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El presente informe se basa en una serie de datos originales reunidos por un Grupo interinstitucional y de expertos sobre los
indicadores de los objetivos de desarrollo del Milenio bajo la direccion del Departamento de Asuntos Econémicos y Sociales de
la Secretaria de las Naciones Unidas en respuesta a la peticion de la Asamblea General de que se realicen evaluaciones periddicas
de los progresos logrados en la consecucion de los objetivos de desarrollo del Milenio. El Grupo cuenta con representantes de
las organizaciones internacionales que se enumeran mds abajo, entre cuyas actividades figura la preparacion de una o mas series
de indicadores estadisticos utilizados para verificar los progresos logrados en la consecucion de los objetivos de desarrollo del

Milenio. También se ha contado con la colaboracion de distintos profesionales de la estadistica y expertos externos.
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Prologo

La Declaracién del Milenio en 2000 representé un
hito en cuanto a cooperacién internacional, pues
inspird objetivos de desarrollo que han mejorado las
vidas de cientos de millones de personas en todo el
mundo. Diez afos después, los lideres del mundo se
reuniran otra vez en la sede de las Naciones Unidas
en Nueva York para analizar los avances, evaluar

los obstaculos y las brechas existentes, y acordar
estrategias y acciones concretas para alcanzar los
ocho Objetivos de Desarrollo del Milenio para 2015.

Los Objetivos representan las necesidades humanas
y los derechos basicos que todos los individuos

del planeta deberian poder disfrutar: ausencia de
hambre y pobreza extrema; educacion de buena
calidad, empleo productivo y decente, buena salud
y vivienda; el derecho de las mujeres a dar a luz sin
correr peligro de muerte; y un mundo en el que la
sostenibilidad del medio ambiente sea una prioridad,
y en el que tanto mujeres como hombres vivan

en igualdad. Los lideres mundiales también han
prometido forjar una alianza de alcance mundial en
pos del desarrollo, para asi lograr esos objetivos
universales.

En este informe se muestra cuantos avances se
han logrado. Pero quizas lo mas importante sea
que se muestra que los Objetivos son alcanzables
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cuando las estrategias, politicas y programas de
desarrollo son de interés nacional y tienen el apoyo
internacional de agencias para el desarrollo. Al
mismo tiempo, resulta claro que las mejoras en las
vidas de los mas pobres han sido inaceptablemente
lentas, y que algunas de las ganancias que tanto ha
costado obtener, estan siendo erosionadas por las
crisis medioambiental, econdmica y alimenticia.

El mundo posee los recursos y los conocimientos
necesarios para asegurar que hasta los paises
mas pobres, o incluso aquellos que se enfrentan

a grandes obstaculos como enfermedades,
aislamiento geogréfico o conflictos civiles, puedan
tener a su alcance los ODM.

El logro de estos objetivos requiere la participacion
de todos. No alcanzarlos podria multiplicar el riesgo
mundial de inestabilidad, enfermedades epidémicas
o degradacion del medio ambiente. Sin embargo,
alcanzar los objetivos nos situaria en direccién a un
mundo mas estable, mas justo y mas seguro.

Miles de millones de personas confian en que la
comunidad internacional haga realidad la gran
vision representada por la Declaracion del Milenio.
Cumplamos esa promesa.

Ban Ki-mooN

Secretario General, Naciones Unidas
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NACIONES UNIDAS

Panorama General

Cumpliendo la promesa

A cinco afios de la fecha establecida para el alcance de los
Objetivos de Desarrollo del Milenio, los dirigentes mundiales se
reuniran de nuevo en la sede de las Naciones Unidas para llevar
a cavo una evaluacién exhaustiva del progreso conseguido, y
disefiar todos juntos una estrategia para acelerar el cumplimiento
de los ODM de aqui al 2015.

Muchos paises estan progresando, incluidos algunos de los mas
pobres, demostrando asi que el establecimiento de unos claros
objetivos colectivos para luchar contra la pobreza, efectivamente
da resultados. Por cada vida salvada gracias al establecimiento
de un marco cuantitativo con plazos determinados de
cumplimiento, se puede decir que los ODM han valido la pena.

Sin embargo, las promesas incumplidas, los recursos
inadecuados, la irresponsabilidad y la insuficiente dedicacion a la
consecucién de un desarrollo sostenible han consituido déficits
en muchas areas, muchos de ellos incrementados por la crisis
econdmica y financiera mundial.

No obstante, los datos y los analisis que se presentan en

este informe proporcionan una clara evidencia de que las
intervenciones especificas, si se apoyan con una base
financiera y un compromiso politico adecuados, producen un
rapido progreso en muchos sectores. Desgraciadamente, los
individuos mas pobres, los que no tienen educacién o los que
viven en zonas remotas, todavia no han recibido las condiciones
necesarias para poder mejorar sus vidas.

Aprovechando el éxito logrado

Los esfuerzos colectivos emprendidos para conseguir los ODM
han producido mejoras en muchos sectores. Las tendencias
esperanzadoras que se registraron antes de 2008 habian puesto
a muchas regiones en camino de alcanzar por lo menos algunos
de los objetivos. El crecimiento econémico de las regiones en
vias de desarrollo sigue siendo importante por lo que, a judgar
por los numerosos avances registrados incluso en los paises con
mas dificultades, conseguir los ODM todavia es factible:

* Se sigue progresando en lo que respecta a reduccion de la
pobreza, a pesar del importante revés que ha supuesto la
crisis econémica, energética y alimenticia del 2008-2009.

Los paises en vias de desarrollo en su conjunto todavia
permanecen en camino de alcanzar la meta de reduccién de
la pobreza para 2015. Se espera que la tasa total de pobreza
caiga a un 15 por ciento para entonces, lo que supondria que
habria unos 920 millones de personas viviendo bajo la linea
internacional de la pobreza; es decir, la mitad de los que habia
en 1990.

e Se han registrado avances significativos en la escolarizacion
infantil en muchos de los paises mas pobres, la mayoria de
ellos en Africa Subsahariana.

e La mortalidad infantil se ha reducido de 12 millones y medio
de muertes en 1990 a 8,8 millones en 2008, gracias a las
importantes mejoras e intervenciones clave en temas como
el control de la Malaria o el VIH; o la inmunizacion contra el
sarampion.

e El numero de personas que recibian terapia antirretroviral para
el tratamiento del VIH se ha multiplicado por 10 entre 2003 y
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2008 (de 400.000 a 4 millones) quedando cubiertas el 42 por
ciento de los 8,8 millones que necesitaban tratamiento.

e La expansion de las intervenciones contra la malaria se
ha visto acelerada gracias a aumentos significativos en su
financiacién y un compromiso mas firme para controlarla.
En todo Africa, cada vez mas comunidades se benefician
de mosquiteras y cada vez mas nifios son tratados con
medicamentos efectivos.

e A pesar de que la tasa de deforestacion es alarmantemente
elevada, parece haberse ralentizado gracias a proyectos de
plantacién de arboles combinados con una expansion natural
de los bosques.

e El uso cada vez mas extendido de fuentes mejoradas de
abastecimiento de agua en zonas rurales ha reducido las
diferencias que existian entre zonas rurales y urbanas (dénde
la cobertura de agua potable sigue siendo 94% desde 1990).
Sin embargo, la calidad de las fuentes de agua todavia es un
problema que tiene que resolverse.

e El uso de telefonia mévil continlia extendiéndose en los paises
en vias de desarrollo, sobre todo en los sectores bancarios,
de gestion de catastrofes naturales y otras aplicaciones para
el desarrollo. Se estima que a finales del 2009 la proporcion
de subscripciones de teléfonos celulares habia alcanzado un
50% de la poblacion.

Reduccion de las diferencias

A pesar de que se han conseguido importantes avances, estos
son irregulares y, si no se hace un esfuerzo importante, muchos
de los ODM probablemente no se cumplirdn en muchas regiones.
Los nuevos y no tan nuevos desafios amenazan con ralentizar el
progreso en ciertos sectores, o incluso eliminar algunos de los
avances obtenidos hasta el momento.

Los grupos mas vulnerables de poblacién, aquellos que han
contribuido los que menos al problema del cambio climatico, son
quienes estan sufriendo mas sus efectos. El riesgo de muerte,
minusvalia y pérdidas econdémicas debidas a desastres naturales
esta aumentando a nivel mundial y se concentra en los paises
mas pobres. Los conflictos armados siguen siendo una de las
principales amenazas para la seguridad humana y para el avance
hacia la consecucion de los ODM. Gran cantidad de refugiados
permanecen en campos con pocas oportunidades de mejorar sus
vidas. En 2009, 42 millones de personas habian sido desplazadas
por conflictos o persecucién, entre ellos, cuatro quintos estaban
en paises en vias de desarrollo.

El nimero de personas subnutridas continia aumentando,
mientras que el lento avance hacia la reduccién del hambre en
el mundo se ha detenido o incluso revertido en ciertas regiones
entre 2000-2002 y 2005-2007. Aproximadamente uno de cada
cuatro nifios menores de 5 afios padecen de insuficiencia
ponderal, principalmente a causa de falta de alimentos, mala
calidad de la comida, servicios de saneamiento, agua y salud
inadecuados, y condiciones precarias de higiene y alimentacion.

Se estima que 1,4 mil millones de personas todavia vivian en
condiciones de pobreza extrema en 2005. Ademas, los efectos de
la crisis financiera global probablemente persistiran: las tasas de
pobreza seran algo mayores en 2015 o incluso mas en 2020, de lo
que hubiesen sido si la crisis no se hubiese producido.
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La igualdad de género y el empoderamiento de la mujer son
ODM claves, y condiciones esenciales para superar la pobreza,
el hambre y las enfermedades. Sin embargo, los avances a
este respecto han sido lentos en todos los aspectos: desde la
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consecucién de muchos de los ODM. Las diferencias entre las
zonas rurales y urbanas son enormes: solo un 40 por ciento de
la poblacién rural tiene acceso. Mientras un 77 por ciento de la
poblacioén que vive en el 20 por ciento de los hogares mas ricos

tiene acceso a instalaciones de saneamiento mejoradas, esta
proporcion es solo del 16 por ciento en los hogares mas pobres.

educacion hasta el poder de decision politica.

Para conseguir los ODM sera necesario centrar la atencién

en los sectores mas vulnerables. Hay que establecer politicas
adecuadas para eliminar las desigualdades existentes entre ricos
y pobres, entre los habitantes de zonas rurales y urbanas y entre
aquellos que sufren discriminacién por sexo, edad, minusvalia o
grupo étnico.

Mirando hacia el 2015

La Declaracién del Milenio es la promesa mas importante que
jamas se ha hecho a las personas mas vulnerables del mundo.
Las responsabilidades que se derivan de la Declaracién han
generado un nivel sin precedentes de compromiso y colaboracién
para mejorar las vidas de miles de millones de personas, y para
crear un ambiente que contribuya a la paz y la seguridad mundial.

e En todas las regiones en vias de desarrollo, los nifios de
zonas rurales tienen mas posibilidades de sufrir insuficiencia
ponderal que aquellos de zonas urbanas. En América Latina
y el Caribe, asi como en algunas partes de Asia, estas
diferencias han aumentado entre 1990 y 2008. Los Objetivos de Desarrollo del Milenio todavia se pueden

conseguir. La pregunta clave hoy en dia es como acelerar el ritmo

de progreso que hemos presenciado durante la Gltima década.

