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La Coordinadora por los Derechos de la Infancia y la Adolescencia (CDIA) es una red que articula
a diversas organizaciones de la sociedad civil en acciones de promocion, vigilancia, defensa, exigibi-
lidad, incidencia y proteccion de los derechos humanos de nifias, nifos y adolescentes en Paraguay;,
propiciando espacios interinstitucionales e intersectoriales para el didlogo politico y social en torno
a la efectiva implementacion de la Convencion sobre los Derechos del Nifio de las Naciones Unidas
—firmada y ratificada por el Estado paraguayo en 1990—, de la Ley N.° 1680/01 «Codigo de la Nifiez
y Adolescencia» y las politicas publicas establecidas para la promocién y proteccion de los derechos
de nifas, nifos y adolescentes, asi como a sus familias y comunidades.

El presente estudio es impulsado por la CDIA a través del Observatorio de Politicas Publicas y
Derechos de la Nifiez y la Adolescencia (CDIA Observa), en el marco del proyecto «Nuestros Dere-
chos en la Agenda 2030. Participacion ciudadana intercultural para la equidad de género en nifiez
y adolescencia», implementado en conjunto con el Servicio Paz y Justicia Paraguay, la Fundacion
Hugo Ramirez, la Plataforma Europea para la Democracia (EPD, por sus siglas en inglés) e ICCO
Cooperacion Holandesa, y cofinanciado por la Unién Europea, que tiene como objetivo fortalecer y
garantizar la participacion activa y efectiva de las organizaciones de la sociedad civil en el proceso de
implementacion de la Agenda 2030 a nivel nacional, departamental y municipal.

Uno de los principales ejes de trabajo del Observatorio es la realizacién de investigaciones, estu-
dios, documentos de trabajos, entre otros, que aporten insumos de calidad para el analisis pertinente
de la situacion de los derechos de nifias, ninos y adolescentes. En esta linea, el presente estudio se basa
en el andlisis de una serie de datos oficiales relacionados a la nifiez y adolescencia de Paraguay, enmar-
cados en un monitoreo al cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) de la Agen-
da 2030, desde el enfoque de género y desde una mirada a las desigualdades sociales y econémicas.

La Agenda 2030 constituye un pacto global ratificado por 193 naciones en el ailo 2015, incluyendo
Paraguay, que tiene como objetivo plantear una hoja de ruta compartida para solucionar problemas



Las desigualdades en la nifiez y adolescencia de Paraguay:
un monitoreo para no dejar a nadie atras

en comun, poniendo a las personas en el centro de las acciones, y desde las propias realidades de cada
uno de los paises. La Agenda cuenta con 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), que a su vez
tienen 169 metas y 230 indicadores que dan cuenta del cumplimiento de cada Objetivo. En el caso
paraguayo, en el 2016, los tres poderes del Estado —Ejecutivo, Legislativo y Judicial — firmaron un
acuerdo de compromiso para cumplir con la Agenda 2030. Actualmente, se cuenta con una estructu-
ra institucional denominada Comisién Nacional ODS a cargo del Ministerio de Relaciones Exteriores
(MRE) y con espacios interinstitucionales de trabajo conformado por varias instituciones publicas a
nivel nacional, departamental y local, con el fin de velar por el cumplimiento real de la Agenda 2030.
Ademas, con el liderazgo del Instituto Nacional de Estadisticas (INE), el Estado establece los indica-

dores nacionales en base a los que presenta los informes correspondientes ante las Naciones Unidas.

En este sentido, desde la CDIA se considera importante monitorear el cuamplimiento de los ODS
como también del Plan Nacional de Desarrollo Paraguay 2030, como un mecanismo de seguimiento
y exigibilidad del cumplimiento de derechos para todas las personas, especialmente de las nifias, ni-
fos y adolescentes. Por tanto, se espera que este estudio aporte insumos basados en evidencias para
mejorar la elaboracion e implementacion de las politicas publicas a cargo de las personas responsables
de tomar decisiones de politicas publicas y presupuestos, asi como para acciones de incidencia y de
exigibilidad de parte de las organizaciones de la sociedad civil, de la academia y otros sectores.
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Paraguay tiene un bajo porcentaje de indicadores para medir los avances en el cumplimiento de

