricas complejas, 
que la investigación epidemiológica sobre el 
bienestar psicológico y la condición migra-
toria ha generado dos principales corrientes 
de reflexión.

En primer lugar, hace casi un siglo, estu-
dios pioneros sobre la salud mental de los 
inmigrantes identificaron una mayor predis-
posición, por parte de estos, a sufrir cier-
tas afecciones, como la psicosis, algo que 
pronto se explicó por los sesgos de selec-
ción involucrados en el proceso migratorio 
(Odegaard, 1932). 

Las revisiones más fiables sugieren 
que, efectivamente, la condición de mi-
grante parece estar asociada con una 
cierta pérdida de bienestar psicológico, 
debido a las duras restricciones econó-
micas que enfrentan la mayoría de los 
migrantes y la falta de redes de apoyo 
(Hasan et  al., 2021). Sin embargo, aún no 
se ha alcanzado un consenso. Parte de 
la literatura sostiene que la inmigración 
implica un mayor riesgo de padecer en-
fermedades mentales (He y Wong, 2013; 
Breslau, 2011; Maggi et al., 2010; Adhikari, 
Jampaklay y Chamratrithirong, 2011; Banal 

et al., 2010), aunque ha de advertirse el 
riesgo de sobrediagnosticar esta potencial 
vulnerabilidad en el caso de los migrantes 
(Achotegui, 2017). 

En contraste, otras evidencias no en-
cuentran relación entre la inmigración y 
el bienestar psiscológico (Mood, Jonsson 
y Låftman, 2016; Sti l lman, Gibson y 
McKenzie, 2012). La investigación sobre 
España sigue siendo escasa. No obstante, 
trabajos previos ya han documentado al-
gunas desventajas de los migrantes en 
cuanto al bienestar psicológico (Jarrín et 
al., 2013; Hernández Plaza et al., 2005), 
debido a factores como la migración fami-
liar en etapas (Cebolla-Boado y González-
Ferrer, 2022) o la concentración espacial 
(Cebolla-Boado y Aratani, 2020).

En segundo lugar, la investigación 
sobre la salud mental y el bienestar de 
los migrantes también ha abordado la 
«paradoja del inmigrante saludable», que 
da cuenta de la mejor salud (mental) de los 
inmigrantes económicos en comparación 
con la nativa, un resultado inesperado 
dada su posición generalmente inferior al 
promedio en el sistema de estratificación 
social (Rivera, Casal y Currais, 2016; 
Elshahat, Moffat y Newbold, 2022; Dhadda 
y Greene, 2018; Teruya y Bazargan-Hejazi, 
2013; Riosmena, Kuhn y Jochem, 2017). 
Este fenómeno se documentó en primer 
lugar en Estados Unidos, pero ha sido 
confirmado en países europeos. El debate 
se ha centrado en dos ejes principales. 
Por un lado, documentar si esta ventaja 
se mantiene estable a lo largo del tiempo 
(Antecol y Bedard, 2006). Por otro, 
identificar las causas de esta ventaja, que 
van desde artefactos estadísticos debido a 
la autoselección positiva hacia la migración 
en términos de fortaleza física y mental 
(Elshahat, Moffat y Newbold, 2022; Dhadda 
y Greene, 2018), hasta la selección negativa 
entre quienes retornan a sus países de 
origen, un fenómeno conocido como el 
«sesgo del salmón» (Turra y Elo, 2008).
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Se infieren dos hipótesis iniciales princi-
pales de este breve resumen de la literatura 
relevante:

H1: Vulnerabilidad emocional de los migran-
tes. Las adversidades que los migran-
tes enfrentan al integrarse en la so-
ciedad pueden también perjudicarlos 
emocionalmente, lo que resultaría en 
niveles más bajos de bienestar psico-
lógico en comparación con los nativos.

H2: Efecto del inmigrante saludable. Los 
migrantes muestran una mayor resilien-
cia que los nativos y, por lo tanto, re-
portan niveles más altos de bienestar 
psicológico incluso en circunstancias 
adversas.

La pandemia convirtió a una gran parte 
del planeta en un laboratorio para el estu-
dio del coste de las medidas de confina-
miento que se aplicaron con mayor o me-
nor intensidad en muchos países. Esto 
despertó el interés de sociólogos, demó-
grafos, economistas y epidemiólogos por 
sistematizar los factores sociales y contex-
tuales que determinan el bienestar psico-
lógico de las poblaciones. Asimismo, los 
estudios sobre la integración de los inmi-
grantes recibieron un buen impulso en esta 
dirección. Sin pretender hacer una revisión 
exhaustiva de la agenda de investigación 
actual en este ámbito, se puede señalar 
algunos hallazgos recientes. Los confina-
mientos redujeron la satisfacción subjetiva 
con la vida y el bienestar psicológico entre 
la población inmigrante (Ekwonye, Ezumah 
y Nwosisi, 2021; Garrido et al., 2023), ha-
ciendo más vulnerables a aquellos que ya 
se encontraban en una peor posición rela-
tiva (Acharya et al., 2022). Shen y Bartran 
(2021) han demostrado que la interrupción 
en la trayectoria laboral no ha tenido un 
efecto tan negativo en el bienestar psico-
lógico de los nativos como en el de los in-
migrantes, en particular entre los hombres 
que han reducido más su jornada laboral 
y sus ingresos. Todo parece indicar que el 

mayor coste psicológico ha recaído, sobre 
todo, en aquellos que ya se encontraban 
en una situación irregular (Enriquez et al., 
2022), quienes sufrían inseguridad labo-
ral, estrés familiar o déficits de información 
más agudos (Garcini et al., 2022). Final-
mente, este empeoramiento del bienestar 
subjetivo también podría aumentar las per-
cepciones de barreras entre los grupos mi-
noritarios y la mayoría: el discurso de «no-
sotros» contra «ellos» (Arora et al., 2022), 
que fue en aumento durante esos días.

Este artículo analiza si otros factores de 
estrés adicionales contribuyeron a debilitar 
aún más la estabilidad emocional de los mi-
grantes en España. Por un lado, la inestabi-
lidad financiera que enfrentan la mayoría de 
los migrantes económicos, particularmente 
durante sus primeros años de residencia o 
hasta que se convierten en residentes regu-
lares y acumulan capital humano específico 
del país, puede hacer que su bienestar psi-
cológico sea más sensible a la disminución 
de los niveles de ingresos y a la inseguri-
dad económica. Es probable que los mi-
grantes tengan menos ahorros para enfren-
tar eventos inesperados (Bover, Hospido y 
Villanueva, 2018; Sarasa, Navarro-Varas y 
Porcel, 2016) y enfrenten altos costes hasta 
que se establecen (Agius y Keister, 2020). 
Además, las remesas y la responsabilidad 
de los emigrantes de garantizar el bienestar 
de sus familiares que dejaron atrás pueden 
amplificar aún más el impacto de la inse-
guridad económica entre los migrantes en 
comparación con los nativos.

H3. Vulnerabilidad económica. El bienes-
tar psicológico de los migrantes puede 
verse más afectado (en comparación 
con el de los nativos) por la disminu-
ción de ingresos debido a los cambios 
en las condiciones laborales.

En segundo lugar, el acceso restrin-
gido o la comprensión limitada del sistema 
de español de salud pueden resultar en 
una pérdida más significativa de bienestar 
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en los hogares inmigrantes con miembros 
convivientes infectados. Aunque el acceso 
a la atención médica en España es univer-
sal para todos los residentes empadrona-
dos, incluidos los indocumentados, se ha 
demostrado que los migrantes recientes, 
y en particular los indocumentados, tienen 
muchas menos probabilidades de forma-
lizar su empadronamiento (Hacker et al., 
2015), lo que indudablemente complica su 
contacto con el sistema de atención mé-
dica pública.

H4. Acceso a la atención médica. La ex-
posición directa al COVID en el hogar, 
que conduce al aislamiento de familia-
res o convivientes en el hogar, o la sos-
pecha de estar infectado, puede tener 
un impacto más perjudicial en el bien-
estar psicológico de los migrantes en 
comparación con los nativos, cuyo ac-
ceso a la atención médica está más 
normalizado.

Siguiendo las conclusiones de metaa-
nálisis contrastadas, podría decirse que 
sentirse conectado y apoyado por otros 
compensa la dureza de la migración (Bak-
Klimek et al., 2015). Es bien sabido que las 
redes de apoyo de los inmigrantes son más 
pequeñas en comparación con las de los 
nativos (Kindler, Ratcheva y Piechowska, 
2015). Los migrantes pueden haber experi-
mentado un deterioro en las relaciones más 
perjudicial para su bienestar psicológico 
que los nativos, precisamente debido a re-
des de apoyo más débiles (Salinero-Fort et 
al., 2011; Jariego, 2009). Esto puede hacer 
que los migrantes sean más vulnerables a 
un empeoramiento del ambiente de convi-
vencia en el hogar, afectando en última ins-
tancia más su bienestar mental.

H5. Red de apoyo. El bienestar psicoló-
gico de los migrantes puede ser más 
sensible a un empeoramiento del am-
biente en el hogar en comparación con 
el de los nativos debido a sus redes de 
apoyo más reducidas.

Metodología

Datos

Se emplean dos bases de datos diferen-
tes. La principal fuente de evidencia de 
este artículo es el «Panel de Hogares Co-
vid de Madrid», cuya primera ola fue rea-
lizada por el Ayuntamiento de Madrid, en 
abril de 2020, con un seguimiento en octu-
bre de 2020. Para los fines de este artículo, 
el «Panel de Hogares Covid de Madrid» es 
una herramienta única, no solo porque in-
cluyó medidas bien establecidas de bien-
estar mental en la investigación epidemio-
lógica (como se verá posteriormente), sino 
también por el contexto de la encuesta. 

Durante la ola inicial de la pandemia, Es-
paña soportó algunas de las medidas de 
confinamiento más estrictas de Europa. 
Estas medidas tuvieron profundas reper-
cusiones en el mercado laboral, un hecho 
que ya ha sido ampliamente documen-
tado como fuente de importantes factores 
de estrés (Escudero-Castillo, Mato-Díaz y 
Rodríguez-Álvarez, 2023). Esto proporcionó 
una oportunidad única para registrar cómo 
reaccionaron los nativos y los nacidos en el 
extranjero ante las persistentes dificultades 
para retomar su vida diaria y actividad eco-
nómica, ya que los trabajos poco cualifica-
dos y los servicios interpersonales, donde 
se concentra una gran parte de la población 
inmigrante, fueron restringidos.