La experiencia de estos ultimos diez afios ofrece suficientes

ejemplos de estrategias eficaces, y proporciona las herramientas

necesarias para conseguir los ODM para el 2015. La Cumbre
sobre los Objetivos del Milenio que tendra lugar en Septiembre
serd la oportunidad perfecta para que los lideres mundiales
puedan traducir la experiencia acumulada en un plan concreto de
accion.

e Las diferencias entre ricos y pobres siguen siendo enormes.
En Asia meridional, el 60 por ciento de los nifios procedentes
de las zonas mas pobres pesan menos de lo que deberian;
mientras que en los hogares mas ricos, esta cifra asciende
solamente al 25 por ciento.

e En las regiones en vias de desarrollo, las nifias nacidas
en el 20% de hogares més pobres tienen 3,5 veces mas
posibilidades de permanecer sin escolarizar que las nifias de
los hogares mas ricos, y 4 veces mas probabilidades que los
nifos de los hogares mas ricos.

* Incluso en los paises en los que casi se ha alcanzado
la educacion primaria universal, la mayoria de los nifios
excluidos son aquellos con minusvalias.

e Lasalud materna es uno de los temas en los que las
diferencias entre ricos y pobres son mas evidentes. Mientras
que en los paises desarrollados casi todos los partos
son atendidos por médicos cualificados, en los paises en
desarrollo menos de la mitad de las mujeres reciben estos
servicios al dar a luz.

h 127

SHA ZUKANG
Sub-Secretario General de Asuntos Econémicos y Sociales

¢ Las diferencias son especialmente notables también en lo
que respecta al acceso a cuidados sanitarios durante el
embarazo: en los hogares mas ricos, las mujeres tienen 1,7
mas posibilidades de ser examinadas por lo menos una vez
antes de dar a luz por personal sanitario cualificado, que las
mujeres de los hogares mas pobres.

e Lafalta de educacion es uno de los principales obstaculos
para la mejora de las condiciones de vida. Por ejemplo, la
pobreza y las desigualdades en el acceso a la educacién
perpetuan los altos porcentajes de embarazos adolescentes,
poniendo en peligro la salud de las jévenes y limitando sus
oportunidades de prosperidad social y econémica.

e El uso de métodos anticonceptivos es cuatro veces mayor
entre las mujeres que cursaron educacién secundaria, que
entre aquellas sin educacion. A lo largo de esta década, no se
ha visto practicamente ningun progreso en este aspecto, en el
caso de mujeres no educadas de hogares pobres.

e Aproximadamente sélo la mitad de la poblacién mundial tiene
acceso a instalaciones sanitarias mejoradas. La eliminacién
de esta desigualdad tendria un efecto importantisimo en la
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El robusto crecimiento de la primera mitad de la década redujo la
cantidad de gente de las regiones en vias de desarrollo que vive
con menos de 1,25 $ de EEUU al dia, de 1800 millones en 1990 a
1400 millones en 2005, asi que la tasa de pobreza cayo del 46% al
27%. La crisis econdmica global que comenzd en las economias
desarrolladas de Norteamérica y Europa en 2008, causé una
abrupta disminucion de las exportaciones y de los precios de los
productos basicos, reduciendo el comercio y las inversiones, y
ralentizando el crecimiento de los paises en vias de desarrollo.

1 No obstante, los avances registrados en los paises en desarrollo
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deberian ser suficientes como para mantener el
progreso hacia la meta de reduccion de la pobreza.
Se espera que la tasa de pobreza global caiga al
15% en 2015, indicando que la meta de los ODM
es posible de alcanzar. Esto corresponde a unos
920 millones de personas viviendo por debajo de la
linea de pobreza internacional, o sea, la mitad de la
cantidad que habia en 1990.

Las ultimas estimaciones del Banco Mundial
sugieren que en 2009 la crisis habra dejado a 50
millones de personas mas en pobreza extrema, y
a unos 64 millones para fines de 2010 (suponiendo
que la crisis no persista), principalmente en

Africa subsahariana, en Asia Oriental yenel
sudeste asiatico. Ademas, los efectos de la crisis
probablemente continden: las tasas de pobreza
seran levemente mayores en 2015 e incluso
después, hasta 2020, de lo que lo habrian sido si la
economia mundial hubiera crecido sostenidamente
al ritmo previo a dicha crisis.

El crecimiento mas rapido y la reduccion mas
pronunciada de la pobreza siguen produciéndose
en Asia Oriental. Se espera que la tasa de pobreza
en China caiga a un 5% en 2015. India también ha
contribuido al gran descenso de la pobreza del
mundo. Usando como referencia 1,25 $ de EEUU al
dia como linea de pobreza, se espera que las tasas
de pobreza caigan de 51% en 1990 a 24% en 2015,
y que la cantidad de gente viviendo en pobreza
extrema disminuya en 188 millones. Se espera

que todas las regiones en vias de desarrollo, salvo
Africa subsahariana y partes de Europa Oriental y
Asia Central y Occidental alcancen la primera meta
de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM).
Este déficit refleja el lento crecimiento de Africa
subsahariana en la década de los 90 y la transicion
de las economias de mercado planificadas, donde
se observo un aumento de la pobreza (aunque a
niveles muy bajos) en algunos paises de Europa
Oriental y de la ex-Union Sovigtica.

La falta de encuestas confiables realizadas a
intervalos regulares, asi como las demoras de
difusion de resultados, siguen obstaculizando

la monitorizacién de la pobreza. El problema es
particularmente agudo en Africa subsahariana,
donde mas de la mitad de los paises carece de
suficientes datos para hacer comparaciones en
todo el rango del ODM. Lo mismo sucede en
los pequerios estados insulares del Pacifico y
del Caribe. Las encuestas proveen informacion
importante, no sélo en el cambio del promedio
de los ingresos o del consumo, sino también en
su distribucion. Este ano, las estimaciones de la
pobreza integran 31 nuevas encuestas de hogares.
La combinacién de estas nuevas encuestas con
el pronéstico de crecimiento del afio pasado,
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sugiere un descenso de 0,5 puntos porcentuales en el indice total
de pobreza de 2015, pues pasara de 15,5% a 15,0%. Sélo con mas
datos oportunos podran crearse informes mas precisos sobre los
avances hacia la consecucion de los ODM.

Antes de la crisis, la intensidad de la
pobreza habia disminuido en casi todas
las regiones

Coeficiente de la brecha de pobreza a 1,25 $ de EEUU
al dia, 1990 y 2005 (Porcentaje)
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La brecha en pobreza mide el déficit en ingresos de la gente
que vive por debajo de la linea de pobreza. Si bien la linea
internacional de pobreza esta fijada en un nivel tipico de
paises muy pobres, mucha gente vive incluso con menos
de esa cantidad. El crecimiento econdémico y las mejoras

en el consumo o la distribucién de los ingresos reducen la
profundidad de la pobreza. Desde 1990 la profundidad de la
pobreza ha disminuido en todas las regiones menos en Asia
Occidental. En 2005 el promedio de los ingresos de la gente
que vivia por debajo de la linea de pobreza era de 0,88 $ de
EEUU. La profundidad de la pobreza era maxima en Africa
subsahariana, pero desde 1999 ha mejorado hasta llegar al
nivel que Asia Oriental tenia en 1990.
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META
Lograr empleo pleno y productivo, y trabajo decente
para todos, incluyendo mujeres y jovenes

El deterioro del mercado laboral, causado
por la crisis econémica, provoco un
fuerte descenso del empleo

Relacion empleo/poblacion, 1998, 2008 y estimaciones
preliminares de 2009
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* Los datos de 2009 son estimaciones.

La explosion de la burbuja inmobiliaria de Estados Unidos
en 2007 y la subsiguiente paralisis del sistema financiero
mundial produjeron una crisis econémica y del mercado
laboral que azoté al mundo durante todo el 2009. El efecto
dominé de la crisis afecté gravemente a las economias,
redujo la capacidad empresarial y empujé a millones de
personas al desempleo. Muchos trabajadores recurrieron a
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formas de empleo vulnerables, y la cantidad
de trabajadores pobres se multiplicé.

La crisis se profundizé, pero las medidas
de estimulo econdmico de los gobiernos
comenzaron a frenar la caida de la actividad
econdémica y a menguar el impacto de la
pérdida de empleos a nivel mundial. Los
esfuerzos coordinados de los paises

que respondieron a la crisis han sido
cruciales para evitar dificultades sociales y
economicas incluso peores. Sin embargo,
las condiciones del mercado laboral han
seguido deteriorandose en muchos paises
y es probable que afecten negativamente a
gran parte del progreso logrado durante la
década pasada en la meta de lograr trabajos
decentes.

El deterioro econdmico provocd una fuerte
caida en la relacion empleo/poblacion.
Ademas, la productividad laboral declind

en 2009. En la mayoria de las regiones el
descenso del producto interior bruto fue
incluso mayor que el descenso del empleo, lo
cual provocé una disminucién del rendimiento
por trabajador. Las estimaciones preliminares
indican que hubo un crecimiento negativo

del rendimiento por trabajador en todas las
regiones, salvo en el Norte de Africa, Asia
Oriental y el Sur de Asia. La mayor caida

del rendimiento por trabajador se produjo

en los paises CEl de Europa, los paises

en transicién del Sudeste de Europa, y en
América Latina y el Caribe. Una disminucion
del rendimiento laboral contribuye a empeorar
las condiciones de trabajo, lo cual agrava las
dificultades de los trabajadores en regiones
donde la productividad laboral ya era baja
antes de la crisis econémica, como en Africa
subsahariana.
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Con la pérdida de puestos de trabajo,
mas gente se ha visto forzada a aceptar
empleos vulnerables

Porcentaje de gente que trabaja por cuenta propia o
en negocios de la familia, a tiempo completo,
1998, 2008 y 2009, segundo escenario
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La tendencia positiva de reduccién del empleo vulnerable
se interrumpio por el deterioro de las condiciones del
mercado laboral causado por la crisis financiera. Para
muchos trabajadores jornaleros y asalariados que perdieron
sus trabajos, asi como para quienes buscaban trabajo por
primera vez e ingresaron en el mercado laboral en el medio
de la crisis, trabajar por cuenta propia y en trabajos no
remunerados de la familia son opciones usadas como ultimo
recurso.
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Quienes poseen un ‘empleo vulnerable’ (el
que realizan los trabajadores que trabajan

por cuenta propia 0 en un negocio de la
familia) no suelen tener acuerdos formales

de trabajo. Por lo tanto, es mas probable

que carezcan de los beneficios vinculados a
un empleo decente, como seguridad social
adecuada y amparo de mecanismos efectivos
para un dialogo social. El empleo vulnerable
a menudo se caracteriza por remuneracion
inadecuada, baja productividad y condiciones
de trabajo inferiores que menoscaban los
derechos laborales fundamentales.

Antes de la crisis econémica, mas de

tres cuartas partes de los trabajadores

de Oceania, el Sur de Asia y Africa
subsahariana carecian de la seguridad

que proveen los trabajos a jornaleros y
asalariados. Es probable que en 2009 la
crisis haya aumentado aun mas la cantidad
de trabajadores que tienen empleo
vulnerable en esas regiones. La Organizacion
Internacional del Trabajo (OIT) calcula* que

la tasa de empleo vulnerable en 2009 a nivel
mundial se encontraba entre 49% y 53%,
correspondiente a entre 1500 y 1600 millones
de personas que trabajan por cuenta propia o
sin remuneracion en un negocio familiar.