los Objetivos de Desarrollo Sostenible de la Agenda 2030. En algunos casos, los porcentajes son me-
nores al 50%. En el caso de los ODS monitoreados por el presente estudio, se evidencia que en el ODS
1 solo se tiene construido el 38,8% de los indicadores necesarios para reportar el cumplimiento de
las metas y por ende del ODS; 35,7% en el ODS 2; 67,9 % en el ODS 3; 50% en el ODS 4; 57,1% en el
ODS 5; 18,0% en el ODS 6; 68,5% en el ODS 8y 29,0% en el ODS 16. Es decir, a 8 afios del afio 2030,
ni siquiera se ha logrado la construccién de todos los indicadores necesarios para rendir cuentas ante
la sociedad paraguaya y la comunidad internacional (Naciones Unidas).

Lo anterior se debe a la limitada capacidad institucional en el pais para la produccién y difusion de
estadistica, la construccién de parametros para recoleccién de datos administrativos, registros vita-
les, entre otros, asi también se debe a las priorizaciones temdticas, por ejemplo se observa que en los
temas vinculados a medio ambiente dificilmente se obtienen datos e indicadores que pueda reportar
el estado dicha drea.

Ademas, el monitoreo de los indicadores que se encuentran construidos, aunque sean pocos, evi-
dencia que Paraguay estd muy lejos de lograr las metas de todos los ODS comprometidos en la Agen-
da 2030, y que también estan alineados con el Plan Nacional de Desarrollo - Paraguay 2030. Entre
los indicadores y datos presentados en el presente informe, tanto en términos estructurales como
intermedios, se resalta cuanto sigue:

Entre los determinantes estructurales se incluyen los ODS 1, ODS 8, ODS 5 y ODS 16.

En relacion al ODS 1 para poner fin a la pobreza, todavia en el 2020, el 26,9% de la poblacién
total estaba en condicion de pobreza, en el area urbana el porcentaje era de 22,7%, mientras que en el
area rural era de 34,0%. Si se pone el foco en la poblacién de nifiez y adolescencia, se evidencia que
el 36,6% de las nifas, nifos y adolescentes (NNA) vivian en situacién de pobreza, frente al 21,7%
de la poblacion adulta. Y si se mira en razén del sexo, en la poblacion total, el 26,4% de los hombres
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se encontraba en esta posicion, frente al 27,3% de las mujeres. Si bien en el 2019 se observo un leve
descenso del indice de pobreza, este vuelve a subir a partir del 2020, explicado entre otras cuestiones
por la pandemia del COVID-19.

El monitoreo al ODS 8, que trata sobre el trabajo decente y el crecimiento econémico, demues-
tra que existe un 6,9% de la poblacién en edad de trabajar que en el aflo 2021 se encontraba desocu-
pada, es decir, 258.975 personas. En Paraguay existe una alta incidencia de la ocupacién informal, una
de las mas altas en la regién. En el afio 2020, segin datos de la EPHC, el 65,1% de la poblacion traba-
jadora de 15 afios y mas de edad se encontraba ocupada en el sector informal. Esta situacion conlleva
a innumerables situaciones de vulneraciones de derechos, como el no acceso a seguridad social ni
de jubilacidn, asi como remuneraciones por debajo del salario minimo vigente, explotacién laboral
especialmente de mujeres, jovenes y adolescentes; desencadenandose, consiguientemente, otras si-
tuaciones relacionadas a la pobreza en los ambitos de la salud, educacién, recreacion, etc.

En cuanto al ingreso por salario, por lo general, los hombres ganaban 3,2% mas que las mujeres
paraguayas en edad laboral, de acuerdo a los datos publicados por el INE correspondientes al afio
2019. Al observar el contexto rural, la brecha se incrementa al 11,4% a favor de los hombres. Por otro
lado, las mujeres de 18 aflos y mds presentan una tasa mayor de desempleo respecto a los hombres
(9,8% vs. 4,5%).

Por otro lado, se observa que hasta el 2017 hubo una tendencia creciente del PIB per capita con un
porcentaje de variacidn positiva del 3,3%; pero, a partir del 2018 inicia una tendencia negativa de este
valor por habitante siendo su variacién de -1,9% al cierre del 2020. No obstante, si bien esta medicién
de la macroestructura econémica da un panorama a nivel pais sobre el crecimiento econémico, hay
que tener en cuenta que no da indicios del acceso a servicios y derechos para la poblacion en general,
ya que no refleja como se distribuye la riqueza.