La encuesta estuvo dirigida a todos los 
hogares de la ciudad de Madrid con al me-
nos un miembro de dieciocho años o más. 
En la primera ola, se obtuvieron un total de 
1566 respuestas válidas, utilizando un pro-
cedimiento de muestreo en dos etapas, en 
el que las unidades primarias de muestreo 
(hogares) se seleccionaron generando alea-
toriamente números de teléfono, basados 
en cuotas de género, edad, distrito y tipo de 
hogar. Dadas las limitaciones de la época, 
el trabajo de campo se realizó por teléfono 
(línea fija: 80,5 %; móvil: 19,5 %). Por des-
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gracia, la segunda ola, que solo se utilizó 
para análisis complementarios y verifica-
ciones de robustez, realizada en octubre de 
2020, solo reclutó a 957 encuestados de la 
muestra original.

Subsidiariamente, se utilizó la Encuesta 
Nacional de Salud (ENS) en España como 
referencia para comparar el bienestar psico-
lógico de migrantes y nativos en circunstan-
cias normales y extraordinarias. La ENS es un 
conjunto de datos muy conocido y utilizado 
como referencia epidemiológica, producido 
por el Instituto Nacional de Estadística. Para 
asegurar la comparabilidad con los resultados 
principales, se utiliza la ola de 2017, la más 
cercana a los confinamientos, y se restringe la 
muestra analítica a los encuestados de la Co-
munidad de Madrid (n = 2032 adultos).

Medición del bienestar psicológico

El Cuestionario General de Salud (Gene-
ral Health Questionnaire, GHQ) (Williams y 
Goldberg, 1988) es una escala estandarizada 
bien conocida en las ciencias sociales para 
evaluar cuantitativamente el bienestar psico-
lógico de una población y sus determinantes 
sociales. El Panel de Madrid incluyó la ver-
sión de doce ítems (GHQ-12) de esta escala. 
El GHQ-12 es una medida bastante utilizada 
en la mayoría de los grandes proyectos es-
tadísticos europeos, como British House-
hold Panel o Millennium Cohort. Debido a su 
alta fiabilidad, se usa de forma común para 
evaluar los niveles de estrés en la pobla-
ción, aunque existen debates en curso sobre 
las dimensiones que cubre (Griffith y Jones, 
2019), ya que tiende a sobreestimar el bien-
estar psicológico de los hombres y las per-
sonas que enfrentan cambios en el empleo o 
en el estatus socioeconómico (Brown et al., 
2018). Además, los encuestados que están 
en mejor situación financiera y tienen ma-
yor apoyo social pueden ser falsos positivos, 
siendo incorrectamente categorizados como 
personas con problemas de salud mental 

con mayor frecuencia que otros grupos (Bell 
et al., 2005). Sin embargo, el consenso ge-
neral es que el GHQ-12 funciona razonable-
mente bien como un indicador de depresión 
y/o trastornos de ansiedad (Lundin et al., 
2016; Baksheev et al., 2011). 

En España, la escala unidimensional 
construida a partir de estos doce ítems para 
medir el bienestar mental en la población 
general ha sido validada y se ha encontrado 
que está significativamente asociada con la 
incidencia de trastornos mentales (Rocha et 
al., 2011; Rodrigo et al., 2019). Los ítems in-
cluidos en esta herramienta epidemiológica 
estandarizada para cuantificar el bienes-
tar psicológico, y su traducción al inglés, se 
presentan en la siguiente tabla:

TABLA 1.  Cuestionario Global de Salud-12

¿Ha podido concentrarse bien en lo que hacía?

¿Sus preocupaciones le han hecho perder mucho 
sueño?

¿Ha sentido que está desempeñando un papel útil 
en la vida?

¿Se ha sentido capaz de tomar decisiones?

¿Se ha notado constantemente agobiado/a y en 
tensión?

¿Ha tenido la sensación de que no puede superar 
sus dificultades?

¿Ha sido capaz de disfrutar de sus actividades nor-
males de cada día?

¿Ha sido capaz de hacer frente adecuadamente a 
sus problemas?

¿Se ha sentido poco feliz o deprimido/a?

¿Ha perdido confianza en sí mismo/a?

¿Ha pensado que usted es una persona que no vale 
para nada?

¿Se siente razonablemente feliz considerando todas 
las circunstancias?

Fuente:  Cuestionario General de Salud (General Health 
Questionnaire, GHQ) (Williams y Goldberg, 1988).

Se utiliza una escala Likert (puntuada 
de cero a tres: Siempre, A veces, Rara vez, 
Nunca, además de una opción de no sabe/
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no contesta). A partir de las respuestas, se 
suele derivar un indicador sintético de bien-
estar mental, que refleja el riesgo emocional 
al que está expuesta una población. En la li-
teratura se describen varios métodos para 
construir dicho indicador. Aquí se emplea la 
puntuación Likert (Goldberg et al., 1997): se 
suman todos los valores, según sus puntua-
ciones originales, y se toma el doce como 
umbral crítico. Por lo tanto, en este análi-
sis, las puntuaciones por debajo de doce se 
denotan como cero, lo que significa ausen-
cia de riesgo psicológico, en contraste con 
aquellos que obtienen una puntuación de 
uno o más, lo que indica un riesgo significa-
tivo de morbilidad.

Análisis

Se realiza un análisis de regresión logís-
tica jerárquica por pasos (Snijders y Bosker, 
2012) sobre la recodificación cualitativa del 
GHQ-12 (<12=0: bajo malestar o sin riesgo; 
>12=1: en riesgo psicológico) como la va-
riable dependiente. Este modelo agrupa a 
los encuestados en cada uno de los vein-
tiún distritos de Madrid. Las regresiones 
logísticas binarias jerárquicas son una es-
trategia conservadora para descartar resul-
tados sesgados debido a la diferente inci-
dencia del COVID en la ciudad. De hecho, 
la enfermedad no afectó simétricamente a 
Madrid en todo su territorio, sino que tuvo 
una mayor incidencia en los distritos del sur 
y este de la ciudad, donde se concentra la 
población inmigrante (García, 2020).

En primer lugar, se permiten compara-
ciones entre la situación migratoria en 2017 
y en abril de 2020. Luego se ajustan las es-
timaciones introduciendo sexo, edad y me-
tros cuadrados de vivienda por persona 
como variables de control, y nivel educativo 
(primaria o menos, secundaria, formación 
profesional y titulados universitarios) para 
contrastar si ciertos grupos específicos es-
tán particularmente en riesgo psicológico. 

A continuación, se exploran interacciones 
bidireccionales entre la situación migratoria 
y tres factores de estrés concurrentes que 
afectan el bienestar mental: 1) el impacto de 
experimentar una disminución de ingresos 
debido a cambios en las condiciones labo-
rales (ser despedido, estar afectado por la 
suspensión temporal de un contrato o ex-
perimentar una reducción en el número de 
horas trabajadas para la población activa) 
para aquellos que estaban trabajando o ya 
desempleados en abril de 2020; 2) la inci-
dencia de la enfermedad en el hogar, me-
dida indirectamente por la convivencia con 
una persona aislada por COVID; y 3) un am-
biente deteriorado en el hogar. La tabla A1 
del apéndice muestra la información des-
criptiva sobre todas las variables involucra-
das en los análisis.

Resultados

¿Afectó el confinamiento de manera di-
ferente a migrantes y nativos? ¿Cómo de 
grave fue el shock en su bienestar psicoló-
gico? Las barras en la figura 1 representan 
la proporción de encuestados cuyo bienes-
tar psicológico estuvo en riesgo en 2017 y 
en los confinamientos de 2020 (los modelos 
se presentan en la tabla A2 del apéndice).

De estos análisis descriptivos surgen 
dos resultados relevantes. En primer lugar, 
la pandemia y los confinamientos posterio-
res provocaron un gran aumento en el ma-
lestar psicológico de todos los encuesta-
dos. En circunstancias ordinarias, como las 
de 2017, solo el 20 % de los encuestados 
mostraba signos de malestar psicológico 
(18,5 % de los nativos y 19,4 % de los mi-
grantes). Sin embargo, para abril de 2020, 
esta cifra aumentó al 54 % para los nativos 
y al 61,3 % para los migrantes. En resumen, 
durante los confinamientos, el porcentaje 
de encuestados que experimentaron ma-
lestar mental vio un aumento muy elevando, 
del 291  % para los nativos y del 316  % 
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para los migrantes en comparación con las 
cifras fiables previas a la pandemia. En se-
gundo lugar, tanto antes como después de 
la crisis del COVID, las diferencias incon-
dicionales entre migrantes y nativos son 
insignificantes y no son estadísticamente 
significativas. Esto sugiere una población 
migrante bastante integrada, como lo de-
muestra la convergencia en el bienestar psi-
cológico entre estos dos grupos, indepen-
dientemente de los factores contextuales 
de estrés.

En el siguiente modelo se pasa a estimar 
las diferencias netas en el bienestar mental 
entre los encuestados de origen migrante 
y nativo (la tabla A3 en el apéndice propor-
ciona las estimaciones de todos los mode-
los restantes). Hay dos controles eviden-
tes que deben tenerse en cuenta: la edad 
y el acceso a una vivienda de calidad. Por 

un lado, los inmigrantes son, en promedio, 
más jóvenes que los nativos en España, 37 
años frente a 45 (Instituto Nacional de Esta-
dística, 2022). Por otro lado, las condicio-
nes de vida de inmigrantes y nativos difie-
ren en aspectos cruciales relacionados con 
sus menores ingresos promedio y su ac-
ceso a una vivienda de calidad. 

Se ha demostrado que el coste emo-
cional del confinamiento en España fue 
mayor tanto para los jóvenes (además, su 
morbilidad psiquiátrica también fue más 
alta) como para las personas que vivían 
en condiciones habitacionales más pre-
carias (Jacques-Aviñó et al., 2020). Por lo 
tanto, se considera fundamental tener en 
cuenta estos dos aspectos. Por ello, es im-
portante reestimar el primer modelo ajus-
tando por el efecto de la edad y los me-
tros cuadrados por persona de la vivienda 

FIGURA 1.  Población en riesgo (GHQ-12)

Leyenda: Efectos marginales de las regresiones logísticas binarias (ENS2017) y regresión logística jerárquica (COVID 
Madrid, 2020).