* Detalles en http://mdgs.un.org
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Desde la crisis econémica, mas
trabajadores y sus familias estan viviendo
en pobreza extrema

Porcentaje de personas empleadas que viven con
1,25 $ de EEUU al dia, 1998, 2008 y 2009, segundo escenario

Africa subsahariana

Asia meridional
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*Los datos de 2009 se basan en el segundo escenario de la OIT.
Detalles en mdgs.un.org

Los ‘trabajadores pobres’ son aquellos que estan empleados
pero viven en hogares donde los integrantes individuales
del nucleo familiar subsisten con menos de 1,25 $ de EEUU
al dia. La mayoria de esos trabajadores realiza tareas que
carecen de la proteccion y de los programas sociales en
los cuales apoyarse cuando la demanda econémica es
baja, y normalmente no pueden ahorrar lo suficiente para
superar los tiempos dificiles. Como el empleo vulnerable

a menudo se caracteriza por ser de baja productividad, y

la crisis financiera mundial ha provocado un descenso del
rendimiento del trabajador, es muy probable que también
haya aumentado la cantidad de trabajadores pobres. Los
pequenos descensos en el porcentaje de trabajadores
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pobres en 2009 que resultarian de la
continuacién de las tendencias histéricas
(escenario 1) es probable que no se hayan
materializado. Es mas, se calcula que otro
3,6% de los trabajadores del mundo corria
el riesgo de caer en la pobreza entre 2008

y 2009 (escenario 2), lo cual es un aumento
alarmante y un paso atras tras muchos afos
de avances continuos.

Es muy probable que el impacto negativo mas
grande se registre en Africa subsahariana,

el Sur de Asia, el sudeste asiatico y

Oceania, donde la pobreza extrema entre

los trabajadores podria haber aumentado 4
puntos porcentuales o mas segun el segundo
escenario. Estas estimaciones reflejan el
hecho de que, antes de la crisis, muchos
trabajadores de esas regiones estaban justo
encima de la linea de pobreza. En el caso de
Africa subsahariana, en este escenario la gran
mayoria de los trabajadores (63,5%) corria

el riesgo de caer por debajo de la linea de
pobreza extrema.

MDG Report 2010 Es 20100612 r9.indd  Secl1:11

OBJETIVOS DE DESARROLLO DEL MILENIO 2010

META
Reducir a la mitad, entre 1990 y 2015, el porcentaje de
personas que padecen hambre

Es probable que el hambre haya
alcanzado un maximo en 2009, una de
las muchas consecuencias de la crisis
alimentaria y financiera mundial

Porcentaje de personas con nutricion insuficiente de las
regiones en vias de desarrollo y cantidad de personas
con nutricion insuficiente (Millones), 1990-1992,
1995-1997, 2000-2002 y 2005-2007

1500
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Desde 1990 las regiones en vias de desarrollo han hecho
algunos progresos hacia el ODM de reducir a la mitad el
porcentaje de personas que padece hambre. El porcentaje
de poblaciones con nutricién insuficiente disminuyé de
20% en 1990-1992, a 16% en 2005-2007, el ultimo periodo
del que se poseen datos. Sin embargo, el progreso se ha
estancado desde 2000-2002. El progreso general de reducir
la preponderancia del hambre no ha sido suficiente para
disminuir la cantidad de personas subnutridas. En 2005-
2007, el ultimo periodo evaluado, 830 millones de personas
seguian con nutricién insuficiente, cantidad mayor que los
817 millones de personas en esa situacién en 1990-1992.

El aumento de los precios de los alimentos en 2008 y la crisis
econdmica de 2009 probablemente hayan empeorado la
situacion. La Organizacién para los Alimentos y la Agricultura
de las Naciones Unidas estimé que la cantidad de personas
con nutricién insuficiente en 2008 podria haber llegado a 915
millones y superaria los 1000 millones en 2009.

1
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En la mayoria de las regiones
el progreso para erradicar el
hambre se ha estancado

Porcentaje de la poblacién con nutricion
insuficiente, 1990-1992, 2000-2002 y
2005-2007

Africa subsahariana

Asia meridional, sin India

Asia meridional ¥ 1990-92
¥ 2000-02
H H 2005-07

Meta 2015

Sudeste asiatico

Oceania

Asia Oriental, sin China

Antes de que se produjeran las crisis
economica y aliminticia, varias regiones
estaban en vias de reducir a la mitad, en
2015, el porcentaje de su poblacién con
nutricion insuficiente. El sudeste asiatico, que
ya estaba cercano a la meta en 2005-2007,
logré mas avances, al igual que América
Latina, el Caribe y Asia Oriental. Los avances
en esta Ultima regién se debieron en gran
parte a la reduccién del hambre en China. La
preponderancia del hambre también declind
en Africa subsahariana, aunque no a un ritmo
suficientemente rapido como para compensar
el crecimiento de la poblacién y poner a la
region en camino de cumplir el ODM.

1
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Los precios de los alimentos basicos permanecieron altos
en 2009, después de la crisis alimenticia inicial de 2008.
Al mismo tiempo, los ingresos de los hogares pobres
disminuyeron a causa del mayor desempleo tras la crisis
econdémica. Ambas crisis contribuyeron a producir una
considerable reduccion en el poder de compra de los
consumidores pobres, que debieron gastar una parte
sustancial de sus ingresos en alimentos basicos.

Si bien los precios internacionales de los alimentos siguieron
a la baja en la segunda mitad de 2008, el indice de precios
de los alimentos al consumidor aumento. Los precios
internacionales de los alimentos aun no se han estabilizado y
se corre el riesgo de que se produzca otra crisis.

La disponibilidad total de alimentos a nivel mundial fue
relativamente buena en 2008 y 2009, pero la subida de
precios de los alimentos y el descenso del empleo y de los
ingresos hicieron que los sectores pobres tuvieran menos
acceso a los alimentos.
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A pesar de algunos avances,
uno de cada cuatro nifios de
los paises en vias de desarrollo
pesa menos de lo que deberia

Porcentaje de nifos menores de 5 afios
con insuficiencia ponderal, 1990 y 2008
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Nota: la preponderancia de nifos que pesan menos de

lo normal se estima basandose en la poblacién de
referencia de NCHS/OMS/CDC. El fondo de las Naciones
Unidas para la Infancia (UNICEF) esta convirtiendo la
totalidad de su base de datos sobre malnutricién infantil
de acuerdo con las nuevas normas de crecimiento infantil
de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS).

De 1990 a 2008 el porcentaje de menores de
5 afios de las regiones en vias de desarrollo
que pesaban menos de lo normal bajé de
31% a 26%. Se han logrado avances en la
reduccién de la preponderancia del peso
inferior al normal en nifios de todas las
regiones, salvo en Asia Occidental. Asia
Oriental, América Latina, el Caribe y los
paises CEl de Asia han alcanzado o casi
alcanzado el ODM; el sudeste asiatico y el
Norte de Africa estan en camino de lograrlo.

Se estan logrando avances, pero no lo
suficientemente rapidos como para conseguir
el ODM. Aun no se dispone de datos para
comprender cabalmente el impacto de crisis
econdmica y alimenticia sobre el predominio
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de nifios con insuficiencia ponderal, pero la consecucion del
ODM podria verse obstaculizada por éstas.

Reducir a la mitad la preponderancia de nifios que pesan
menos de lo normal en 2015 (tomando como base 1990)
exigira una accién acelerada y concertada para ampliar

las intervenciones que combatan eficazmente la nutricién
insuficiente. Unas pocas intervenciones, simples y
econodmicas, en etapas clave de la vida del nifio podrian tener
un gran efecto en la reduccion de la nutricion insuficiente:
amamantar al nifio dentro de la primera hora del nacimiento,
amamantar (exclusivamente) durante los primeros seis meses
de vida del nifio, realizar una alimentacién complementaria
adecuada y suplementar la alimentacion con micronutrientes
entre los 6 y los 24 meses de edad.

La nutricion insuficiente entre menores de 5 afios es muy
comun, por la falta de alimentos y por la falta de alimentos
de calidad, por el agua inadecuada para el consumo, por
los servicios sanitarios insuficientes y por practicas de
alimentacion de poca calidad. Hasta que no se hagan
mejoras en todas esas areas, los avances seran limitados.
En el Sur de Asia, por ejemplo, a menudo las practicas

de alimentacién no son buenas y la escasez de comida

de calidad es muy comun. Pero ademas, casi dos tercios

de la poblacion disponen de instalaciones sanitarias
mejoradas, y casi la mitad defeca en espacios abiertos, con
la consiguiente repeticidon de episodios de diarrea infantil. Es
mas, mas del 25% de los nifios pequefios pesa menos de lo
normal ya en el parto. Muchos de esos nifios nunca llegan

a estar al dia en cuanto a su estatus nutricional. Todos esos
factores han hecho que la preponderancia del peso inferior al
normal en el Sur de Asia (46%) sea la mas alta del mundo.

13
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Los nifios de las areas

rurales tienen casi el doble de
probabilidad de tener un peso
inferior al normal, que los
ninos de las areas urbanas

Relacion entre el porcentaje de menores
de 5 afos que pesan menos de lo normal
en areas rurales y en areas urbanas,
1990 y 2008

Asia meridional

_El Alrededor de 1990
Sudeste asiatico M M Alrededor de 2008
2] Paridad

Africa subsahariana

Africa septentrional

América Latina y el Caribe

Asia Occidental

Asia Oriental

Regiones en vias de desarrollo

o

,0 1,0 2,0 3,0 4,0 50

Nifos rurales en desventaja

En todas las regiones en vias de desarrollo
los nifios de las areas rurales tienen mayor
probabilidad de pesar menos de lo normal
que los nifios de las ciudades. En partes de
Asia y América Latina y el Caribe la diferencia
incluso aumento entre 1990 y 2008. En Asia
Oriental hubo un aumento tremendo en la
relacion rural/urbana (de 2,1 a 4,8), lo cual
indica que en 2008 los nifos de las areas
rurales tenian una probabilidad casi 5 veces
mayor de pesar menos de lo normal que los
nifos de las areas urbanas. Sin embargo,
esta regidn ya ha alcanzado la meta (tanto en
areas rurales como urbanas) de reducir a la
mitad la prevalencia de insuficiencia ponderal
existente en 1990: sélo el 2% de los nifios de
las areas urbanas pesa menos de lo normal,
en tanto que ese valor llega al 9% entre los
nifos de las areas rurales.

14
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El sudeste asiatico, Africa subsahariana y el Norte de Africa
han logrado reducir la malnutricion infantil mas rapidamente
en areas rurales y estrechar la brecha con la poblacién
urbana, demostrando que es posible lograr avances mas
equitativos.

En algunas regiones, la preponderancia
de nifios que pesan menos de lo normal
es mucho mayor entre los pobres

Porcentaje de menores de 5 afios que pesa menos de
lo normal, segun situacién econémica del hogar,
alrededor de 2008
70
=@ Asia meridional
Regiones en vias de desarrollo
Africa subsahariana
==& Africa septentrional
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Entre los paises en vias de desarrollo, los nifios de los
hogares mas pobres tienen una probabilidad dos veces
mayor de tener un peso inferior al normal, que los nifios

de los hogares mas ricos. La disparidad es mucho mayor
en regiones con una alta preponderancia de nifilos con
insuficiencia ponderal. Esta es la situacién en el Sur de Asia,
donde casi el 60% de los nifios de las familias mas pobres
pesa menos de lo normal, valor que llega solo al 25% en los
hogares mas ricos.
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Mas de 42 millones de personas han
tenido que abandonar sus hogares por
conflictos o por persecucion

Cantidad de refugiados y personas desplazadas -
internamente, 2000-2009 (Millones)
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Personas desplazadas internamente [ Refugiados

Los conflictos son una tremenda amenaza para la seguridad
humana y para los logros de los ODM que tanto esfuerzo
han exigido. Aflos después de terminado un conflicto, gran
cantidad de personas permanece en campos de refugiados
con limitadas oportunidades de empleo y educacion, y con
servicios de salud inadecuados. No es sorprendente que
los refugiados a menudo se vuelvan dependientes de una
asistencia con nivel de subsistencia y vivan en la pobreza 'y
sin alcanzar su verdadero potencial.