El desempleo y la pobreza estan estrechamente relacionadas. Si las personas no cuentan con em-
pleos dignos, la tendencia a vivir en situaciones de pobreza se vuelve mas alta. Sin embargo, hay que
considerar que el calculo monetario no es el unico indicador para medir el nivel de pobreza, dado que
también influyen otros factores intermedios relacionados al acceso a servicios basicos.

El ODS 5 sobre la igualdad de género, indica que hay ciertos avances en materia legislativa y de
programas como la promulgacién de la Ley N.° 5777/16 de Proteccion Integral a las Mujeres con-
tra Toda Forma de Violencia en el aflo 2016, y la instalacién del Servicio de Atencién a la Mujer
(SEDAMUR) a cargo del Ministerio de la Mujer; pero desde que asumi6 este gobierno en 2018, su
presupuesto ha sido disminuido en 50%, hecho que no permite realizar acciones de prevencion de la
violencia hacia la mujeres y las nifias, y evitar los casos de feminicidios.

El Ministerio de la Mujer, por medio de SEDAMUR, reportd que existe un alto porcentaje de
denuncias por violencias y que va en aumento. El nimero de mujeres y adolescentes de 15 afios y
mas de edad atendidas, registradas como victimas de violencia fisica fue de 237; sexual, 105 y psico-
légica (exclusiva) 169, todas victimas en manos de su actual o anterior pareja. En cuanto al registro
de denuncias por violencia sexual en manos de personas que no eran su pareja, el total de victimas
registradas fue de 89 mujeres. Del total de estos casos, 65 se dieron en el domicilio de la victima, re-
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presentando el 73%; 15 de los casos en la via publica, que representa el 16,9%, el 7,9% ocurrié en el
trabajo y 2,6% en moteles.

Por otro lado, este ODS permite hacer seguimiento a la ocupacion de las mujeres en altos cargos.
En el 2021, el 38,4% de las personas en cargos de decision, de alta y media gerencia en el sector publi-
co, son mujeres, mientras que el 61,6% son hombres, esto se vincula también con el ODS 4.

El ODS 16, paz, justicia e instituciones sdlidas, es apenas monitoreado por nuestro pais ya que
tiene construido solo el 29% de sus indicadores.

En referencia a los casos de homicidios en el 2020, se registraron 48 victimas, el 85,7% de las cuales
fueron hombres y 14,3% fueron mujeres. En el mismo afo, se registraron 32 muertes por homicidio
doloso en nifas, nifios y adolescentes de las cuales 10 victimas fueron mujeres y 22 fueron hombres,
la mayor cantidad se registrd en la poblacion de 14 a 17 afios.

Sobre los casos de denuncias de violencia sexual, segin datos del Ministerio Publico al 2020, se
produjeron 2.706 denuncias por abuso sexual en nifias y nifios de 0 a 13 afios, siendo victimas en el
84,2% de los casos mujeres y 15,5% hombres. A julio del 2021, el Ministerio Publico, informé que el
numero de denuncias ascendia a 1.495 casos.

Asi también, para el afo 2020, se registraron un total de 139 denuncias por presunto hecho puni-
ble de trata de personas, teniendo como victimas a nifias, nifios y adolescentes de 0 a 17 afios; de este
total, el 56,1% hace referencia a nifias y adolescentes mujeres y 43,9% a niflos y adolescentes hombres.
En cuanto a la distribucion por edades, el 73,4% tenian entre 14 y 17 afios, lo que representa una suma
de 102 adolescentes (63 mujeres y 39 hombres).

En el mismo afio, se registraron 959 denuncias de nifias, nifios y adolescentes que no regresaban
a sus casas, de las cuales 710 eran mujeres y 249 hombres. Las mayores cifras se registraron para el
rango de edad de 13 a 17 afios, donde se formularon 633 denuncias por adolescentes mujeres desa-
parecidas. A agosto del 2021, se efectuaron 501 denuncias por casos de nifias, nifios y adolescentes
que no regresan a sus hogares o se fugaron. La busqueda y localizacién de personas desaparecidas en
Paraguay no es una prioridad para las autoridades nacionales y locales, ya que las instituciones no
tienen un marco adecuado y presupuesto para realizar sus labores.