Variable dependiente: 1: GHQ12>12; 0: GHQ12<12. Estimado a partir de los modelos 1 y 2, tabla A2 (apéndice).

Fuente:  Elaboración propia, basada en la Encuesta Nacional de Salud 2017 (Instituto Nacional de Estadística) y la 1.ª ola 
del Panel de Hogares COVID de Madrid del Ayuntamiento de Madrid (abril de 2020).
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en la que los encuestados pasaron el con-
finamiento cuando fueron entrevistados, lo 
que se puede tomar como un indicador in-
directo de la calidad de la vivienda. Final-
mente, el sexo es un control obvio a añadir, 
dado el menor bienestar psicológico pro-
medio de las mujeres en circunstancias nor-
males (Xiong et al., 2020). 

Durante la pandemia, muchas mujeres 
(en especial las inmigrantes) continuaron 
cuidando a personas mayores y enfermas, 
exponiéndose al riesgo de infección. Aque-
llas que trabajaban en la economía informal 
enfrentaron una vulnerabilidad extrema. La 
falta de apoyo familiar para el cuidado de 
los hijos, particularmente cuando las escue-
las estuvieron cerradas, también pudo haber 
tenido un impacto negativo en la salud men-
tal (Diego-Cordero et al., 2022; Ferra-Ferrer, 
2020; Thibaut y Wijngaarden-Cremers, 
2020). Los resultados (véase tabla A3 en el 
apéndice) confirman la idea presentada en 

la literatura de que las mujeres están en ma-
yor riesgo psicológico durante la COVID-19, 
pero no se observa una diferencia significa-
tiva entre mujeres migrantes y no migrantes 
(véase figura 5 en el apéndice).

Los controles empleados confirman la 
robustez del hallazgo anterior. El gráfico 
ilustra que el 54,4  % de la población na-
tiva en Madrid estaba en riesgo de malestar 
emocional, en comparación con el 57,9  % 
por ciento de la población inmigrante. Cabe 
destacar que más de la mitad de los en-
cuestados en esta encuesta mostraron sig-
nos de malestar psicológico durante los 
confinamientos más estrictos, que impu-
sieron severas restricciones a la movilidad. 
En otras palabras, no hay base empírica 
para concluir que las reacciones emociona-
les de migrantes y nativos fueran diferentes 
bajo el confinamiento. Este hallazgo resalta 
la resiliencia emocional de la población in-
migrante, considerando las diferencias evi-

FIGURA 2.  Población en riesgo (GHQ-12).  Efectos brutos y netos según estatus migratorio

Leyenda: Efectos marginales de la regresión logística jerárquica (COVID Madrid, 2020).

Variable dependiente: 1: GHQ12>12; 0: GHQ12<12. Estimado a partir de los modelos 1 y 2, tabla A3 (apéndice).

Fuente:  Elaboración propia basada en la 1.ª ola del Panel de Hogares COVID de Madrid del Ayuntamiento de Madrid (abril 
de 2020).
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dentes en la estratificación social por origen 
y la vulnerabilidad socioeconómica estruc-
tural. La convergencia implica un claro re-
chazo tanto de H1 como de H2.

A pesar de la convergencia, es posible 
que inmigrantes y nativos hayan respondido 
de manera diferente a condiciones impre-
vistas o al empeoramiento de las circuns-
tancias a medida que la evolución individual 
y social de los confinamientos se agravaba. 
Para la prueba de H3-H5, se necesita ex-
plorar cómo se distribuyó la carga emocio-
nal de tres tipos de eventos inesperados: 1) 
experimentar una disminución de ingresos 
debido a cambios en las condiciones labo-
rales; 2) la incidencia de la enfermedad en 
el hogar; y 3) la evolución del ambiente en 
el hogar durante el confinamiento. Para ello, 
se añade a la especificación del modelo in-
teracciones bidireccionales entre cada uno 
de estos tres factores de estrés clave y la 

condición migratoria. La figura 3 resume los 
resultados principales y, una vez más, la ta-
bla A2 del apéndice presenta las estimacio-
nes y los detalles del modelo.

Este resumen visual de los resultados 
sugiere que la amenaza más significativa 
para el bienestar psicológico de los migran-
tes durante la pandemia y los confinamien-
tos fueron los problemas económicos. El 
primer panel de la figura 3 analiza cómo la 
morbilidad psicológica de los encuestados 
migrantes y nativos reacciona ante una dis-
minución de ingresos debido a los cambios 
en las condiciones laborales2 durante la 
abrupta interrupción de la actividad econó-
mica durante los confinamientos. 

2  La población inactiva se excluye del análisis, dado 
que sus ingresos no se vieron afectados por el estado 
de alarma.

FIGURA 3.  Migrantes y nativos. Reacciones a estresores

Leyenda: Efectos marginales de las regresiones logísticas binarias (variable dependiente: 1: GHQ12>12; 0: GHQ12<12). Es-
timados a partir de los modelos 3, 4 y 5 en la tabla A3 (apéndice).

Fuente:  Elaboración propia basada en la 1.ª ola del Panel de Hogares COVID de Madrid del Ayuntamiento de Madrid 
(abril de 2020).
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Evidencias previas ya han mostrado que 
los encuestados con bajos ingresos y traba-
jos precarios, más sujetos a cambios labora-
les durante el confinamiento, eran un grupo 
con mayor riesgo de desarrollar trastornos 
mentales (Ramírez et al., 2021; Parrado-
González y León-Jariego, 2020). La dismi-
nución de los ingresos tuvo consecuencias 
más graves para los inmigrantes, quienes, 
en promedio, tienen redes de apoyo más 
débiles que los nativos. En específico, este 
análisis revela que la población migrante en 
riesgo de malestar psicológico, como se in-
dica en el estudio, es 18,0 puntos porcen-
tuales mayor que la de los nativos (69,2 % 
para los nativos y 87,4 % para los migran-
tes). Se sabe que los migrantes en España 
se concentran en segmentos del mercado 
laboral secundario y en empleos que requie-
ren presencia física, como la construcción, o 
la interacción directa con clientes o benefi-
ciarios, como el cuidado de personas (Rubio, 
2020; Mahía, 2022), y están sobrerrepresen-
tados en la economía informal (Repič, 2010). 
Esto explica por qué sus ingresos se reduje-
ron con mayor probabilidad durante las me-
didas restrictivas que frenaron significativa-
mente la actividad económica. 

La evidencia representa una sólida con-
firmación de la H3, que teoriza sobre la idea 
de que la vulnerabilidad económica de los 
migrantes tiene diferentes fuentes, entre 
las que se incluyen el nivel de inestabilidad 
y las malas condiciones compartidas con 
muchos nativos. Otras tienen que ver con 
su dificultad para ahorrar recursos que les 
permitan enfrentar situaciones inesperadas 
o con sus obligaciones económicas con la 
familia en su país de origen. Cabe señalar 
que aquellos que ya estaban desempleados 
antes de la pandemia y aquellos cuyas con-
diciones laborales no implicaron una dismi-
nución de ingresos muestran un compor-
tamiento similar independientemente de su 
estatus migratorio.

Si bien la mayor vulnerabilidad psicoló-
gica de los migrantes en comparación con 

los nativos durante las crisis económicas 
ha sido documentada previamente (Robert 
et al., 2014), este artículo es, hasta donde 
se sabe, el primero en yuxtaponer esto con 
otros factores de estrés inesperados. Aquí 
se examina cómo reaccionaron migrantes 
y nativos ante la incidencia de la enferme-
dad en el hogar, una situación que podría 
desencadenar dinámicas de estrés. La H4 
planteaba que, al estar expuestos a la in-
fección, los hogares inmigrantes podrían 
tener una peor reacción emocional que los 
nativos debido a un probable menor co-
nocimiento del sistema de salud y, en al-
gunos casos, a un acceso más limitado a 
este. 

Los resultados descartan esta supo-
sición y demuestran que los migrantes y 
los nativos reaccionan de manera similar 
ante el hecho de tener que aislar a miem-
bros del hogar debido a infecciones o la 
sospecha de estar infectados. Por lo tanto, 
se puede concluir que las diferencias en la 
pérdida de bienestar psicológico entre in-
migrantes y nativos no parecen deberse a 
diferencias en la incidencia de la enferme-
dad o en cómo se enfrentan a esta, sino, 
como se verá a continuación, a otros fac-
tores contextuales. 

Para concluir, la pandemia tuvo un gran 
impacto en la organización familiar y la con-
vivencia en muchos hogares. Por ello se 
analiza cómo inmigrantes y nativos se vie-
ron afectados por el ambiente y las relacio-
nes familiares bajo las condiciones extre-
mas impuestas (Günther-Bel et al., 2020), 
H5. La necesidad de pasar tiempo bajo 
el mismo techo y las alteraciones en la 
vida diaria podrían verse como un posible 
desencadenante de conflictos familiares. 
Aunque los niveles más altos de vulnerabi-
lidad psicológica se detectan entre aquellos 
que informan que la convivencia en su fami-
lia había empeorado (84,6 % de los nativos 
y 90  % de los migrantes), las diferencias 
entre el estatus migratorio no son estadísti-
camente significativas.
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Pruebas de robustez

Se realizaron pruebas complementarias 
para confirmar la robustez de los resulta-
dos con especificaciones alternativas, sin 
que se produjeran cambios en los resulta-
dos reportados. Controlar por la presencia 
de personas mayores en el hogar (conside-
radas un factor de estrés adicional debido 
a su vulnerabilidad ante la COVID) o ajus-
tar por el tipo de hogar (que incorpora a los 
hogares unipersonales en los análisis so-
bre el ambiente familiar) no alteró las con-
clusiones. Utilizar efectos fijos, en lugar de 
términos aleatorios, para modelar el agru-
pamiento individual en el espacio tampoco 
distorsionó las conclusiones. 

Por último, el uso de modelos de proba-
bilidad lineal respaldó todos los hallazgos. 
Finalmente, se replican los análisis iniciales 
con los datos de la segunda ola del Panel de 

Hogares Covid de Madrid, realizada en octu-
bre de 2020, confirmando el patrón de fuerte 
convergencia entre migrantes y nativos en su 
probabilidad de estar en riesgo psicológico. 
La figura 4 ofrece un resumen visual de esta 
prueba de robustez (las estimaciones deta-
lladas se presentan en la tabla A3: modelo 6, 
que también controla por la puntuación ini-
cial en GHQ12 en abril de 2020).