Mas de 42 millones de personas se encuentran desplazadas
por conflictos o persecucién. De ellas, 15,2 millones son
refugiadas (residen fuera de sus paises de origen) y 27,1
millones han debido abandonar sus hogares pero contindan
dentro de las fronteras de sus propios paises. En 2009 los
paises en vias de desarrollo tenian a cuatro quintos de los
refugiados del mundo. Esto incluia 10,4 millones de personas
amparadas por el Alto Comisionado de las Naciones Unidas
para los Refugiados (“UNHCR?”) y 4,8 millones son refugiados
palestinos, que son responsabilidad del Organismo de
Obras Publicas y Socorro de las Naciones Unidas para los
Refugiados de Palestina en el Cercano Oriente (“UNRWA”).

La cantidad de refugiados ha permanecido relativamente
estable durante los ultimos dos afios (unos 15 millones de
personas) en parte debido a la falta de soluciones duraderas.
En 2009 unos 250.000 refugiados pudieron regresar a sus
hogares de forma voluntaria, la cifra mas baja en 20 afos.
Afganos e iraquies siguen sumando la mayor cantidad de
refugiados bajo el mandato de UNHCR, totalizando 2,9y 1,8
millones de personas, respectivamente, a fines de 2009. En
conjunto, componen casi la mitad de todos los refugiados
bajo el cuidado de UNHCR.
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Obijetivo 2

Lograr la
ensenanza
primaria
universal

16
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META

Asegurar que, para el afo 2015, los nifios y nifas de
todo el mundo puedan terminar un ciclo completo de
ensefanza primaria

Las esperanzas son cada vez mas débiles
de que en 2015 se logre la educacion
universal, a pesar de que muchos paises
pobres han hecho tremendos avances
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* Definida como la cantidad de alumnos en edad de recibir educacién
primaria, matriculados ya sea en escuela primaria o secundaria,
expresado como porcentaje de la poblacion total en ese grupo etario.

Nota: Datos no disponibles para Oceania

La matriculacién en educacién primaria ha continuado
aumentando, habiendo llegado al 89% en los paises en vias
de desarrollo. Pero el ritmo de este avance no es suficiente
para asegurar que todas las nifias y los nifios completen los
cursos de ensefanza primaria para el afio 2015.
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Para alcanzar el objetivo en la fecha
establecida, todos los nifios con la edad
oficial para ingresar en la escuela primaria
deberian haber estado asistiendo a clase
aproximadamente en 2009, dependiendo

de la duracion del ciclo primario y de la
capacidad de las escuelas de retener a

los alumnos para que finalicen el ciclo. Sin
embargo, en la mitad de los paises de Africa
subsahariana de los cuales se dispone de
datos, al menos uno de cada cuatro nifios en
edad escolar no estaba asistiendo a clase en
2008.

Para cumplir con el objetivo, los paises
también tienen que tener suficientes maestros
y aulas para satisfacer la demanda. Entre
ahora y 2015, la cantidad de nuevos maestros
necesaria en Africa subsahariana es la misma
que la cantidad total actual en la region.

A pesar de estos desafios, se ha logrado
mucho en varias regiones. Si bien la
matriculacién en Africa subsahariana sigue
siendo la mas baja de todas las regiones,
entre 1999 y 2008 aumentoé 18 puntos
porcentuales (de 58% a 76%). También

se registraron avances en el Sur de Asiay

el norte de Africa, donde la matriculacion
aumento6 11 y 8 puntos porcentuales,
respectivamente, durante la década pasada.

Se han logrado importantes avances incluso
en algunos de los paises mas pobres, la
mayoria de ellos en Africa subsahariana.

La abolicién de la cuota de ingreso en las
escuelas primarias de Burundi causo la
triplicacion de la matriculacién en escuelas
primarias desde 1999, habiendo llegado al
99% en 2008. De forma similar, la Republica
Unida de Tanzania duplicé su tasa de
matriculacién durante el mismo periodo.
Guatemala, Nicaragua y Zambia también
superaron el 90% en cuanto al acceso a
educacion primaria.

Lograr que los nifios vayan a la escuela es
un primer y vital gran paso. Pero para recibir
todos los beneficios de la educacién, deben
seguir asistiendo a clase. En la mitad de los
paises de Africa subsahariana de los que

se dispone de datos, mas del 30% de los
estudiantes de escuela primaria dejan de
asistir a clase antes de llegar al dltimo grado.
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La gran mayoria de los nifios que no
finalizan la escuela estan en Africa
subsahariana y el Sur de Asia

Distribucién de niflos que no finalizaron la escuela,
por regién, 1999 y 2008 (Porcentaje)
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A pesar de que la cantidad de nifios en edad escolar contintda
aumentando, el total de nifios que no finalizan la escuela
decrecié de 106 millones en 1999, a 69 millones en 2008.
Casi la mitad de esos nifios (31 millones) estan en Africa
subsahariana, y mas de la cuarta parte (18 millones) estan en
el Sur de Asia.

La brecha entre los géneros de la poblacién escolar que

no finaliza los estudios primarios también ha disminuido: a
nivel global, entre 1999 y 2008 el porcentaje de nifias en este
grupo descendié de 57% a 53%. Sin embargo, en algunas
regiones ese porcentaje es mucho mayor; en el norte de
Africa, el 66% de quienes no finalizan la escuela primaria,
son ninas.
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Las desigualdades obstaculizan el avance hacia la educacion universal

Nifios que no finalizan la escuela, por quintil de ingresos econémicos y area de residencia, nifas
y nifios, 42 paises, 2000/2008 (Porcentaje)
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Los datos de los hogares de 42 paises Los niflos no terminan la escuela primaria por diversas
muestran que los nifios de areas rurales razones, incluido por su coste. Las barreras sociales y

tienen el doble de probabilidad de no terminar culturales para la educacion también son muy comunes.

la escuela primaria que los nifios que viven en  En muchos paises se considera que educar a las nifas

areas urbanas. Los datos también muestran tiene menos valor que educar a los nifios. Y los nifios

que la brecha entre el area rural y la urbana con discapacidades en todo el mundo se enfrentan a

es ligeramente mayor para nifias que para oportunidades mucho mas limitadas que las de sus

nifos. No obstante, el obstaculo mas grande  compaferos no discapacitados.

para la educacion es la pobreza. Las nifias

del 20% de hogares mas pobres tienen una El vinculo entre discapacidad y marginalizacion

probabilidad mas baja de obtener educacién:  en la educacién es evidente en todos los paises,

es 3,5 veces mas probable que no terminen la independientemente de su grado de desarrollo. En Malawi

escuela primaria que las nifias de los hogares y en la Republica Unida de Tanzania, la discapacidad

mas prosperos, y 4 veces mas probable que duplica la probabilidad de que el nifio jamas asista a la

no terminen la escuela primaria que los nifos  escuela, y en Burkina Faso ese riesgo aumenta a dos y

de los hogares mas présperos. Los nifios de veces y medio. Incluso en algunos paises que estan cerca

los hogares mas ricos son los que menos de lograr el objetivo de educacion primaria universal, los

probabilidad tienen de no terminar la escuela  nifilos con discapacidades representan la mayoria de los que

primaria (10%), si se los compara con el resto  estan excluidos. En Bulgaria y Rumania, la relacion neta de

de los grupos. matriculacion para nifios de 7 a 15 afos superdé el 90% en
2002, pero fue soélo del 58% entre nifios con discapacidades.
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NACIONES UNIDAS

META

(] (]
Ob] ethO 3 Eliminar las desigualdades entre los sexos en la

ensefanza primaria y secundaria, preferiblemente para
el afo 2005, y en todos los niveles de la ensefanza para
el afo 2015

Promover la
igualdad de

Para las adolescentes de algunas regiones,
hacer realidad el derecho a la educacion

género y el sigue siendo una meta dificil de alcanzar
empodel‘amiento Relacién de matriculacion de nifias respecto a
. nifnos en escuela primaria, 1998/1999 y 2007/2008
de la mu] cer (ninas por cada 100 nifios)
Primaria

Oceania [Tl sy ™ ™ 1999
Africa subsahariana [INNEGETTT | 91 H H 2008
Asia Occidental l92

Africa septentrional [N | 94 Meta 2015
. - =IPG entre
Asia meridiona! T |9
97y103

América Latina y el Caribe I 97
Sudeste asiatico [T 97
CEl Il 99
Asia Oriental [T 104
Regiones en vias de desarrollo il 196
Secundaria
Africa subsahariana [T EN 79
Asia Occidental 186
Asia meridional 187
Oceania [T 87
CEl T 98
Africa septentrional [T |98
Sudeste asiatico I 103
Asia Oriental [ITE  lios
América Latina y el Caribe 108
Regiones en vias de desarrollo 95
Terciaria
Africa subsahariana 67
Asia meridional [T |76
Oceania [T | 84
Asia Occidental [T 192
Africa septentrional 95
Asia Oriental [T I100
Sudeste asiatico [IITE 1107
América Latina y el Caribe [IIENTE 1125
CEl I 1130
Regiones en vias de desarrollo Iyl o7
0 30 60 90 120 150

Las regiones en vias de desarrollo, en su conjunto, estan
acercandose a la paridad de géneros en cuanto a matriculacion
estudiantil. En 2008, habia 96 nifias por cada 100 nifios
matriculados en escuela primaria, y 95 nifias por cada 100 nifios
matriculados en escuela secundaria. En 1999, las relaciones
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eran 91:100 y 88:100 para esos dos niveles de
educacion, respectivamente. A pesar de este
progreso, la paridad de géneros en educacion
primaria y secundaria (una meta que debia
haberse logrado en 2005) todavia esta fuera

del alcance de muchas regiones en vias de
desarrollo. En términos de educacién primaria,
los desafios mas grandes se encuentran en
Oceania, Africa subsahariana y Asia Occidental.

En educacion secundaria, la diferencia de sexos
en términos de matriculacién es mas evidente
en las tres regiones donde la matriculacion en
su conjunto es mas baja: Africa subsahariana,
Asia Occidental y el Sur de Asia. En contraste,
mas nifas que nifos se han matriculado para

la escuela secundaria en América Latina y el
Caribe, Asia Oriental y el Sudeste asiatico.

En educacion terciaria, la relacién entre los
géneros en las regiones en vias de desarrollo
es casi de paridad, pues hay 97 nifias por cada
100 nifios. Esto se debe fundamentalmente

al hecho de que hay muchas mas nifas que
nifos matriculados en educacién superior en
la CEl, América Latina, el Caribe, el Norte de
Africa y el Sudeste asiatico. Pero en la mayoria
de las demas regiones, la cantidad de nifios
supera largamente a la de nifias en colegios y
universidades. En Africa subsahariana y Sur de
Asia, por ejemplo, en educacion terciaria hay
matriculadas s6lo 67 y 76 nifias respectivamente
por cada 100 nifios.

Otras disparidades de género observadas en la
educacion terciaria estan vinculadas a las areas
de estudio; hay una gran mayoria de mujeres en
humanidades y ciencias sociales, y una marcada
minoria en ciencias, tecnologia y, en particular,
ingenieria. Los datos también demuestran que

la cantidad de mujeres que completa su carrera
tiende a ser menor que la de hombres.