Adentrando en la presentacion de los determinantes intermedios, los mismos incluyen los ODS
6, ODS 2, ODS 3y ODS 4.

En el seguimiento al ODS 6, agua limpia y saneamiento, es factible indicar que respecto al acceso
a servicios basicos: acceso a agua potable, saneamiento mejorado, energia eléctrica, combustibles
limpios para cocinar y sistema de recoleccidn de residuos, solo el 64,6% de la poblacién urbana tiene
acceso a estos servicios, pero en el drea rural decae gravemente llegando solamente al 9,3%. Segutn la
distribucion por sexo, en la zona urbana el 66,4% de las mujeres y 62,6% de los hombres tienen acceso
a servicios; en la zona rural los porcentajes son 9,8% y 8,9% para mujeres y hombres, respectivamente.

De acuerdo a la distribucién territorial, se observa que Asuncion, capital del pais, es el lugar donde
la mayor cantidad de la poblacién vive en hogares con acceso a los servicios basicos (78,8%), seguida
de los departamentos Central, Amambay e Itaptia con 62,5%, 51,2% y 44,6%, respectivamente. En
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tanto que los departamentos con menores niveles de acceso a servicios basicos son San Pedro con
9,4%, Paraguari, 10,5% y Caazapd con 12,2%. Si consideramos a la poblacion de nifiez y adolescencia,
en el 2020 el 60,8% de NNA no accede a estos servicios basicos de calidad.

Sobre el acceso a agua mejorada, el 92,4% de la poblacién urbana ejerce este derecho, mientras que
en el drea rural el porcentaje solo llega al 85,6%. Y sobre el acceso a saneamiento mejorado, se observa
que en el area urbana, el 95,9% de la poblacién vive en hogares con acceso a saneamiento mejorado,
mientras en el drea rural el porcentaje solo alcanza al 72,9% de la poblacién. Una proporcion similar
se da en el grupo de poblacién de nifiez y adolescencia, ya que se registra un porcentaje de 29,6% de
nifas, nifios y adolescentes residentes en zonas rurales que no poseen acceso a saneamiento mejo-
rado, a diferencia del drea urbana donde el porcentaje de no acceso para este grupo de poblacion es
del 6,7% .

Estos datos evidencian la desigualdad existente en el acceso del derecho al agua y servicios de sa-
neamientos mejorados, abriéndose notablemente la brecha entre las zonas urbanas y rurales.

En el seguimiento al ODS 2 de hambre cero, el INAN en el 2020 reporté un 12,47% de nifias
y nifios con menos de 5 afos con baja talla o desnutricion crénica, notandose un incremento de
dos puntos en relacion al afo anterior, aun existiendo un Programa Alimentario Nutricional Integral-
PANI, establecido por Ley N° 4698/2012 de Garantia Nutricional de la Primera Infancia. Asi tam-
bién, el presupuesto asignado a la Actividad de Seguridad Alimentaria Nutricional Humana Mejorada
del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social solo tuvo una ejecucién del 52%. Por otro lado, la
implementacion de la Ley N° 5210/2015 de la Alimentacién Escolar todavia demuestra importantes
brechas. Tanto la merienda como el almuerzo escolar no llegan a todas las instituciones del pais, y si
lo hacen no estan a tiempo acorde al periodo escolar o no cubren los 180 dias de clases; es necesario
puntualizar que miles de nifias, nifios y adolescentes que se encuentran fuera del sistema educativo
no tienen acceso a este apoyo nutricional.

El ODS 3 sobre salud y bienestar es probablemente uno de los mas monitoreados en estos dos
ultimos anos, debido principalmente a la pandemia por el COVID-19, y, generalmente, es uno de los
derechos mas exigidos por la poblacion.

Se pone de relieve en este resumen, la tasa de profesionales de medicina que tan solo es de 2,4 por
cada mil habitantes, segin datos del INE al 2019. Es decir, el plantel médico es insuficiente a nivel
pais, pero especialmente en el drea rural. Esta situacion se entiende mejor si miramos la inversion del
pais en materia de salud en relacion al PIB, es tan solo del 2,1%, uno de los porcentajes mas bajo de la
region, siendo la inversion privada de las familias la que sostiene la mayor parte del acceso a la salud,
en detrimento de su bienestar econémico.