Discusión

La investigación sobre vulnerabilidad social 
y desigualdades se ha centrado, cada vez 
más, en comprender las experiencias indi-
viduales que predisponen a las personas 
a diferentes grados de éxito. No sería una 
exageración afirmar que el bienestar psico-
lógico es un requisito fundamental para al-
canzar resultados óptimos en la educación 

FIGURA 4.  Encuestados en riesgo en octubre de 2020

Leyenda: Efectos marginales de las regresiones logísticas binarias (variable dependiente: 1: GHQ12>12; 0: GHQ12<12). Es-
timados a partir del modelo 6 en la tabla A3 (apéndice).

Fuente:  Elaboración propia basada en la 1.ª y 2.ª olas del Panel de Hogares COVID de Madrid del Ayuntamiento de Madrid 
(abril, octubre de 2020).
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o el mercado laboral. Por lo que la investi-
gación sobre la integración de los migrantes 
no puede ignorar esta perspectiva. 

Los resultados de este análisis traen 
tanto noticias positivas como negativas en 
relación con la integración de los inmigran-
tes en Madrid, y potencialmente en el resto 
de España si el patrón observado se man-
tiene en otras comunidades autónomas. El 
resultado principal es que las diferencias en 
el bienestar mental entre migrantes y nati-
vos son consistentemente insignificantes, 
tanto en circunstancias normales (en 2017) 
como bajo las condiciones de intenso es-
trés impuestas por los confinamientos de 
abril de 2020. 

Por lo tanto, los hallazgos resaltan que 
los migrantes son una población resiliente 
que, al igual que la población general, en-
frentó una carga psicológica considerable 
durante los confinamientos de la primavera 
de 2020. Esto es significativo, dado que los 
migrantes suelen enfrentar circunstancias 
diarias mucho más desafiantes en compa-
ración con los nativos, como sugiere la li-
teratura de integración, que retrata a los in-
migrantes como un grupo particularmente 
vulnerable a los shocks externos.

Como indican los modelos, la aparición 
de enfermedades en el hogar y las dinámi-
cas de convivencia familiar durante los con-
finamientos no afectaron de manera dife-
rente a los encuestados en Madrid según 
su estatus migratorio. Al menos dentro de 
esta dimensión menos explorada de la inte-
gración, a saber, el bienestar psicológico, la 
población inmigrante muestra una notable 
convergencia con la población nativa. Esta 
tendencia, sin duda un resultado deseable, 
merece una recepción positiva.

Lo importante es que solo hay un as-
pecto crucial en el que los inmigrantes mos-
traron ser más vulnerables psicológicamente 
que los nacidos en España. Aquellos que vi-
vían en hogares que experimentaron pérdi-
das de ingresos sufrieron un riesgo mucho 

mayor que los nacidos en España. En espe-
cífico, el porcentaje de población en riesgo 
de malestar psicológico aumentó unos die-
ciocho puntos porcentuales más para los 
migrantes que para los nativos (69,7 % para 
los nativos y 87,7  % para los migrantes). 
Esta mayor vulnerabilidad psicológica de los 
migrantes económicos ante el estrés finan-
ciero confirma los hallazgos de otros países 
donde se han realizado estudios similares 
(Choudhari, 2020; Garcini et al., 2016, 2022).

Las implicaciones para la investigación 
sobre integración son críticas. La precarie-
dad económica es el pilar de la integración 
de los inmigrantes, lo que posiblemente pre-
dispone a migrantes y nativos a enfrentar cir-
cunstancias adversas de manera diferente. 
Hay múltiples razones por las cuales la pér-
dida de ingresos podría ser más perjudicial 
para los inmigrantes que para los nativos. 

En primer lugar, la pérdida de ingre-
sos en los hogares de menores ingresos es 
más difícil de gestionar que en los hogares 
de ingresos medios y altos, entre otras co-
sas debido a la menor capacidad de aho-
rro para afrontar contingencias imprevistas. 
Además, los inmigrantes pueden tener re-
des de apoyo menos desarrolladas o me-
nos recursos para sostenerlos en caso de 
necesidad. Es indispensable que la investi-
gación futura se enfoque en este tema, pro-
fundizando en la interacción entre el apoyo 
social, el estatus socioeconómico y el esta-
tus migratorio para obtener una compren-
sión más amplia de los riesgos potenciales 
que los migrantes podrían enfrentar du-
rante futuras crisis sociales. Además, sería 
valioso investigar los efectos a largo plazo 
de la COVID-19 mediante estudios longitu-
dinales, ya que parece que el impacto de 
la pandemia en la salud mental no ha sido 
meramente temporal (Penninx  et al., 2022). 

Una mejor comprensión de los temas 
aquí discutidos permitiría desarrollar políticas 
públicas ad hoc durante tiempos de crisis, 
por ejemplo, activando redes de apoyo eco-
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nómico dirigidas específicamente a los gru-
pos más vulnerables (como los inmigrantes). 
Este tipo de iniciativas no solo tienen como 
objetivo mantener las condiciones materiales 
de los inmigrantes, sino también proteger su 
salud mental.

Limitaciones

Aunque los resultados obtenidos son cons-
tantes a lo largo del tiempo, contextos y di-
versos conjuntos de datos, es importante re-
conocer varias limitaciones significativas en 
este trabajo. En primer lugar, el enfoque se 
centra solo en los determinantes del riesgo 
psicológico según el estatus migratorio y no 
en la etnia, ya que desentrañar las atribucio-
nes étnicas resulta inviable. Las limitaciones 
en el cuestionario de la encuesta dificultan 
la capacidad para aislar completamente los 
impactos de variables esenciales como el in-
greso familiar, los ingresos per cápita y fac-
tores relacionados con la migración, como la 
duración desde la llegada al país de destino 
(España). Además, la influencia de los rasgos 
de personalidad no es controlable, lo que 
restringe la integración de factores de auto-
selección en la investigación centrada en la 
migración. Las investigaciones futuras de-
berían superar estas limitaciones y fomentar 
la inclusión de indicadores epidemiológicos 
de bienestar en las encuestas poblacionales 
convencionales.
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Apéndice

TABLA A1.  Resumen de variables y descriptivos

N Media Desv. Tip.

Componentes del 
GHQ12

¿Ha podido concentrarse bien en lo que hacía? 197 1,7 0,95

¿Sus preocupaciones le han hecho perder mucho sueño? 204 1,4 1,1

¿Ha sentido que está desempeñando un papel útil en la 
vida?

181 1,2 0,83

¿Se ha sentido capaz de tomar decisiones? 196 1,1 0,7

¿Se ha notado constantemente agobiado/a y en tensión? 206 1,5 1,1

¿Ha tenido la sensación de que no puede superar sus 
dificultades?

196 0,8 0,93

¿Ha sido capaz de disfrutar de sus actividades normales 
de cada día?

194 1,7 0,93

¿Ha sido capaz de hacer frente adecuadamente a sus 
problemas?

194 1,2 0,66

¿Se ha sentido poco feliz o deprimido/a? 201 1,3 0,99

¿Ha perdido confianza en sí mismo/a? 203 0,44 0,79

¿Ha pensado que usted es una persona que no vale para 
nada?

198 0,3 0,73

¿Se siente razonablemente feliz considerando todas las 
circunstancias?

198 1,2 0,69

GHQ12 sintético 137 0,59 0,49

Inmigrante 206 0,11 0,31

Mujer 206 0,61 0,49

Edad 206 45 24

m2 casa 124 47 30

Educación Primaria 132 0,21 0,41

Secundaria 132 0,38 0,49

Bachillerato/FP 132 0,14 0,34

Universidad 132 0,27 0,45

Evolución de los in-
gresos debido a con-
diciones laborales

Ingresos estables 666 0,67 0,46

Ingresos decrecientes 233 0,23 0,42

Desempleado antes del 20 de Abril 84 0,08 0,28

Incidencia del  
COVID-19

206 0,16 0,36

Ambiente Empeora 134 0,16 0,36

No cambia 134 0,69 0,46

Mejora 134 0,15 0,36

Fuente:  Elaboración propia.
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TABLA A2.  Modelos regresiones logísticas sobre GHQ12>12

ENS 2017 COVID Madrid 2020

Migrante (ref.: nativo) 0,062 0,30

(0,16) (0,21)

Constante -1,48* 0,16*

(0,062) (0,057)

N 2008 1360

Chi2 0,15 2,11

Leyenda: Errores estándar entre paréntesis.

*p<0,05.

Fuente:  Elaboración propia.

TABLA A3.  Modelos logísticos binarios sobre GHQ12>12

Variable dependiente
Riesgo en  
abril 2020

Riesgo en 
octubre 2020

(1) (2) (3)+ (4)++ (5) (6)+++

Migrante (ref. nativo) 0,30 0,15 -0,38 0,21 0,51 -0,30 
(0,21) (0,21) (0,32) (0,23) (1,10) (0,54) 

Mujer (ref. hombre) 0.25* 0.25 0.25* 0.15 0.69*
(0,11) (0,13) (0,11) (0,14) (0,16) 

Edad -0,019* -0,0098 -0,018* -0,018* 0,0028 
(0,0040) (0,0062) (0,0040) (0,0050) (0,0060) 

 M2 -0,00014 0,0018 -0,0039 -0,0015 0,0023 
(0,0020) (0,0032) (0,0024) (0,0044) (0,0031) 

Educación (ref.:  
primaria o menos)

Secundaria 0,21 0,62 0,22 0,26 0,043 

(0,25) (0,56) (0,25) (0,36) (0,41) 
Bachillerato / FP 0,060 0,57 0,059 0,21 -0,26 

(0,28) (0,57) (0,28) (0,39) (0,45) 
Universidad 0,35 1,07 0,36 0,53 -0,27 

(0,25) (0,56) (0,25) (0,36) (0,40) 
Impacto en los 
ingresos (ref.: sin 
cambios)

Descenso de los ingresos 0,64*

(0,18)
El encuestado ya estaba en 
desempleo

0,46

(0,27)
Interacción Migrante*caida en los in-

gresos
1,53*

(0,60)
Migrante*encuestado en 
desempleo

0,44

(0,70)
Miembros del hogar 
infectados

0,26

(0,17)
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Variable dependiente
Riesgo en  
abril 2020

Riesgo en 
octubre 2020

(1) (2) (3)+ (4)++ (5) (6)+++

Interacción Migrante # miembros del 
hogar en aislamiento

-0,37

(0,55)
Ambiente de la casa 
(ref. empeora)

No cambia -1,70*

(0,31)
Mejora -2,29*

(0,37)
Interacción Migrante*No cambia -0,34

(1,13)
Migrante*Mejora 0,42

(1,21)
El encuestado ya 
estaba en riesgo en 
abril 2020 (ref. sin 
riesgo)

1,84*

(0,17) 
Interacción Migrante*riesgo en abril 

2020
0,70 

(0,70) 
Constante 0,16* 0,76* -0,51 0,69* 2,23* -1,29*

(0,06) (0,35) (0,62) (0,35) (0,55) (0,56)
Información del modelo N 1360 1360 983 1360 943 821 

Chi2 2,34 46,6 40,7 48,6 72,9 142,6

Leyenda: Errores estándar entre paréntesis.