OBJETIVOS DE DESARROLLO DEL MILENIO 2010

La pobreza es un importante obstaculo
para la educacion, especialmente entre las
nifas de mayor edad

Porcentaje de nifias y niflos que no finalizan la escuela,
por edad y por ingresos del nucleo familiar en 42 paises,
segun encuestas realizadas entre 2001 y 2008
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Edad escuela primaria Edad escuela secundaria

En el area de la educacion, la pobreza deja a las nifias en una
clara desventaja. Aquellas en edad de asistir a escuela primaria,
pertenecientes al 60% de los hogares mas pobres, tienen

una probabilidad tres veces mayor de no completar el ciclo
escolar, que las que pertenecen a hogares mas prosperos.
Las probabilidades de asistir a escuela secundaria son todavia
menores, y es mas probable que las nifias de mayor edad

no completen sus estudios. La cantidad de nifias de hogares
mas pobres, en edad de asistir a escuela secundaria 'y que

no terminan sus estudios, es casi el doble que el de nifas
pertenecientes a hogares mas prosperos.

Los datos de las encuestas indican que las nifias de areas
rurales se enfrentan dificultades adicionales respecto a la
educacion, y que la brecha entre los géneros es mucho mas
amplia para nifias en edad de asistir a secundaria.
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En todas las regiones en vias de
desarrollo, salvo en los paises de la CEI,
hay mas hombres que mujeres en empleos
remunerados

Mujeres empleadas en trabajos no agricolas,
1990-2008, y proyecciones para 2015 (Porcentaje)

60

50| CEl

América Latina y el Caribe\
40| Asia Oriental

Oceania

Africa
subsahariana

30

22,2
Asia Occidental
20| Africa septentrional 2?’;; Laaseerettt **21,8
192 192 19,2
10 Asia meridional
0
1990 1995 2000 2005 2008 2015

Globalmente, la proporcion de mujeres en empleos
remunerados fuera del sector agricola ha seguido
aumentando lentamente, alcanzando el 41% en 2008. Pero
en algunas regiones el porcentaje es mucho mas bajo. En el
Sur de Asia, el Norte de Africa y en Asia Occidental, sélo el
20% de los empleados en sectores no agricolas son mujeres.
La igualdad de sexos en el mercado laboral es también
fuente de preocupacion en Africa subsahariana, donde

s6lo uno de cada tres puestos remunerados en tareas no
agricolas esta ocupado por una mujer.

Pero incluso cuando las mujeres constituyen una gran parte
de la fuerza laboral remunerada, no significa que cuenten con
trabajos seguros y decentes. De hecho, a las mujeres se les
suele pagar menos y sus trabajos son menos seguros que los
de los hombres.

En los paises en los que predomina el sector agricola,

las mujeres trabajan mayormente en la agricultura y
predominantemente en trabajos vulnerables, como
agricultura de subsistencia, trabajos familiares no
remunerados o trabajos independientes, con poca o ninguna
seguridad econdémica o prestaciones sociales.
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A las mujeres se les suele
relegar a las formas de empleo
mas vulnerables

Porcentaje de trabajadores
independientes y de trabajadores en
empleos familiares en el empleo total,
proyecciones para el 2009
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La crisis financiera de 2008 y los altos
precios de los productos bésicos primarios
han erosionado los mercados laborales de
todo el mundo. Con la pérdida de trabajo
experimentada por hombres y mujeres,

las tasas de desempleo aumentaron
considerablemente, especialmente en

la primera mitad de 2009. Lo noticia
alentadora es que, segun los ultimos
datos, el ritmo al cual el desempleo esta
creciendo parece estar disminuyendo. Sin
embargo, el hecho de que las mujeres estén

desproporcionadamente representadas en los

empleos temporales y constituyan una parte
sustancial de la fuerza laboral en industrias

MDG Report 2010 Es 20100612 r9.indd - Sec1:23
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manufactureras principalmente exportadoras en muchos
paises en vias de desarrollo, podria hacer que las tasas

de desempleo femenino sean mas altas. Si bien la crisis

ha atraido la atencioén sobre los niveles de desempleo, la
calidad de los trabajos disponibles también es preocupante.
Muchos trabajadores, tanto jornaleros como asalariados que
perdieron sus trabajos, asi como mucha gente que deseaba
ingresar por primera vez al mercado laboral en medio del
caos financiero, ha recurrido al trabajo independiente o

al trabajo familiar no remunerado, con el consiguiente
deterioro de las condiciones de trabajo y un descenso en

la remuneracion de los mas pobres. Es muy comun que las
mujeres estén en trabajos mas vulnerables que los hombres,
y esa brecha es particularmente evidente en las regiones

en las que las oportunidades de empleo remunerado para
las mujeres son menores, como ocurre en Asia Occidental y
Africa septentrional.

e
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Gran cantidad de mujeres
trabajan en empleos

Los puestos en los niveles mas altos
siguen obteniéndolos los hombres, la

informales, con la consiguiente diferencia es abrumadora

falta de prestaciones y
seguridad laboral

Empleo informal como porcentaje del
empleo total no agricola, mujeres y
hombres, en paises seleccionados,
2003/2005 (Porcentaje)
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Es probable que la reciente crisis financiera haya

provocado un crecimiento del empleo informal
debido a la pérdida de puestos de trabajo en
el sector formal. En algunos paises en vias de
desarrollo, mas del 80% de los trabajadores
tiene trabajos informales, ya sea como
duefios de negocios en el sector de economia
informal, como trabajadores de la familia o
como empleados sin contrato por escrito o sin
prestaciones sociales (incluyendo trabajadores
subcontratados que operan desde su hogar

y trabajadores del servicio doméstico). En la
mayoria de esos paises, hay una exagerada
cantidad de mujeres en empleos informales.
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Porcentaje de mujeres en altos cargos en todas las
ocupaciones, promedio para el periodo 2000/2008
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Si bien la cantidad de mujeres que obtuvo trabajos
remunerados fuera del sector agricola aumentoé entre 1990

y 2008, en general las mujeres no han podido acceder a
puestos de mayor nivel. Los puestos mas altos (oficiales
sénior, gerentes) siguen siendo el dominio de los hombres.
En todo el mundo, sélo uno de cada cuatro oficiales sénior o
gerentes son mujeres. Y en todas las regiones, las mujeres
son minoria entre los trabajadores de alto nivel, habiendo
obtenido el 30% o mas de tales posiciones en sélo tres de 10
regiones. En Asia Occidental, Sur de Asia y Norte de Africa,
menos del 10% de los puestos de alto nivel estan en manos
de mujeres.
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Las mujeres estan accediendo
lentamente al poder politico,

pero por lo general gracias
a cuotas y otras medidas
especiales

Porcentaje de escafos ganados por
mujeres en parlamentos nacionales
unicamerales o en la camara baja,
2000y 2010
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Las mujeres constituyen el 30% o mas de los integrantes
de las camaras bajas parlamentarias en 26 paises, y el 40%
0 mas en siete paises. En enero de 2010 habia 35 oficiales
mujeres presidiendo 269 camaras parlamentarias (13%); en
1995 habia 24.

Después de las elecciones parlamentarias del 2009, las
mujeres registraron avances en Africa subsahariana, ya
que el 29% de los puestos fueron ganados por mujeres,

lo cual elevd el promedio regional a 18%. En Sudéafrica las
mujeres ganaron el 44% de los escafios en las elecciones
de la camara baja, logrando un tercer puesto en el ranking
mundial, después de Ruanda y Suecia. De forma similar,
hubo algunos progresos en la mayoria de los paises de
América Latina y del Caribe, donde el 25% de los escafos
fue ganado por mujeres. Para la camara alta de Bolivia se
eligié a mas de un 40% de mujeres, lo cual elevé el promedio
regional a 23%.

En el extremo opuesto del espectro, 58 paises tienen 10% o
menos mujeres parlamentarias, y en nueve camaras, no hay
ninguna mujer. Durante 2009, ninguna mujer obtuvo nuevos
puestos parlamentarios en Comoras, los Estados Federados
de Micronesia o Arabia Saudita.

Los sistemas electorales, los convenios de cuotas y otras
medidas tomadas por los partidos politicos siguen sirviendo
como pronosticadores clave del progreso de las mujeres.
Durante 2009 el promedio de mujeres parlamentarias
alcanzé el 27% en los paises que aplicaron tales medidas; en
contraste, las mujeres ganaron sélo un 14% de los escafos
en los paises que no lo hicieron. A las mujeres se las elige

en porcentajes mucho mayores en los sistemas que tienen
representacion proporcional, y no tanto en los sistemas
basados en mayorias o pluralidad.

Ademas de sistemas electorales y cuotas, los convenios
electorales sensibles al género, las candidatas bien
capacitadas y financiadas, y la voluntad politica en los
niveles mas altos de los partidos politicos y de los gobiernos,
son cruciales para superar los desequilibrios de género en
los parlamentos del mundo. Dado que en los parlamentos
todavia hay cuatro hombres por cada mujer, sera necesario
redoblar esfuerzos en todos estos frentes para poder

El porcentaje global de mujeres en puestos alcanzar la meta propuesta del 30%.
parlamentarios continta incrementandose
lentamente, habiendo llegado al récord de
19% en 2010. Esto representa una ganancia

del 67% respecto a 1995, cuando el 11% de

Los avances para lograr una mayor representacién femenina
en la rama ejecutiva del gobierno son mas lentos que en las
ramas legislativas. En 2010, apenas nueve de los 151 jefes
todos los parlamentarios del mundo eran de estado electos (6%) y 11 de los 192 jefes de gobierno
mujeres. Pero esta muy lejos de la meta de (6%) eran mujeres. Esto es una mejora con respecto a 2008,
30% de mujeres en puestos de liderazgo que  cuando sélo siete mujeres fueron electas como jefas de
debia alcanzarse en 1995, y mucho mas lejos  estado y ocho como jefas de gobierno. En promedio, las
aun de la meta de ODM en cuanto a paridad mujeres tienen el 16% de los puestos ministeriales y s6lo 30
de géneros. paises tienen mas de un 30% de ministras. Por otra parte,
16 paises no tienen ni una sola ministra. La mayoria de esos
paises estan en el Norte de Africa, Asia Occidental, el Caribe
y Oceania.
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META

® )
Ob etl ‘ 7 O 4 Reducir en dos terceras partes, entre 1990 y 2015, la
] mortalidad de los nifios menores de 5 afios

Reducir la La mortalidad infantil esta

disminuyendo, pero no lo suficientemente

mortalidad rapido como para alcanzar la meta
de lOS IliﬁOS Tasa de mortalidad de menores de 5 afos por cada

1000 nifios nacidos vivos, 1990 y 2008
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Se han realizado avances sustanciales en la reduccion de

la mortalidad infantil. Desde 1990, la tasa de mortalidad de
nifos menores de cinco afnos en los paises en desarrollo
disminuyd un 28% (de 100 muertes por cada 1000 nifios
nacidos vivos, a 72 en 2008). Globalmente, la cantidad total
de muertes de niflos menores de 5 afios disminuyé de 12,5
millones en 1990, a 8,8 millones en 2008. Esto significa que
en 2008 murieron 10.000 niflos menos por dia que en 1990.
Un signo alentador es la aceleracién del progreso alcanzado
después del afo 2000: la tasa promedio anual de declinacién
aumento al 2,3% en el periodo comprendido entre 2000 y
2008, la cual habia sido de 1,4% en los afios noventa.
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Los principales avances se produjeron en el
Norte de Africa, Asia Oriental, Asia Occidental,
América Latina y el Caribe, y en los paises de la
Comunidad de Estados Independientes. Pero
lo mas sorprendente es el progreso logrado en
algunos de los paises mas pobres del mundo.
En contra de todo lo esperado, Bangladesh,
Bolivia, Eritrea, Republica Democratica Popular
Lao, Malaui, Mongolia y Nepal han reducido

su tasa de mortalidad en menores de 5 afios

en un 4,5% anual o mas. Desde 1990, Etiopia,
Malaui, Mozambique y Niger han experimentado
reducciones absolutas de mas de 100 por 1000
nifnos nacidos vivos.