En Paraguay, la poblacién que cuenta con seguro médico es muy baja. Si miramos a la poblacién
de nifas, nifos y adolescentes en el 2020, segun cifras del INE, el 77,1% no contaba con seguro mé-
dico, y con mayor desventaja se encuentran quienes viven en el drea rural con el 87,4% sin cobertura,
frente al 69,9% sin cobertura del drea urbana.

La Agenda 2030, por medio de los ODS, sus metas e indicadores, también evidencia que la mor-
talidad materna sigue siendo una realidad, esta se da a una tasa de 78 muertes maternas por cada
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100.000 nacidos en el afio 2020. Por otro lado, también se pone de relieve que, en la poblacion de ni-
fiez y adolescencia, la tasa es de 405 en nifias de entre 10 y 14 afios de edad. Cabe sefialar la situacion
de embarazos en nifas, donde la cantidad total de nacidos vivos en el rango de 10 y 14 afios de edad
fue de 494, segun los datos del Ministerio de Salud y Bienestar Social. Por otra parte, diez nifias del
mismo intervalo de edad dieron a luz por segunda vez, y dos lo hicieron por tercera vez o mas.

Un indicador clave en salud es la prevalencia del VIH. En Paraguay, en el 2020 se produjeron 268
defunciones relacionadas al VIH, de las cuales 184 se dieron en hombres (68,7%) y 84 en mujeres
(31,3%). La poblacion de NNA también se ve afectada ya que, de los 1.201 casos nuevos diagnostica-
dos en el 2020, el 1,6% (19 casos) corresponden a nifias y nifios de 0 a 9 afos; el 4,7% de los diagnds-
ticos, lo que representa 56 casos, son de NNA de 10 a 19 afios.

Estos indicadores guardan estrecha relacién con hechos de abuso sexual y una carencia de politi-
cas publicas de educacion integral de la sexualidad, tanto para mujeres como para varones. También
hay que poner en discusion el adultocentrismo y el patriarcado que conlleva practicas de abusos de
poder, entre ellas, la violencia sexual, especialmente en el dmbito familiar. Si bien existen mecanismos
de corte de trasmision vertical, es decir de madres a nacidos vivos, en muchas ocasiones no se imple-
mentan los procedimientos o no se realizan los controles pertinentes.

Un aspecto poco abordado en el pais tiene relacion con la salud mental. La tasa de suicidios en
Paraguay en 2020 fue de 6,9 por cada cien mil habitantes; de 3,6 para las mujeres y 10,2 para los hom-
bres. Se visualiza un aumento de esta tasa desde el 2017 en la poblacién de mujeres y desde el 2018 en
la poblaciéon de hombres, asi como en el promedio del pais.

En 2020, se registraron un total de 499 suicidios de los cuales el 74,3% se produjeron en hombres,
esto equivale a 371 suicidios en hombres y el 25,7% en mujeres con un total de 128 suicidios. En
cuanto a la tasa de acuerdo al rango de edad, los mayores niveles se produjeron en los rangos de 15 a
19 afos y de 20 a 24 afos con tasas de 11,8 y 15,1 para cada 100.000 habitantes. El mayor ntimero de
suicidio en varones jovenes y adolescentes pone en evidencia la necesidad de reflexionar en torno a
los mandatos sociales que promueven una masculinidad hegemonica que rehtye de la comprension
de las emociones, de los fracasos socioecondmicos o que castiga fuertemente no cumplir con los
roles tradicionales asignados culturalmente a este grupo de poblacién, entre otros. Pero, por otro
lado, también hay evidencia sobre como influyen los determinantes sociales y econdmicos en la salud
mental, al tener que vivir en condiciones de pobreza, desigualdades, violencias, etc.

En relacion al derecho a la educacion de calidad, monitoreado por el ODS 4, los datos indican
que Paraguay es el pais con peor tasa de matriculacion en la region. En el 2020, la asistencia escolar
de nifas, nifios y adolescentes de 5 a 17 afios fue del 92,8% (94,6% en el drea urbana y 90,3% en el

area rural).

A pesar de que existe un avance en cuanto a la matriculacion en la educacion formal y el acceso a
este derecho para las mujeres, ello aiin no permea otros aspectos de la vida social, econdmica y politi-
ca. Por lo general, siguen teniendo menores ingresos en comparacion a los de los hombres, asi como
siguen ocupando menos cargos directivos y/o de alta gerencia, ya sea en el ambito publico o privado,
esto va vinculado al ODS 5.