*p<0,05.

Notas sobre las muestras analíticas: La muestra en el modelo 3 excluye a la población inactiva.

++ La muestra en el modelo 4 excluye a los hogares unipersonales.

+++ El modelo 5 se estima utilizando la segunda ola del Panel de Hogares de Covid de Madrid.

Fuente:  Elaboración propia.

TABLA A3.  Modelos logísticos binarios sobre GHQ12>12 (Continuación)
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Abstract
This study compares the psychological impact experienced by 
immigrants and natives during the spring 2020 lockdowns in 
Madrid (Spain). We utilize data from the Spanish 2017 National 
Health Survey, and the Madrid Covid Household Panel. Overall, 
the population at risk of psychological morbidity peaked at around 
60 % during the lockdowns. The behaviour of immigrants and 
natives is strikingly similar. However, a single dimension emerges in 
which immigrants are notably more psychologically vulnerable. The 
reduction in income imposed a greater loss of mental wellbeing on 
immigrants than on natives. Thus, the evidence provided highlights 
an immigrant population which registers similar levels of distress as 
natives, but the greater economic vulnerability faced by immigrants 
exposes them to greater distress. These findings can inform public 
policies during future health crises.
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Resumen
En este artículo se compara el bienestar psicológico de inmigrantes 
y nativos durante los confinamientos de la primavera de 2020 en 
Madrid (España). Se utilizan datos de la Encuesta Nacional de 
Salud de 2017, y del Panel de Hogares de COVID-19 de Madrid. 
En general, la población en riesgo de morbilidad psicológica llega 
al 60 % durante los confinamientos. No se encuentran grandes 
diferencias entre inmigrantes ni nativos. Sin embargo, la reducción 
de ingresos tiene un mayor impacto psicológico en los inmigrantes. 
La evidencia proporcionada destaca una población migrante que 
registra niveles de bienestar psicológico idénticos a los de los 
nativos. Sin embargo, la vulnerabilidad económica que enfrentan los 
migrantes los expone a un mayor malestar. Estos resultados pueden 
contribuir a la elaboración de políticas públicas en futuras crisis 
sanitarias.
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Introduction 

The social sciences are struggling to 
analyse the extensive consequences of 
COVID-19 beyond mortality (Ngo and 
Psaki, 2021). Among these, its influence 
on migration could have a lasting and 
profound effect due to the normalization 
of border closures and travel restrictions, 
which has fur ther  underscored the 
vulnerability of immigrants (Merchant, 
2021). This is precisely the prospect our 
study aims to address, as we uncover 
patterns of psychological vulnerability 
among immigrant groups of different 
status amid mobility constraints.

Mainstream research on integration 
has traditionally prioritized measurable 
outcomes,  inc luding labour market 
performance and education. Yet, most of 
these results are significantly influenced 
by certain subjective factors that often go 
unnoticed in integration research. While 
the prominence of research on mental 
wellbeing in vulnerability studies is on the 
rise (Brady, 2019), its recognition within 
the realm of integration is only gradually 
gaining traction1. Numerous studies 
have pinpointed subjective, “soft” and 
intricately measurable dimensions of 
wellbeing as prerequisites for establishing 
a level playing field for all individuals to 
compete equitably. Among these, one of 
the least explored, yet potentially pivotal, 
is mental wellbeing. While there is a large 
tradit ion of measuring psychological 
wellbeing in epidemiological studies, 
appropriate measurement tools (Kessler 
et al., 2002; Griffith and Jones, 2019) 
are frequently absent in mainstream 
surveys. This explains why, in most cases, 

1  Referring to mental wellbeing as a determinant of so-
cioeconomic integration might seem imprecise to many. 
When referring to wellbeing in this paper, we encom-
pass not only distress but also the risk of suffering emo-
tional difficulties and psychological morbidity.

subjective wellbeing is often proxied 
through self-reported indicators such as 
happiness, optimism, and self-confidence 
(Hendriks and Bartram, 2019; Bak-Klimek 
et al., 2015).

Migration entails exposure to intense 
stressors, including uprooting and sev-
ering ties with homeland networks, risks 
inherent in the journey, discrimination 
upon arrival, and cultural dissonance be-
tween place of origin and destination. 
This predisposes immigrants to enduring 
vulnerability (Choy et al., 2021) and often 
overlooked challenges in achieving sta-
tus convergence with natives. For some, 
immigration involves a form of ‘grief’ and 
is a genuine risk factor for mental wellbe-
ing that can resurface deeply ingrained 
traumas from the past, amplify their im-
pact and give rise to ambivalent emotions 
that reach not only the immigrant but also 
those left behind (Achotegui, 2009). By 
exploring the intersection between immi-
gration and mental wellbeing, our study 
makes three significant contributions to 
the research agenda on immigrant inte-
gration. First, it addresses a frequently 
overlooked soft dependent variable in de-
mographic research by investigating how 
immigrants emotionally navigate daily 
life difficulties and external shocks. Sec-
ondly, our research paves the way for un-
covering hidden factors that might affect 
immigrants and natives differently, poten-
tially making immigrants more psycho-
logically vulnerable to unforeseen stress-
ors and ultimately more disadvantaged 
in measurable outcomes of integration. 
Lastly, we provide valuable insights from 
Spain. 

Despite having hosted substantial 
migration flows in recent decades, the 
country remains a rare case in epidemio-
logical research on immigration and men-
tal wellbeing. Public health policies dur-
ing times of crisis may have a protective 
effect on the health of vulnerable groups 
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such as immigrants (Endale et al., 2020; 
Doan et al., 2021); we believe that studies 
such as ours can contribute to generating 
information specifically focused on the 
Spanish context. This information could 
be valuable for developing public policies 
aimed at safeguarding the health of immi-
grant groups. 

The mental wellbeing  
of immigrants in advanced 
economies

At the risk of oversimplifying complex 
theoretical and empir ical tradit ions, 
epidemiological research on mental 
wellbeing and immigrant status has 
generated two main currents of reflection. 
First, almost a century ago pioneering 
studies on the mental health of immigrants 
identif ied their greater l ikel ihood of 
suffering from certain conditions such as 
psychosis, something that would shortly 
be explained by the selection bias involved 
in migration (Odegaard, 1932). The most 
reliable meta-reviews suggest that, indeed, 
immigrant status seems to be associated 
with a certain decline in mental wellbeing 
due to the harsh economic restrictions 
faced by most economic immigrants and 
the lack of support networks (Hasan et 
al., 2021). However, no consensus has yet 
been reached on this regard. Part of the 
literature argues that immigration involves 
an increased risk of mental illness  (He 
and Wong, 2013; Breslau, 2011; Maggi 
et al., 2010; Adhikari, Jampaklay, and 
Chamratrithirong, 2011; Banal et al., 2010), 
although the danger of over-diagnosing 
and essentializing this potential immigrant 
vulnerability has been noted (Achotegui, 
2017). In contrast, other studies have 
found no relationship between immigration 
and mental wellbeing (Mood, Jonsson, 
and Låftman, 2016; Stillman, Gibson, 
and McKenzie, 2012). While research on 

Spain is still limited, some studies have 
documented some disadvantage in 
mental wellbeing (Jarrín et al., 2013; Plaza 
et  al., 2005) related to factors such as 
stepwise family migration (Cebolla-Boado 
and González-Ferrer, 2022) and spatial 
concentration (Cebolla-Boado and Aratani, 
2020). 

Secondly, research on the mental 
health and wellbeing of immigrants has 
also discussed the “healthy immigrant 
paradox”, which accounts for the un-
expected better (mental) health (Rivera, 
Casal,  and Currais, 2016; Elshahat, 
Moffat, and Newbold, 2022; Dhadda and 
Greene, 2018) of economic immigrants 
given their generally worse than average 
position in the social stratification sys-
tem (Teruya and Bazargan-Hejazi, 2013; 
Riosmena, Kuhn, and Jochem, 2017). 
This “paradox” was initially documented 
in the United States but has been con-
firmed in European countries. The de-
bate has focused on two central axes, 
on the one hand, documenting whether 
this advantage remains stable over time 
(Antecol and Bedard, 2006) and, on the 
other, identifying the causes of this ad-
vantage, which range from statistical ar-
tifacts due to positive self-selection in-
volved in migration in terms of physical 
and mental strength  (Elshahat, Moffat, 
and Newbold, 2021; Dhadda and Greene, 
2018), and negative selection among re-
turnees to countries of origin, a phenom-
enon known as the “salmon bias” (Turra 
and Elo, 2008). 

From this summary of the relevant lit-
erature, we draw two main initial hypoth-
eses:

H1: Immigrant emotional vulnerability: The 
adversities migrants face while striving 
for optimal integration outcomes may 
also emotionally disadvantage them, 
resulting in lower levels of mental well-
being compared to natives.
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H2: Healthy immigrant effect: We expect 
migrants to exhibit greater resilience 
than comparable natives and, there-
fore, report higher levels of mental 
wellbeing even in harsh circumstan-
ces.