A pesar de estos logros y del hecho de que

la mayoria de las causas de muerte en nifios
son prevenibles o tratables, muchos paises
todavia tienen niveles inaceptablemente altos de
mortalidad infantil y han hecho poco o ningun
progreso en los ultimos afios. Mas aun, entre
los 67 paises con altas tasas de mortalidad
infantil (definida como 40 o mas muertes por
cada 1000 nifios nacidos vivos), sélo 10 estan en
vias de satisfacer la meta de ODM respecto a la
supervivencia de nifos. Las tasas de mortalidad
infantil mas altas contintan encontrandose en
Africa subsahariana. En 2008, uno de cada
siete niflos de esa zona del mundo murié antes
de los cinco afios de edad. Los niveles mas
altos se registraron en el oeste y el centro de
Africa, donde uno de cada seis nifios murié
antes de cumplir cinco afios (169 muertes por
cada 1000 nifios nacidos vivos). En 2008, los

34 paises con tasas de mortalidad (para nifios
menores de 5 afos) superiores a 100 por cada
1000 nifios nacidos vivos, pertenecian a Africa
subsahariana, salvo Afganistan. Si bien desde
1990 la mortalidad de los menores de 5 afios

en Africa subsahariana ha disminuido un 22%,
la tasa de mejora es insuficiente para satisfacer
la meta propuesta. Ademas, los altos niveles

de fertilidad, combinados con un aln mas alto
porcentaje de muertes de niflos menores de

5 afios, ha resultado en un incremento en la
cantidad absoluta de nifios que han muerto,
pues pasé de 4,0 millones en 1990 a 4,4 millones
en 2008. En 2008, en Africa subsahariana se
registraron la mitad de las 8,8 millones muertes
de nifios menores de cinco afos ocurridas en
todo el mundo.

La mortalidad de los menores de cinco afnos
continud siendo muy alta en el Sur de Asia,
donde en 2008 aproximadamente uno de cada
14 niflos muri6 antes de los cinco afios. En

esa zona el progreso es demasiado lento para
satisfacer la meta planteada para 2015.

MDG Report 2010 Es 20100612 r9.indd  Sec1:27

OBJETIVOS DE DESARROLLO DEL MILENIO 2010

La reactivacion de la lucha contra la
neumonia y la diarrea, junto con un
refuerzo de la nutricion, podria salvar a
millones de nifios

Causas de muertes entre ninos menores de cinco anos,
2008 (Porcentaje)
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En 2008, cuatro enfermedades—neumonia, diarrea, malaria

y SIDA— fueron responsables del 43% de todas las muertes
a nivel mundial de niflos menores de 5 afios. La mayoria de
ellos podrian haber sido salvados con medidas de prevencién
y tratamiento de bajo costo, lo cual incluye antibidticos

para infecciones respiratorias agudas, rehidratacion oral

para diarrea, vacunaciones y uso de redes para mosquitos
tratadas con insecticida, asi como administracién de
medicamentos para malaria. Es imperioso volver a dirigir

la atencién a la neumonia y la diarrea, dos de las tres
principales causas de muerte infantil. El uso de nuevos
recursos, Como vacunas contra neumonia nheumocadccica

y diarrea por rotavirus, podria reforzar la lucha contra esas
enfermedades comunes y convertirse en el punto de partida
para la revitalizacion de un programa integral. El logro de una
nutricién adecuada es un aspecto crucial de la prevencién, ya
que la desnutricion aumenta el riesgo de muerte.
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El reciente éxito en el control
del sarampion podria ser
efimero si no se cubren las
interrupciones en el suministro
de fondos

Porcentaje de nifios de 12 a 23 meses
de edad que recibieron al menos una
dosis de la vacuna contra el sarampion
en los afos 2000 y 2008
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En todo el mundo la vacunacién de rutina contra el
sarampion ha seguido aumentando y protege a millones de
nifios contra esta enfermedad que suele ser fatal. En 2008, la
cobertura llegé al 81% en las regiones en vias de desarrollo
mientras, que en el 2000 era soélo un 70%. Sin embargo,
tales promedios enmascaran considerables desigualdades
en el acceso a esta vacuna. Los datos de 178 encuestas
demogréficas y de salud indican que el acceso a la vacuna
contra el sarampion varia segun los distintos grupos sociales
y econémicos; la cobertura es menor en nifilos de hogares
pobres o de areas rurales, o en nifios cuyos padres tienen
niveles de educacion mas bajos. El hecho de tener muchos
hermanos mayores también se asocia con una menor
vacunacién contra el sarampion. Las disparidades entre los
sexos en cuanto a vacunacién no son significativas, salvo en
algunos paises del sur de Asia.

La estrategia de administrar una sola dosis no es suficiente
para prevenir los brotes de sarampioén. Al afio 2008, 132
paises utilizaban la estrategia de administrar dos dosis en
forma rutinaria. En paises con sistemas de salud débiles,

la segunda dosis se aplica a través de campafas de salud,
para asegurar una mayor cobertura. Entre 2000 y 2008, la
combinacién de mejores rutinas de vacunacion y la oferta de
una segunda oportunidad de vacunarse logré una reduccion
del 78% en las muertes por sarampion en todo el mundo;
de 733.000 muertes en 2000, se paso a 164.000 muertes en
2008.

Pero los recientes éxitos podrian ser efimeros. Ultimamente
la provision de fondos para las tareas de control del
sarampioén ha declinado, y muchos paises prioritarios se
estan enfrentando a interrupciones en el suministro de
fondos para las campafas de vacunacion. Las proyecciones
indican que sin actividades de vacunacion suplementarias en
dichos paises, la mortalidad volvera a crecer rapidamente,

lo cual entre 2010 y 2013 causara aproximadamente 1,7
millones de muertes relacionadas con el sarampion. Sin
embargo, con fondos suficientes, con el debido compromiso
politico y con una eficaz puesta en practica de una estrategia
para realizar una segunda vacunacion en paises prioritarios,
los excepcionales avances logrados hasta ahora podran
mantenerse.
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META

[ )
Ob etl ‘ 7 O 5 Reducir un 75% la tasa de mortalidad materna entre
1990y 2015

Lograr una buena salud materna requiere contar con
servicios de salud reproductiva de alta calidad y con una
serie de intervenciones bien sincronizadas para asegurar que
la mujer sigue un camino seguro hacia la maternidad. El no
hacerlo provoca cientos de miles de muertes innecesarias
afo tras afo, lo cual es un triste recordatorio del bajo estatus
asignado a las mujeres en muchas sociedades.

Mejorar la
salud materna

La medicion de la mortalidad materna (muerte debida

a complicaciones durante el embarazo o el parto) es
sumamente dificil. Es comun que no se provea toda la
informacion disponible o que ésta sea erronea, y por ello las
estimaciones presentan un amplio rango de incertidumbre.
No obstante, la aceleracion en la provisién de servicios
maternos y de salud reproductiva a las mujeres de todas

las regiones, junto con datos positivos de tendencias sobre
mortalidad y morbilidad materna, sugieren que en todo el
mundo estan lograndose algunos avances en el quinto ODM.

En la actualidad la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
el Fondo de las Naciones Unidas para la infancia (UNICEF),
el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) y el
Banco Mundial estéan finalizando las ultimas estimaciones
sobre mortalidad materna. Datos preliminares muestras
signos de progreso: algunos paises estan logrando una
reduccion significativa en la tasa de mortalidad materna.
Sin embargo, la tasa de reduccion esta por debajo del 5,5
por ciento anual de disminucion necesaria para alcanzar
las metas de los ODM. Estos datos se daran a conocer tan
pronto como estén disponibles.
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Muchas muertes maternas El alumbramiento es especialmente
podrian evitarse arriesgado en el sur de Asia y en Africa
subsahariana, donde la mayoria de las
mujeres paren sin atencion sanitaria

Causas de muertes maternas, regiones en

vias de desarrollo, 1997/2007 (Porcentaje) apr opiada
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Las principales causas de mortalidad materna
en las regiones en vias de desarrollo son
hemorragia e hipertension, que en conjunto
son responsables de la mitad de todas

las muertes de embarazadas y madres
primerizas. Las causas indirectas, como
malaria, VIH/SIDA y enfermedades cardiacas,
corresponden al 18% de las muertes
maternas. Otras causas directas, como
obstrucciones en el parto, complicaciones
por anestesia, cesarea y embarazo,
representan el 11% de todas las muertes
durante el embarazo o el parto.
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La gran mayoria de esas muertes es evitable.
Las hemorragias, por ejemplo, responsables
de mas de un tercio de las muertes maternas,
pueden evitarse o controlarse a través de
diversas intervenciones administradas por un
profesional de la salud bien capacitado y con
equipos y suministros adecuados.
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* Incluye sélo partos en instituciones de asistencia médica.

El porcentaje de mujeres en paises en vias de desarrollo que
recibié atencién profesional durante el parto paso de 53%

en 1990 a 63% en 2008. Se lograron avances en todas las
regiones, pero mucho mas en el Norte de Africa y el sudeste
asiatico, con incrementos de 74% y 63%, respectivamente.
Si bien el sur de Asia también progresé, la cobertura, al igual
que en Africa subsahariana, sigue siendo inadecuada. Menos
de la mitad de las mujeres que dan a luz en esas regiones
reciben atencion por parte de personal de salud capacitado.
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La brecha entre las areas
rurales y urbanas en cuanto a
atencion adecuada durante el
parto se ha reducido

Relacion entre mujeres de areas
urbanas y mujeres de areas rurales
atendidas durante el parto por personal
de salud capacitado, 1990 y 2008
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Paridad: hay similar probabilidad de que las mujeres
de las areas rurales y urbanas reciban atencion
capacitada durante el parto.
* Incluye sélo partos en instituciones de asistencia médica.

Mas mujeres en areas rurales estan recibiendo
asistencia de personal capacitado durante

el parto, lo cual reduce las tradicionales
diferencias entre areas urbanas y rurales. Por
ejemplo, en 1990, en el sur de Asia las mujeres
en areas urbanas tenian una probabilidad tres
veces mayor que sus contrapartes rurales de
recibir atencion profesional durante el parto.
En 2008, esa probabilidad era solo el doble,

lo cual indica que hubo mejoras. No obstante,
las desigualdades persisten, en especial en
regiones donde la asistencia de personal
capacitado es mas baja y la mortalidad
materna es mas alta; principalmente en Africa
subsahariana, el sur de Asia y Oceania.

También hay profundas diferencias de cobertura
entre los hogares mas présperos y los mas
pobres. Las mayores brechas se encuentran en
el sur de Asiay Africa subsahariana, donde las
mujeres mas afluentes tienen una probabilidad
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cinco veces y tres veces mayor, respectivamente, que las mujeres
pobres, de ser atendidas por personal capacitado durante el
parto. En las regiones en vias de desarrollo en su conjunto, las
mujeres de los hogares mas ricos tienen una probabilidad tres
veces mayor que las mujeres de los hogares mas pobres de
recibir atencion profesional durante el parto.