The pandemic turned a large part of 
the planet into a laboratory for the study 
of the cost of the confinement meas-
ures that were applied with greater or 
lesser intensity in many countries. This 
has prompted the interest of sociolo-
gists, demographers, economists, and 
epidemiologists in systematizing the so-
cial and contextual factors that deter-
mine the mental wellbeing of populations. 
In addition, studies on the integration of 
immigrants have also received a push in 
this direction. While not an exhaustive 
review of the current research agenda 
in this area, we can point to some re-
cent findings. Lockdowns reduced sub-
jective life satisfaction and mental well-
being among the immigrant population 
(Ekwonye, Ezumah, and Nwosisi, 2021; 
Garrido et al., 2023), making those who 
were already in a worse relative position 
more vulnerable (Acharya et al., 2022). 
Shen and Bartran (2021) have shown 
that the disruption of labour trajectories 
has not had as negative an effect on the 
mental wellbeing of natives as on that 
of immigrants, particularly among males 
who have reduced their labour intensity 
and earnings more. Everything seems to 
indicate that the greater psychological 
cost has been borne, above all, by those 
who were already in an irregular situa-
tion (Enriquez et al., 2022), as well as by 
those who suffered job insecurity, family 
stress and more acute information defi-
cits (Garcini et al., 2022). Finally, this 
worsening of subjective wellbeing may 
have also increased perceptions of barri-
ers between minority groups and the ma-
jority: an “us” versus “them” discourse 
(Arora et al., 2022).

Our study delves deeper to uncover 
whether other additional stressors con-
tributed to further weaken the emotional 
stability of immigrants in Spain. First, the 
financial instability that most economic 
immigrants encounter, particularly during 
their initial years of residence or until they 
become regular residents and accumulate 
country-specific human capital, can make 
their mental wellbeing more sensitive to 
shrinking levels of income and economic 
insecurity. Immigrants are likely to have 
less savings to face unexpected events 
(Bover, Hospido, and Villanueva, 2018; 
Sarasa, Navarro-Varas, and Porcel, 2016) 
and face high costs until settled (Agius 
and Keister, 2020). Furthermore, remit-
tances and the responsibility immigrants 
often have in ensuring the wellbeing of 
their relatives left behind, may further am-
plify the impact of economic insecurity 
among immigrants compared to natives. 
This leads us to draw an additional hy-
pothesis:

H3: Economic vulnerability: The mental 
wellbeing of migrants may be more 
sensitive to experiencing a decrease 
in earnings due to shifting labour con-
ditions.

Secondly, restricted access to or lim-
ited understanding of the health system 
may have resulted in a more significant 
loss of wellbeing in immigrant households 
with infected cohabiting members. While 
access to healthcare in Spain is universal 
for all locally registered residents, includ-
ing undocumented persons, it has been 
shown that recent, and particularly undoc-
umented, immigrants are much less likely 
to formalize their registration (Hacker et 
al., 2015), which undoubtedly complicates 
their contact with the public health care 
system. This leads to our fourth hypothe-
sis:

H4: Access to healthcare: Direct exposure 
to COVID in the household leading 
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to the isolation of relatives or coresi-
dents in the household or suspicion 
of being infected may have had a 
more detrimental impact on the men-
tal wellbeing of migrants compared 
to that of natives, whose access to 
healthcare is more normalized.

Finally, according to reliable meta-re-
views, feeling connected and supported 
by others alleviates the harshness of im-
migration (Bak-Klimek et al., 2015). It is 
generally known that immigrants’ sup-
port networks are smaller compared to 
those of natives (Kindler, Ratcheva, and 
Piechowska, 2015). Immigrants may have 
encountered deteriorating relationships 
more damaging to their psychological 
wellbeing than natives precisely because 
of weak support networks (Salinero-Fort 
et al., 2011; Jariego, 2009). This can make 
immigrants more vulnerable to a worsen-
ing atmosphere at home, ultimately af-
fecting their mental wellbeing more. This 
leads to our fifth and last hypothesis:

H5: Support network: The mental well-
being of migrants may be more sen-
sit ive to a worsening household 
atmosphere compared to that of na-
tives due to their smaller support net-
works.

Methodology 

Datasets

In this study we used two different da-
tasets. Our main source is the “Madrid 
Covid Household Panel”, the first wave of 
which was conducted by the Madrid City 
Council in April 2020, with a follow-up in 
October 2020. The Panel is a unique tool 
for this kind of research not only because 
it included well-stablished measures of 
mental wellbeing in epidemiological re-
search (see below), but also because of 
the context of the survey. During the ini-

tial wave of the pandemic, Spain arguably 
endured some of the most stringent lock-
down measures in Europe. These meas-
ures had profound repercussions on the 
labour market, a fact that has already 
been extensively documented as a source 
of significant stressors (Escudero-Castillo, 
Mato-Díaz and Rodríguez-Alvarez, 2023). 
This survey provides a unique opportu-
nity to document how natives and for-
eign-born reacted to persistent difficulties 
to maintain their daily lives and economic 
activities, as low-skilled jobs and inter-
personal services, where a large part of 
the immigrant population is concentrated 
in the labour market, were particularly re-
stricted.

The survey targeted all households in 
the city of Madrid with at least one mem-
ber aged 18 or over. In the first wave, a 
total of 1566 valid responses were ob-
tained using a two-stage sampling pro-
cedure in which primary sampling units 
(households) were selected by randomly 
generating telephone numbers based 
on quotas for gender, age, district, and 
household type. Given the constraints 
at the time, fieldwork was conducted 
by telephone (landline: 80.5  %; mobile: 
19.5 %). Unfortunately, the second wave, 
which we only use for complementary 
analyses and robustness checks, carried 
out in October 2020 only recruited 957 
respondents from the original sample.

As supplementary data, we used the 
National Health Survey (NHS) in Spain 
as a benchmark for comparing the men-
tal wellbeing of immigrants and natives 
under normal and extraordinary circum-
stances. The NHS is a well-known data 
set used for epidemiological reference 
produced by Spain’s National Institute 
of Statistics. For the sake of compara-
bility with our main results, we use the 
2017 wave, the closest to the lockdowns, 
and we restrict the analytical sample to 
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respondents in the Region of Madrid 
(n=2032 adults).

Measuring mental wellbeing 

A well-known standardized tool in the so-
cial sciences to quantitatively assess the 
mental wellbeing of a population and its 
social determinants is the General Health 
Questionnaire (Williams and Goldberg, 
1988). The Madrid Panel included the 12 
items version (GHQ12) of this indicator. 
The GHQ12 is a widely used measure in 
many large European statistical projects, 
such as the British Household Panel and 
the Millennium Cohort. Because of its high 
reliability, it is commonly used to assess 
levels of stress in a population. However, 
it should be noted that there are ongo-
ing debates about the dimensions it cov-
ers (Griffith and Jones, 2019), as it tends 
to overestimate mental wellbeing among 
males and persons facing changes in em-
ployment or socioeconomic status (Brown 
et al., 2018). In addition, respondents who 
are financially better-off and have higher 
social support may be false positive, in 
other words, incorrectly categorised as 
individuals with mental health problems 
more often than other groups (Bell et al., 
2005). Nevertheless, it is commonly ac-
cepted that the GHQ12 works reasona-
bly well as an indicator of depression and/
or anxiety disorders (Lundin et al., 2016; 
Baksheev et al., 2011). In Spain, the sub-
sequent unidimensional scale constructed 
from these 12 items for measuring men-
tal wellbeing in the general population 
has been validated and found to be sig-
nificantly associated with the incidence 
of mental disorders (Rocha et al., 2011; 
Rodrigo et al., 2019). The items included 
in this standardized epidemiological tool 
for quantifying mental wellbeing, and their 
translation into English, are given in the 
following table:

TABLE 1.  Global Health Questionnaire-12

Have you been able to concentrate well on what you 
were doing?

Have your worries made you lose a lot of sleep?

Have you felt that you are playing a useful role in 
life?

Have you felt capable of making decisions?

Have you felt constantly overwhelmed and tense?

Have you had the feeling that you cannot overcome 
your difficulties?

Have you been able to enjoy your normal daily ac-
tivities?

Have you been able to  adequately cope with your 
problems?

Have you felt unhappy or depressed?

Have you lost confidence in yourself?

Have you thought that you are a worthless person?

Do you feel reasonably happy considering all the cir-
cumstances?

Source:  GeneHealth Questionnaire, GHQ (Williams and 
Goldberg, 1988).

Answers were registered using a Likert 
scale (scored from 0 to 4: Always, Some-
times, Rarely, Never, plus a don’t know/
no answer). From the responses, a syn-
thetic indicator of mental wellbeing is usu-
ally derived, which refers to the emotional 
risk to which a population is exposed. Sev-
eral methods for constructing such an in-
dicator are described in the literature. Here 
we employ Likert scoring (Goldberg et al., 
1997): summing all values according to their 
original scores and taking 12 as the critical 
threshold. Therefore, in our analyses scores 
below 12 are denoted as zero, meaning no 
psychological risk, as opposed to those 
scoring 12 or more, which are coded as 0, 
indicating a significant risk of morbidity. 

Data analysis

We have carried out a stepwise hierarchi-
cal logistic regression analysis (Snijders 
and Bosker, 2012) on the qualitative re-
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codification of GHQ12 (<12=0: low dis-
tress or no risk; ≥12=1: being at psycho-
logical risk) as the dependent variable of 
interest. Our model clusters respondents 
in each of the 21 districts of Madrid. Hi-
erarchical binary logistic regressions are 
a conservative strategy to discard biased 
results due to the different incidence of 
COVID in the city. Indeed, the disease did 
not affect Madrid symmetrically across 
the territory but had a higher incidence in 
the southern and eastern districts of the 
city, precisely where the immigrant popu-
lation is concentrated (García, 2020).

First, we allow for unconditional com-
parisons across migrant status in 2017 
and April 2020. We then adjust our esti-
mates controlling by sex, age, and square 
meters of household per capita as con-
trol variables, and education (primary or 
less, secondary, vocational and university 
graduates) to contrast whether specific 
groups are particularly at psychological 
risk. Next, we explore two-way interac-
tions between immigrant status and three 
concurring stressors on mental wellbe-
ing: 1) the impact of experiencing a de-
crease in earnings due to shifting labour 
conditions (being laid off, being affected 
by a temporary contract cessation, or ex-
periencing a reduction in the number of 
working hours for the active population) 
for those working or already unemployed 
in April 2020; 2) the incidence of the dis-
ease in the household as proxied by living 
with a person isolated by Covid; and 3) 
a deteriorating atmosphere in the house-
hold. Table A1 in the Appendix provides 
descriptive information about all the varia-
bles involved in the analyses.

Results

Did the lockdown affect immigrants and 
natives differently? How severely did the 
shock impact their psychological wellbe-

ing? The bars in Graph 1 represent the 
proportion of the respondents whose psy-
chological wellbeing was at risk in 2017 
and during the 2020 lockdowns (Models 
are presented in Table A2 in the Appen-
dix). 

Two significant conclusions emerge 
from these descriptive analyses. First, the 
pandemic and subsequent lockdowns led 
to a profound increase in psychological 
distress among all respondents. Under 
ordinary circumstances, such as those 
in 2017, only 20  % of respondents gave 
signs of psychological distress (18.5 % of 
natives and 19.4  % of immigrants). How-
ever, by April 2020, this figure increased 
to 54.0 % for natives and 61.3 % for im-
migrants. To put it simply, during the lock-
downs, the percentage of respondents 
experiencing mental distress underwent 
a staggering increase of 291  % for na-
tives and 316  % for immigrants when 
compared to reliable pre-pandemic fig-
ures. Secondly, both before and after the 
COVID crisis, the unconditional differ-
ences between immigrants and natives 
were negligible and not statistically sig-
nificant. This suggests a reasonably in-
tegrated immigrant population as shown 
by the convergence of emotional wellbe-
ing between these two groups regardless 
of general contextual stressors. We now 
move to estimate net differentials in emo-
tional wellbeing between respondents of 
immigrant and native origin (Table A3 in 
the Appendix provides the estimates from 
all our remaining models). There are two 
obvious controls that should be taken into 
consideration: age and access to quality 
housing. Regarding age, immigrants are 
younger than natives in Spain, 37 years of 
age vs 45 years of age on average (Span-
ish Statistical Office, 2022). Regarding 
housing, the living conditions of immi-
grants and natives differ in crucial aspects 
related to the lower average income and 
lower access to quality housing among 
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immigrants. It has been shown that the 
emotional cost of confinement in Spain 
was higher for both young people (who 
also suffered a higher psychiatric morbid-
ity) and for people living in poorer housing 
conditions (Jacques-Aviñó et al., 2020). 
It is therefore considered critical to take 
these two factors into account. To do so, 
we re-estimate the first graph adjusting 
for the effect of age and the square me-
ters per capita of the household in which 
respondents spent time in confinement 
when they were interviewed, which we 
use as a proxy for housing quality. Finally, 
sex is an obvious control to add in light 
of the average poorer mental wellbeing 
of women under normal circumstances 
(Xiong et al., 2020). During the pan-
demic, many women (especially immigrant 
women) continued to care for the elderly 

and sick, exposing themselves to the risk 
of infection. Those working in the infor-
mal economy faced extreme vulnerability. 
The lack of family support for childcare, 
particularly when schools were closed, 
may also have had a negative impact on 
women’s mental health (Diego-Cordero et 
al., 2022; Ferra-Ferrer, 2020; Thibaut and 
Wijngaarden-Cremers, 2020). Our results 
(see Table A3 in the Appendix) support 
the assertion presented in the literature 
that women were at greater psychological 
risk during COVID-19; however, no sig-
nificant difference is observed between 
immigrant and native-born women (see 
Graph 5 in the Appendix).

Adjusting for the selected controls con-
firms the robustness of our previous find-
ings. The chart illustrates that 54.4  % of 
the native population in Madrid was at risk 

GRAPH 1.  Population at risk (GHQ-12)
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Legend:  Marginal effects from binary logistic regressions (NHS2017) and hierarchical logistic regression (COVID Madrid 
2020). 

Dependent variable: 1:  GHQ12>12; 0: GHQ12<12). Estimated from Models 1 and 2, Table A2 (Appendix).

Source:  By authors based on National Health Survey 2017 (National Institute of Statistics) and the 1st wave of the Madrid 
Covid Household Panel from the Madrid City Council (April 2020).
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of emotional distress, compared to 57.9 % 
of the immigrant population. Notably, more 
than half of the respondents in our sur-
vey exhibited signs of compromised men-
tal wellbeing during the harshest period of 
lockdown, which imposed severe restric-
tions on mobility. In other words, there is 
no empirical basis to conclude that the 
emotional reactions of immigrants and na-
tives differed under lockdown. This finding 
highlights the emotional resilience of the 
immigrant population, considering obvious 
differences in social stratification by place 
of birth and structural socioeconomic vul-
nerability. The convergence necessitates a 
sound rejection of both H1 and H2. 

However, despite convergence, immi-
grants and natives may have responded 
differently to the unforeseen and wors-
ening conditions that rapidly emerged as 
the individual and societal evolution of 
lockdowns worsened. For the testing of 

H3-H5 we need to explore how the emo-
tional burden of three types of unexpected 
events was distributed: 1) experiencing 
a decrease in earnings due to shifting la-
bour conditions; 2) the incidence of the 
disease in the household; and 3) the evo-
lution of household atmosphere during the 
lockdown. To do so, we add to our model 
specification two-way interactions between 
each of three key additional stressors and 
immigrant status. Graph 3 summarizes 
the main results and, again, Table A2 in 
the Appendix presents the estimates and 
model details.

This visual summary of results suggests 
that the most consequential threat to im-
migrants’ psychological wellbeing during 
the pandemic and the confinements was 
the economic shutdown. The first Panel 
in Graph 3 shows how immigrant and na-
tive respondents’ psychological morbid-
ity reacted to experiencing a decrease in 

GRAPH 2.  Population at risk (GHQ12): unconditional and net effects of inmigrant status

0

.1

.2

.3

.4

.5

.6

.7

Pr
(g

hq
4=

1)

Native Inmigrant

Unconditional

0

.1

.2

.3

.4

.5

.6

.7

Pr
(g

hq
4=

1)

Native Inmigrant

Conditional differences

Population at risk (GHQ12): unconditional and net effects of inmigrant status

Legend:  Marginal effects from hierarchical logistic regression (COVID Madrid 2020). 

Dependent variable: 1:  GHQ12>12; 0: GHQ12<12). Estimated from Models 1 and 2, Table A3 (Appendix).

Source:  By authors based on the 1st wave of the Madrid Covid Household Panel from the Madrid City Council (April 2020).
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earnings due to shifting labor conditions2 
resulting from the abrupt interruption of  
economic activity during lockdowns. Pre-
vious evidence has already shown that 
respondents with low incomes and pre-
carious jobs, more subject to changing 
economic circumstances during the lock-
down, were more at risk of developing 
mental disorders (Ramírez et al., 2021; 
Parrado-González and León-Jariego, 
2020). Shrinking incomes had more acute 
consequences for immigrants who, on av-
erage, have weaker support networks than 
natives. Specifically, our analysis reveals 
that the immigrant population at risk of 
psychological distress, as indicated in our 
study, was 18.0 percentage points higher 

2  Note that the inactive population is excluded from this 
analysis since their income was never affected by the State 
of Alarm.

than that of natives (87.4 % for immigrants 
and 69.2  % for natives). It is known that 
immigrants in Spain concentrate in seg-
ments of the secondary labour market and 
jobs that require in-person presence and 
direct interaction with clients or beneficiar-
ies, such as in construction and caregiv-
ing (Rubio, 2020; Mahía, 2022), and are 
over-represented in the informal econ-
omy (Repič, 2010). This explains why their 
income was more likely to shrink during 
the fierce restrictive measures taken that 
greatly reduced economic activity. Our 
findings provide a sound confirmation of 
H3, which theorizes that immigrant eco-
nomic vulnerability has different sources 
than native vulnerability, although the av-
erage level of instability and poor employ-
ment conditions are shared with many na-
tives. This has to do with the limited ability 
of immigrants to share resources to con-

GRAPH 3.  Inmigrant-native reactions to supervening stressors

Legend:  Marginal effects of binary logistic regressions (dependent variable: 1: GHQ12>12; 0: GHQ12<12). Estimated 
from Models 3, 4 and 5 in Table A3 (Appendix).

Source:  By authors based on the 1st wave of the Madrid Covid Household Panel from the Madrid City Council (April 
2020).
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front the unexpected or to maintain their 
economic responsibilities toward their fam-
ily of origin. Finally, note that those who 
were unemployed before the Pandemic 
and those whose working conditions did 
not lead to shrinking revenues show a simi-
lar behaviour across immigrant status. 

While the greater psychological vulner-
ability of immigrants compared to natives 
during economic crises has been previ-
ously documented (Robert et al., 2014), 
our study is, to the best of our knowl-
edge, the first to consider other unex-
pected stressors. We have examined how 
immigrants and natives reacted to the in-
cidence of the Covid at home, a situation 
that could be a trigger for stress dynam-
ics. H4 stated that when exposed to the 
infection, immigrant households would 
have a stronger negative emotional reac-
tion than natives because of their likely 
imperfect knowledge of the healthcare 
system and, in some cases, more limited 
access to it. The results reject this sce-
nario and show that immigrants and na-
tives reacted similarly to the event of hav-
ing to isolate members of the household 
due to infections or the suspicion of be-
ing infected. We can, thus, conclude that 
the differences in loss of mental wellbe-
ing between immigrants and natives do 
not seem to be due to differences in the 
incidence of illness or coping with it, but, 
as we will see below, to other contextual 
factors. Lastly, the pandemic had a huge 
impact on family organization and cohab-
itation in many households. We looked at 
how immigrants and natives were affected 
by the household atmosphere and fam-
ily relationships under the extreme condi-
tions imposed (Günther-Bel et al., 2020)3, 
as expected from H5. The necessity to 
spend time under the same roof and the 

3  This is only meaningful information for non-single person 
households, and the analytical sample here is restricted ac-
cordingly.

disruptions to daily life could be seen as 
potential triggers of family conflict. Al-
though the highest levels of psychological 
risk are found among those who reported 
that cohabitation in their family had wors-
ened (84.6 % of natives and 90 % of im-
migrants), differences across immigrant 
status are not statistically different. 

Robustness checks 

Complementary tests were conducted 
to confirm the robustness of our results 
to alternative specifications, yielding no 
changes in the reported results. Con-
trolling for the presence of elderly indi-
viduals in the household (considered an 
additional stressor due to their vulnerabil-
ity to COVID) or adjusting for household 
type (which incorporates single-person 
households into the analyses concerning 
family atmosphere) did not alter our con-
clusions. Utilizing fixed effects instead of 
random terms to model individual clus-
tering in space did not distort our conclu-
sions either. In addition, employing linear 
probability models upheld all of our find-
ings. Lastly, we replicated our baseline 
analyses with data from the second wave 
of our Madrid Covid Household Panel, 
the fieldwork for which was carried out 
in October, 2020, confirming the pattern 
of strong convergence between immi-
grants and natives in their likelihood of 
being under psychological risk. Graph 4 
provides a visual summary of this robust-
ness check (detailed estimates are pre-
sented in Table A3: Model 6, which also 
controls for baseline score in GHQ12 in 
April 2020).