META
Lograr, para 2015, acceso universal a la atencién de la
salud reproductiva

Mas mujeres estan recibiendo cuidado
prenatal

Porcentaje de mujeres atendidas al menos una vez
durante su embarazo por personal capacitado,
1990 y 2008
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En todas las regiones se esta avanzando en la provision de
cuidado prenatal. Se han producido destacados logros en
el Norte de Africa, donde el porcentaje de mujeres atendido
por un profesional de la salud al menos una vez durante el
embarazo aumenté un 70%. El sur de Asia y Asia Occidental
tuvieron un aumento de casi 50%.
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Las desigualdades en la atencion durante el embarazo son tremendas

Porcentaje de mujeres atendidas al menos una vez durante su embarazo por personal
capacitado, segun ingresos del nucleo familiar expresado en quintiles, 2003/2008
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Las disparidades en el porcentaje de mujeres
que reciben cuidado prenatal segun sus
ingresos son tremendas, particularmente

en el sur de Asia, el Norte de Africa y Africa
subsahariana. Incluso en el sudeste asiatico,
donde mas del 90% de las mujeres recibe
atencion profesional durante su embarazo,
sélo el 77% de las mujeres de los hogares
mas pobres estan cubiertas, mientras que
las mujeres de los hogares mas ricos estan
cubiertas casi en un 100%.
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También hay enormes disparidades entre las mujeres de las
areas rurales y de las urbanas, aunque entre 1990 y 2008

la brecha se redujo. En Africa subsahariana el porcentaje

de mujeres de areas urbanas que recibié cuidado prenatal

al menos una vez aumento del 84% en 1990, al 89% en
2008. Los porcentajes de esos afios para mujeres de areas
rurales son 55y 66% respectivamente, lo cual indica que la
cobertura ha mejorado a un ritmo mayor para las mujeres de
las areas rurales.
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So6lo una de cada tres mujeres
en areas rurales de regiones

en vias de desarrollo recibe la
atencion recomendada durante
el embarazo

Porcentaje de mujeres atendidas cuatro o
mas veces durante su embarazo segun
area de residencia, 2003/2008
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Las mujeres deberian ser atendidas por un
profesional de la salud al menos cuatro veces
durante su embarazo, segun lo recomendado
por la OMS y por UNICEF. Sin embargo,
menos de la mitad de las embarazadas de
regiones en vias de desarrollo y soélo un tercio
de las embarazadas de areas rurales son
atendidas las cuatro veces recomendadas.
Entre las mujeres de las areas rurales del sur
de Asia, el porcentaje es de solo 25%.
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El progreso para reducir la cantidad
de embarazos de adolescentes se ha
estancado, lo cual deja a mas madres
jovenes en situacion de riesgo

Cantidad de alumbramientos por 1000 mujeres de
15 a 19 afios de edad, 1990, 2000 y 2007
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En todas las regiones la tasa de alumbramientos entre
adolescentes (cantidad de alumbramientos por 1000
mujeres de 15 a 19 afios) disminuyé entre 1990 y 2000.
Desde entonces el progreso se ha ralentizado y, en algunas
regiones, se han registrado aumentos. La tasa mas alta

de alumbramientos entre adolescentes se halla en Africa
subsahariana, donde ha habido pocos avances desde 1990.
En general las adolescentes se enfrentan a obstaculos
mayores que las mujeres adultas en cuanto al acceso a los
servicios de salud reproductiva.
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La pobreza y la falta de educacion perpettian las altas tasas de
alumbramientos entre adolescentes

Tasas de alumbramientos entre adolescentes segtin diversas caracteristicas en 24 paises de Africa
subsahariana, 1998/2008 (Cantidad de alumbramientos entre mujeres de 15 a 19

afos por cada 1000 mujeres)
250
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Los datos de 24 paises de Africa
subsahariana indican que las adolescentes
de los hogares mas pobres tienen una
probabilidad tres veces mayor de quedarse
embarazadas y dar a luz, que las de los
hogares mas ricos. En las areas rurales la
tasa de alumbramientos entre adolescentes
es casi el doble de la registrada en las areas
urbanas. Pero las mayores disparidades estan
vinculadas a la educacién: las adolescentes
con educacioén secundaria tienen menos
probabilidad de quedarse embarazadas. La
tasa de alumbramientos entre las muchachas
sin educacion es mas de cuatro veces mayor.

Todavia mas preocupante es el aumento

de las disparidades con el paso del

tiempo. La tasa de alumbramientos entre
adolescentes disminuyé en 18 de los 24
paises subsaharianos estudiados. Sin
embargo, en casi todos esos 18 paises la
disminucion fue mayor entre las adolescentes
de las areas urbanas, entre las que tienen

al menos educacion secundaria, y entre las
pertenecientes al 20% de los hogares mas
ricos. Es por eso que con el paso del tiempo
las disparidades entre esos grupos y el de las
adolescentes rurales, menos educadas y mas
pobres, han aumentado en lugar de disminuir.
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El progreso en la ampliacion
del uso de métodos

anticonceptivos por parte de
las mujeres se ha ralentizado

Porcentaje de mujeres que estan usando
algun método anticonceptivo, mujeres de
15 a 49 anos, casadas o con pareja,
1990, 2000 y 2007
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Durante Durante la década de los 90, el uso
de métodos anticonceptivos aumenté entre
las mujeres de casi todas las regiones. En
2007, més del 60% de las mujeres de 15 a
49 afos casadas o en pareja utilizaban algun
método anticonceptivo. Pero este promedio

36

MDG Report 2010 Es 20100612 19.indd  Sec1:36

enmascara 2 tendencias preocupantes: una considerable
ralentizacion del avance desde 2000 y un creciente aumento
de la brecha entre las regiones. De 2000 a 2007, la tasa anual
de aumento del predominio de los métodos anticonceptivos
en casi todas las regiones fue menor al registrado durante

la década de los 90. Mas aun, el predominio de los métodos
anticonceptivos en Africa subsahariana y en Oceania sigue
siendo muy bajo. Y en varias subregiones siguen usandose
ampliamente métodos anticonceptivos tradicionales menos
eficaces.

El cumplimiento -aun no logrado- de la necesidad femenina
de disponer de una planificacién familiar (facilitando el
acceso a métodos anticonceptivos modernos a las mujeres
que desean demorar o evitar un embarazo pero que en la
actualidad no usan ningun método anticonceptivo) podria
mejorar la salud materna y reducir la cantidad de muertes
maternas. Las estimaciones mas recientes indican que
satisfacer dicha necesidad podria causar una caida del 27%
anual en las muertes maternas, por reducir la cantidad anual
de embarazos no deseados de 75 millones a 22 millones. La
prevencion de embarazos poco espaciados y de embarazos
entre adolescentes también podria mejorar la salud de
mujeres y jévenes, y aumentar las probabilidades de que sus
hijos sobrevivan al parto.

La necesidad incumplida de disponer de una planificacion
familiar sigue siendo de moderada a alta en la mayoria de
las regiones, particularmente en Africa subsahariana, donde
una de cada cuatro mujeres de 15 a 49 afios, casada o en
pareja, que ha expresado el deseo de usar algin método
anticonceptivo, no tiene acceso a ellos.

6/15/2010 12:58:59 PM



OBJETIVOS DE DESARROLLO DEL MILENIO 2010

El uso de métodos anticonceptivos es menor entre las mujeres mas pobres
y las que no tienen educacion

Predominio de métodos anticonceptivos segun diversas caracteristicas en 22 paises de
Africa subsahariana, encuestas de 1994-2003 y 1998-2008 (porcentaje de mujeres que
usan al menos un método anticonceptivo, entre mujeres de 15 a 49 afnos, casadas o en pareja)
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Asegurar que los servicios de planificacion pobres. En esos paises el uso de métodos anticonceptivos es
familiar atienden a las mujeres pobres cuatro veces mayor entre mujeres con educacién secundaria
y a las que tienen poca educacion que entre mujeres sin educacién, y es casi cuatro veces
sigue siendo particularmente dificil. Las mayor entre mujeres de hogares mas ricos que entre mujeres

encuestas realizadas en 22 paises de Africa de los hogares mas pobres. A lo largo del tiempo, no se
subsahariana indican que el uso de métodos  ha logrado casi ninguna mejora en la tarea de aumentar la
anticonceptivos para evitar o demorar el preponderancia de métodos anticonceptivos entre mujeres
embarazo es el mas bajo entre mujeres de de los hogares mas pobres y entre las mujeres sin educacion.
areas rurales, entre mujeres sin educacién

y entre las que viven en los hogares mas
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La escasez de fondos para la planificacion familiar es una enorme falla en
el cumplimiento del compromiso de mejorar la salud reproductiva de las
mujeres

Asistencia oficial para la salud, total (en millones de délares de EEUU, a precios constantes
del 2008) y porcentaje dedicado a la salud reproductiva y la planificaciéon familiar, 2000-2008
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Asegurar que hasta las mujeres mas pobresy familiar como porcentaje de la ayuda total para la salud
marginalizadas puedan decidir libremente el disminuy6 drasticamente entre 2000 y 2008, pasando

momento y la frecuencia de sus embarazos de 8,2% a 3,2%. La ayuda para los servicios de salud
requiere politicas especificas e intervenciones reproductiva ha fluctuado entre 8,1% y 8,5%. Los fondos
con fondos adecuados. Pero los recursos externos para la planificacién familiar, en délares de EEUU
econdmicos para la planificacién familiar y constantes de 2008, de hecho disminuyeron durante los
los suministros no han estado a la altura de primeros afios de esta década y aun no han recuperado su
la demanda. La ayuda para la planificaciéon nivel del afio 2000.
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META

Ob - etiVO 6 Haber detenido y comenzado a reducir, para el afio
] 2015, la propagacion del VIH/SIDA

Combatir el La propagacion del VIH parece haberse

estabilizado en la mayoria de las regiones,

VIH / SIDA . el y mas personas sobreviven mas tiempo

pahIdISIIlO Cantidad de personas con VIH, cantidad de personas

recientemente infectadas con VIH y cantidad de muertes

y otras por SIDA en el mundo (Millones), 1990-2008
enfermedades

Cantidad de personas con VIH
4,0 —4-— Cantidad de personas recientemente infectadas con VIH |40
—4— Cantidad de muertes debidas al SIDA

Personas con VIH (Millones)
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Los ultimos datos epidemiolégicos indican que, a nivel
mundial, la propagacion del VIH parece haber alcanzado

su maximo en 1996, cuando se infectaron 3,5 millones*

de personas. En 2008 la cantidad de nuevos infectados
disminuy6 a aproximadamente 2,7 millones. La mortalidad
debida al SIDA alcanzé su maximo en 2004, con 2,2 millones
de muertes. En 2008 esa cifra fue de 2 millones, aunque el
VIH sigue siendo la principal infeccion mortal del mundo.

La epidemia parece haberse estabilizado en la mayoria de
las regiones, aunque es cada vez mas prevalente en Europa
Oriental, Asia Central y otras partes de Asia debido a una
alta tasa de nuevas infecciones por VIH. Africa subsahariana
sigue siendo la regidon mas afectada, con un 72% de las
nuevas infecciones por VIH en 2008.

* Las cifras citadas, vinculadas al SIDA, se sitian en el punto medio del rango. La
estimacion de 3,5 millones de nuevos infectados, por ejemplo, se basa en un rango
de 3,2 a 3,8 millones. La lista completa de rangos y sus correspondientes puntos
medios se encuentra en mdgs.un.org
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Si bien la cantidad de nuevas infecciones ya parte al efecto “alarga-vidas” de la terapia antirretroviral. Se
alcanzo6 su maximo, la cantidad de personas estima que en 2008 habia 33,4 millones de personas con VIH,
infectadas sigue aumentando, debido en gran  de las cuales 22,4 millones estan en Africa subsahariana.