Discussion

Research into social vulnerability and dis-
advantage is increasingly centred on un-
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GRAPH 4.  Respondents at risk in October 2020

Legend:  Marginal effects of binary logistic regressions (dependent variable: 1: GHQ12>12; 0: GHQ12<12). Estimated from 
Model 6 in Table A3 (Appendix).

Source:  By authors based on the 1st & 2nd waves of the Madrid Covid Household Panel from the Madrid City Council 
(April, October 2020).

derstanding individual experiences that 
predispose individuals to different de-
grees of success. It would not be an ex-
aggeration to state that emotional well-
being is a fundamental prerequisite for 
achieving optimal outcomes in education 
and the labour market. Research on im-
migrant integration must incorporate this 
perspective. 

Our analysis delivers both positive and 
negative news regarding the integration 
of immigrants in Madrid, and potentially 
the rest of Spain if the observed pattern 
holds true across the country. The over-
arching message is that differences in the 
mental wellbeing of immigrants and na-
tives consistently remain negligible, un-
der both normal circumstances (back in 
2017) and the intensely stressful con-
ditions imposed by the April 2020 lock-

downs. Hence, our findings reveal immi-
grants to be a resilient population that, 
just as the general population, encoun-
tered substantial psychological burdens 
during the spring 2020 lockdowns. This 
is noteworthy, given that immigrants typ-
ically face significantly more challenging 
daily circumstances compared to natives, 
as suggested by integration literature, 
which reveals immigrants to be a group 
that is particularly vulnerable to external 
shocks. As indicated by our models, the 
occurrence of illness within the household 
and the dynamics of family coexistence 
during lockdowns did not differentially 
affect respondents in Madrid based on 
their immigrant status. At least within this 
lesser-explored dimension of integration, 
namely mental wellbeing, our immigrant 
population demonstrated a notable con-
vergence with the native population. This 



Héctor Cebolla Boado and Álvaro Suárez-Vergne� 101

Reis. Rev.Esp.Investig.Sociol. ISSN-L: 0210-5233. N.º 190, April - June 2025, pp. 89-110

trend, undoubtedly a desirable outcome, 
warrants a positive reception.

Importantly, there is one crucial as-
pect in which immigrants were shown to 
be significantly more psychologically vul-
nerable than the Spanish-born. Those 
who lived in households that experienced 
income loss suffered a much higher risk 
of suffering psychological distress than 
the native-born. Specifically, among this 
group the percentage at risk of psycho-
logical distress increased some 18 per-
centage points more for immigrants than 
for natives (69.7  % for natives and 87.7 
for migrants). This greater psychologi-
cal vulnerability of economic immigrants 
to financial stress confirms findings from 
other countries where similar studies 
have been carried out (Choudhari, 2020; 
Garcini et al., 2016, 2022).

The implications for integration re-
search are critical. Economic precarious-
ness is the key factor affecting immigrant 
integration, possibly predisposing immi-
grants and natives to face adverse cir-
cumstances differently. There are multiple 
reasons why income loss could be more 
harmful for immigrants than for natives. 
First, the loss of income in lower-income 
households is more difficult to manage 
than in middle- and high-income house-
holds, among other things because of 
the potential for available savings to aid 
in coping with unexpected contingencies 
in the latter households. Moreover, immi-
grants may have less well-developed so-
cial networks and fewer other resources 
to support them in case of need. Further 
research focusing on this matter, delving 
into the interplay among social support, 
socioeconomic status, and immigrant sta-
tus, is indispensable for gaining a more 
comprehensive understanding of the po-
tential risks immigrants might encounter 
during future social crises. Additionally, 
it would be worthwhile to investigate the 
long-term effects of COVID-19 through 

longitudinal studies, as it appears that 
the pandemic’s impact on mental health 
has, in many cases, not been temporary 
(Pennix et al., 2022). A better understand-
ing of the issues discussed here would 
allow the development of future ad-hoc 
public policies during times of crisis, for 
example, activating economic support 
networks specifically aimed at particularly 
vulnerable groups (such as immigrants). 
These kinds of initiatives would be aimed 
not only at maintaining immigrants’ mate-
rial conditions but also at protecting their 
mental health.

Limitations of the current research

While our conclusions remain robust 
across time, contexts, and various da-
tasets, it is important to acknowledge 
several significant limitations within this 
study. Our focus is solely on the deter-
minants of psychological risk among im-
migrants and not on ethnicity, as dis-
entangling ethnic ascriptions proved to 
be unfeasible. Limitations in the survey 
questionnaire hinder our ability to fully 
isolate the impacts of essential variables 
like household income, per capita earn-
ings, and migration-related factors such 
as time since migration. Furthermore, 
the influence of personality traits are  not 
controlled for, thereby restricting the in-
tegration of self-selection factors into our 
immigration-focused research. Future re-
search should overcome these limitations 
and foster the inclusion of epidemiologi-
cal indicators of wellbeing in mainstream 
population surveys.
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Appendix

TABLE A1.  Summary or variables and descriptive information 

N Mean SD

Components  
of GHQ12

Have you been able to concentrate well on what you were 
doing?

197 1.7 0.95

Have your worries made you lose a lot of sleep? 204 1.4 1.1

Have you felt that you are playing a useful role in life? 181 1.2 0.83

Have you felt capable of making decisions? 196 1.1 0.7

Have you felt constantly overwhelmed and tense? 206 1.5 1.1

Have you had the feeling that you cannot overcome your 
difficulties?

196 0.8 0.93

Have you been able to enjoy your normal daily activities? 194 1.7 0.93

Have you been able to  adequately cope with your pro-
blems?

194 1.2 0.66

Have you felt unhappy or depressed? 201 1.3 0.99

Have you lost confidence in yourself? 203 0.44 0.79

Have you thought that you are a worthless person? 198 0.3 0.73

Do you feel reasonably happy considering all the circum-
stances?

198 1.2 0.69

GHQ12 synthetic 137 0.59 0.49

Immigrant 206 0.11 0.31

Female 206 0.61 0.49

Age 206 45 24

House m2 pc 124 47 30

Education Primary or less 132 0.21 0.41

Secondary 132 0.38 0.49

Vocational 132 0.14 0.34

University 132 0.27 0.45

Evolution of earnings 
due to shifting labor 
conditions

Stable income 666 0.67 0.46

Decreasing income 233 0.23 0.42

Already unemployed before April 2020 84 0.08 0.28

Incidence of Covid 206 0.16 0.36

Atmosphere Worsens 134 0.16 0.36

Does not change 134 0.69 0.46

Improves 134 0.15 0.36

Source: By the authors.
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TABLE A2.  Logistic models on GHQ12>12

ENS 2017 Covid Madrid 2020

Immigrant (ref.: natives) 0.062 0.30

(0.16) (0.21)

Constant -1.48* 0.16*

(0.062) (0.057)

N 2008 1360

Chi2 0.15 2.11

Legend:  Standard errors in parentheses.

* p<0.05.

Source:  By the authors.

TABLE A3.  Binary logistic hierarchical models on GHQ12>12

Dependent variable Risk in April 2020
Risk in 

October 2020
(1) (2) (3)+ (4)++ (5) (6)+++

Immigrant  
(ref. natives)

0.30 0.15 -0.38 0.21 0.51 -0.30 

(0.21) (0.21) (0.32) (0.23) (1.10) (0.54) 
Female (ref. male) 0.25* 0.25 0.25* 0.15 0.69*

(0.11) (0.13) (0.11) (0.14) (0.16) 
Age -0.019* -0.0098 -0.018* -0.018* 0.0028 

(0.0040) (0.0062) (0.0040) (0.0050) (0.0060) 
Per capita M2 -0.00014 0.0018 -0.0039 -0.0015 0.0023 

(0.0020) (0.0032) (0.0024) (0.0044) (0.0031) 
Education  
(ref. is primary or less)

Secondary 0.21 0.62 0.22 0.26 0.043 

(0.25) (0.56) (0.25) (0.36) (0.41) 
Vocational 0.060 0.57 0.059 0.21 -0.26 

(0.28) (0.57) (0.28) (0.39) (0.45) 
University 0.35 1.07 0.36 0.53 -0.27 

(0.25) (0.56) (0.25) (0.36) (0.40) 
Impact on income 
(ref. is no changes)

Income shrinks 0.64*  

(0.18)  
Respondent already unem-
ployed

0.46  

(0.27)  
Interaction Immigrant*income shrinks 1.53*  

(0.60)  
Immigrant*respondent al-
ready unemployed

0.44  

(0.70)  
Hhld members 
infected

0.26  

(0.17)  
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Dependent variable Risk in April 2020
Risk in 

October 2020
(1) (2) (3)+ (4)++ (5) (6)+++

Interaction Migrant # household 
members isolated

-0.37  

(0.55)  
Hhold atmosphere 
(ref. is worsens)

Does not change -1.70*  

(0.31)  
Improves -2.29*  

(0.37)  
Interaction Immigrant*Does  

not change
-0.34  

(1.13)  
Immigrant*Improves 0.42  

(1.21)  
Respondent already 
at risk in April 2020 
(ref. not at risk)

1.84*

(0.17) 
Interaction Immigrant*risk in April 2020 0.70 

(0.70) 
Constant 0.16* 0.76* -0.51 0.69* 2.23* -1.29*

(0.06) (0.35) (0.62) (0.35) (0.55) (0.56)
Model info. N 1360 1360 983 1360 943 821 

Chi2 2.34 46.6 40.7 48.6 72.9 142.6

Legend:  Standard errors in parentheses.

* p<0.05.

Notes on analytic samples: 

+ Sample in Model 3 excludes the inactive population. 

++ Sample in Model 4 exclude single person households. 

+++ Model 5 is estimated using the second wave of the Madrid Covid Household Panel.

Source: By the authors.

TABLE A3.  Binary logistic hierarchical models on GHQ12>12 (Continuation)
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