Mucha gente joven sigue sin saber como protegerse contra el VIH

Mujeres y hombres de 15 a 24 afios de edad de paises en vias de desarrollo,
que poseen un conocimiento correcto e integral acerca del VIH, 2003/2008 (Porcentaje)

Mujeres de 15 a 24 afios de edad (87 paises)

B Menos del 30%
30%-49%
50% o mas
No hay datos disponibles

La comprension de como evitar la transmision  joven todavia es inaceptablemente bajo en la mayoria de los

del VIH es el primer paso para evitar la paises. Menos de un tercio de los hombres jovenes y menos
infeccion. Esto es especialmente importante de un quinto de las mujeres jévenes de los paises en vias de
para la gente joven (de 15 a 24 afios) que, desarrollo dicen poseer dicho conocimiento acerca del VIH.
en 2008, representaba el 40% de nuevos Segun las encuestas realizadas entre 2003 y 2008, los niveles
infectados por VIH entre los adultos de todo mas bajos (8%) se encuentran entre las mujeres jovenes del
el mundo. Y si bien se han logrado algunos Norte de Africa. Estos niveles estan muy por debajo de la
avances en cuanto a un conocimiento Meta de 2010 del 95%, establecida en 2001 durante la Sesion
correcto e integral del VIH, entre la gente Especial de la Asamblea General de la ONU sobre VIH/SIDA.
41
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entre mujeres de 15 a 24 afios; el mismo éxito se logré entre
hombres jévenes de 8 de 16 paises. Entre 2000 y 2008,
Camboya, Guyana, Namibia, Ruanda y Trinidad y Tobago
informaron de importantes aumentos en el conocimiento
acerca de la prevencioén del VIH entre mujeres jévenes (con
niveles de 50% o mas); se informé de avances similares entre
los hombres jovenes de Namibia y Ruanda.

Empoderar a las mujeres a
través de la educacion sobre
el SIDA si es posible, tal
como varios paises lo han
demostrado

Mujeres jovenes de 15a 24 afiosdeedad ~ En Africa subsahariana, el conocimiento

con conocimiento correcto e integral sobre sobre VIH es mayor en lOS sectores mas
VIH en paises seleccionados, 2000 y 2007

(Porcentaje)
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urbanas

Jévenes de 15 a 24 aios, en paises selecciondados
de Africa subsahariana con conocimiento correcto e
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Varios paises han hecho avances admirables
en la educacién de sus jovenes respecto al
VIH, a pesar de los desalentadores promedios
regionales y globales. En 18 de los 49 paises
de los cuales se poseen datos de tendencias,
el conocimiento correcto e integral sobre

VIH aumentoé 10 puntos porcentuales o mas
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Disparidades en uso de
preservativo por género y por
ingresos del nucleo familiar

Jovenes de entre 15 a 24 afos de edad de
paises seleccionados de Africa subsahariana
que usaron preservativo con la ultima
pareja sexual de alto riesgo, expresado en
funcién de género, residencia e ingresos
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En la mayoria de los paises en vias de
desarrollo, la mayoria de la gente joven no usa
preservativo durante las relaciones sexuales,
incluso cuando corren el riesgo de infectarse
con el VIH. En promedio, menos del 50%

de hombres jévenes y menos de la tercera
parte de las mujeres jovenes uso preservativo
durante su Ultima relacién sexual de alto
riesgo.

En Africa subsahariana es mucho mas
probable que los hombres de 15 a 24 afios
de edad usen preservativo, que las mujeres
del mismo grupo etario. Tanto en mujeres
como en hombres, el uso de preservativo
aumenta enormemente con el aumento de los
ingresos y entre la poblacién urbana. Se han
observado disparidades similares en todos
los paises de los cuales se poseen datos.
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El uso de preservativo durante las
relaciones sexuales de alto riesgo esta
siendo cada vez mas aceptado en algunos
paises, siendo uno de los pilares de la
prevencion eficaz del VIH
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Aunque el uso de preservativos durante las relaciones sexuales
de alto riesgo sigue siendo generalmente bajo, la actitud de

la gente joven de algunos paises esta demostrando que las
politicas e intervenciones correctas pueden dar resultado.
Entre 2000 y 2008, se informé de un incremento de al menos
10 puntos porcentuales en el uso de preservativo durante las
relaciones sexuales de alto riesgo en mujeres de 11 de los 22
paises donde las tendencias pueden documentarse, llegando

a niveles del 60% o mas en algunos de ellos. Se registré un
aumento similar en hombres en 11 de los 17 paises con datos de
tendencias. En ultima instancia, tales avances son el resultado
de acciones individuales apoyadas por una combinacion de
intervenciones de comportamiento, biomédicas y estructurales,
asi como de los esfuerzos colectivos del gobierno, organismos
para el desarrollo y la sociedad en su conjunto.
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Los vinculos entre violencia de
género e infecciéon por VIH son
cada vez mas evidentes

Existe una amplia brecha entre el
conocimiento sobre VIH y las acciones
preventivas, a veces debida a costumbres
culturales. La tradicion de casamiento de
menores, por ejemplo, puede poner en
riesgo a las jovenes. Un analisis de datos

de encuestas de 8 paises muestra que las
mujeres jovenes (de 15 a 24 afios de edad)
que tuvieron su primera relacién sexual antes
de los 15 afos, tienen mayor probabilidad de
ser seropositivas. La tacita aceptacion social
de violencia contra las mujeres y nifias agrava
el problema. En encuestas en 4 paises, casi

1 de cada 4 mujeres jévenes informé que su
primera experiencia coital fue forzada, lo cual
aumenta las posibilidades de infeccién por
VIH.

De hecho, hay cada vez més evidencias

que demuestran un vinculo entre violencia
de género y propagacion del VIH, lo cual
aumenta la importancia de informar a los
adolescentes mediante programas de
prevencion integrales que combinen diversas
intervenciones. También resalta la continua
necesidad de lograr cambios sociales para
que la violencia contra mujeres y nifas, en
cualquiera de sus formas, no sea tolerada. La
promulgacion y cumplimiento de leyes que
hagan que esa violencia sea tratada como un
delito es también parte de la solucion.

44
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Los nifos huérfanos por SIDA sufren mas
que la pérdida de sus padres

Cantidad estimada de menores (0-17 afnos) que han
perdido uno o ambos padres debido al SIDA en

Africa subsahariana, 2008 (Millones)
20

1990 1995 2000 2005 2008

Aproximadamente 17,5 millones de menores (menores de
18) perdieron uno o ambos padres por SIDA en 2008. La
gran mayoria de estos menores (14,1 millones) vive en Africa
subsahariana.

Los nifios huérfanos por SIDA corren un riesgo mayor de tener
menos acceso a salud, educacion y proteccion que los nifios
que perdieron sus padres por otras razones. También es mas
probable que sufran de desnutricion y diversas enfermedades,
y que sean sometidos a trabajo infantil forzado, abuso,
negligencia o explotacion sexual, todo lo cual aumenta su
vulnerabilidad a la infeccién por VIH. A menudo esos nifios
sufren estigma y discriminacion, y se les niega el acceso a
servicios basicos como educacién y techo, o incluso juegos.
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META

Lograr, para el afo 2010, el acceso universal al
tratamiento del VIH/SIDA de todas las personas que lo
necesiten

La tasa de nuevas infecciones por VIH
sigue superando a la expansion del
tratamiento

Personas infectadas con VIH que reciben terapia
antirretroviral, 2005 y 2008 (Porcentaje)
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En 2003 se lanzé la iniciativa 3 por 5,

un esfuerzo global para proveer terapia
antirretroviral, para el 2005, a 3 millones de
personas de paises con ingresos bajos y
medianos. En ese momento, unas 400.000
personas estaban recibiendo este tratamiento
que prolonga la vida. Cinco afios después,
para diciembre de 2008, esa cifra se habia
multiplicado por 10 (aproximadamente 4
millones de personas), un aumento de mas de
1 millén de personas respecto al afio previo.
Los mayores avances se produjeron en Africa
subsahariana, donde viven dos tercios de
quienes necesitan tratamiento. Para fines de
2008, casi 2,9 millones de personas de Africa
subsahariana estaban recibiendo terapia
antirretroviral, un aumento del 39% respecto a
2007 (2,1 millones).

Sin embargo, de cada 2 individuos que inician
el tratamiento cada afo, 5 se infectaron
recientemente con VIH. La tasa de nuevas
infecciones sigue superando la expansion

del tratamiento, lo cual destaca la urgente
necesidad de intensificar tanto las medidas
de prevencién como el tratamiento.

En 2008 el 42% de los 8,8 millones de
personas que necesitaban tratamiento para
VIH en paises con ingresos bajos y medianos,
lo recibian, cifra que era del 33% en 2007.
Esto significa que 5,5 millones de personas
que lo necesitaban no tuvieron acceso a esos
medicamentos. Debido a nuevas evidencias
cientificas, en 2009 la Organizacion Mundial
de la Salud revisé sus pautas de tratamiento,
por las cuales aumentd ain mas la cantidad
de personas que necesitaban terapia
antirretroviral.

Los datos de 90 paises con ingresos bajos
y medios muestran que las mujeres adultas
poseen una leve ventaja sobre los hombres
adultos en cuanto a acceso a tratamiento: a
fines de 2008, casi el 45% de las mujeres y el
37% de los hombres recibian el tratamiento
antirretroviral que necesitaban. Durante ese
afo cerca de 275.700 nifios (38%) de esos
paises recibieron el tratamiento necesario.
Y a pesar de la limitada disponibilidad,
gracias a los antirretrovirales se han evitado
aproximadamente 2,9 millones de muertes.
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La expansion de los
tratamientos para mujeres
seropositivas también protege a
los recién nacidos

Mas del 90% de los 2,1 millones de nifios
con VIH se infectaron en la etapa fetal, cerca
del momento del nacimiento o durante la
lactancia. Sin embargo, este porcentaje
puede ser reducido sustancialmente si

se trata a la embarazada con una terapia
antirretroviral. En la década pasada la
comunidad internacional se comprometié

a incrementar el acceso a los servicios de
salud y a reducir el efecto del VIH en mujeres
y niflos. Este esfuerzo esta dando resultados.
En 2008, el 45% de las embarazadas VIH -
positivas recibieron tratamiento en 149 paises
con ingresos bajos y medios. Esto equivale

a 628.000 de 1,4 millones de embarazadas
seropositivas, un crecimiento del 10%
respecto al afio anterior.
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META

Haber detenido y comenzado a reducir, para el afio
2015, la incidencia del paludismo y otras enfermedades
graves

La mitad de la poblacién del mundo corre el riesgo de
contraer malaria. De los 243 millones de enfermos existentes,
en 2008 fallecieron aproximadamente 863.000. De ellos,
767.000 (89%) eran de Africa.

El control sostenido de la malaria es crucial para alcanzar
muchos de los ODM. Los datos disponibles muestran

un avance significativo en la ampliacién de los esfuerzos

de prevencion y tratamiento. Los grandes aumentos en
suministro de fondos y atencion de la malaria han acelerado
la provision de intervenciones, mediante la reduccién de
retrasos en produccion, adquisicion y entrega de articulos
clave. Los paises también han sido mas agiles en la adopcién
de estrategias mas eficaces, como lo es el uso de terapias
combinadas basadas en artemisinina, y de diagndsticos,
para mejorar el tratamiento.
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Aumenta la produccion de redes para
mosquitos tratadas con insecticida

Produccién mundial de mosquiteras para camas, tratadas
con insecticidas de larga duracion, 2004-2009 (Millones)
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En todo Africa, el uso de
mosquiteras tratadas con
insecticida protege a la
poblacion contra la malaria

2004 2005 2006 2007 2008 2009

Nota: los datos de 2007-2009 se basan en la capacidad de produccion estimada.

La