RESUMEN
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Entre los principales motivos de inasistencia escolar se encuentran que: el 23,3% no asistié por
razones econdmicas; 17,1% no quiere asistir a una institucion formal; el 18,6% no asiste por motivos
familiares; 10,5% no asiste por dificultades del sistema educativo, como la no existencia de una ins-
titucion cercana a sus casas, el centro educativo cerr6 o es de mala calidad, el docente no asiste con
regularidad, la institucién no ofrece escolaridad completa o el estudiante requiere educacién especial.
El 29% de la nifiez y adolescencia no asiste a una institucion formal por otras razones, entre las que
se encuentran: no tiene edad adecuada, por enfermedad, realiza labores del hogar, asiste a ensefianza
vocacional o formacién profesional, servicio militar u otra razén.

En relacion al acceso a internet segtin el area de residencia para nifiez y adolescencia, el INE indi-
ca que el 95,8% de la poblacion de 10 a 17 afios usé internet en los ultimos tres meses del afio 2020,
para el grupo de hombres el porcentaje es del 95,3% y para las mujeres de 96,3%. Los porcentajes de
acuerdo con el area de residencia son de 96,6% para las zonas urbanas y 94,2% en las zonas rurales.

Sobre el uso de computadoras durante los ultimos tres meses del 2020 por parte de nifias, nifios y
adolescentes de 10 a 17 afios, solo el 18,6% de esta poblacién lo hizo. En dicha franja de edad, para el
grupo de hombres el porcentaje es del 16,1% y para las mujeres de 21,5%. Los porcentajes de acuer-
do con el drea de residencia son de 26,2% para las zonas urbanas y 7,4% en las zonas rurales. Si se
considera el nivel de ingreso, solo el 5,5% de nifias, nifios y adolescentes en condicion de pobreza ac-
cedieron a la utilizacién de una computadora, mientras que el porcentaje para los que se encuentran
fuera del umbral de pobreza es de 26,0%. El presupuesto asignado al MEC para el 2021 corresponde
al 9,4% del presupuesto total del pais, pero en relacion al PIB, solo del 3,3%, una de las mas bajas de

Latinoamérica.



Introduccion

El presente estudio tiene como objetivo mostrar la situacién actual de la nifiez y la adolescencia en
Paraguay mediante el analisis de datos oficiales que refieren a las condiciones de vida de este grupo
de poblacioén, en el marco de un seguimiento a los indicadores de los Objetivos de Desarrollo Sos-
tenible (ODS) de la Agenda 2030, resaltaindose las brechas de género y mirando exhaustivamente,
las desigualdades sociales y econdmicas, teniendo como parametro el Plan Nacional de Desarrollo
Paraguay 2030. Para ello, se establecieron una serie de objetivos especificos que permitieron ordenar

y sistematizar el analisis correspondiente, tales como:

o Seleccionar los ODS que impactan en la vida de las nifias, niflos y adolescentes de for-
ma directa o indirecta, tales como: fin de la pobreza (ODS 1), hambre cero (ODS 2),
salud y bienestar (ODS 3), educacion de calidad (ODS 4), igualdad de género (ODS 5),
agua limpia y saneamiento (ODS 6), trabajo decente y crecimiento econémico (ODS 8),
Yy paz, justicia e instituciones sdlidas (ODS 16).

o Describir cada uno de los ODS mencionados considerando la franja etaria de 0 a 17
anos, ubicandolos en el marco de los determinantes de las desigualdades sociales y
economicas.

« Evidenciar el grado de cumplimiento en la construccién de indicadores en cada uno de
los ODS seleccionados en el presente informe.

o Identificar las acciones a realizar con base en la Agenda 2030 para que el Estado pa-
raguayo garantice el cuamplimiento de los derechos de las nifias, nifios y adolescentes.
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El contenido del estudio se estructura en siete capitulos. El primero explica la metodologia seguida
para dar cumplimento a los objetivos previstos. A continuacion, se expone el encuadre teérico que
sitia el analisis de los indicadores y resultados desde un marco de los determinantes de desigualdades
sociales, tanto estructurales como intermedios. El tercer capitulo expone los datos sociodemograficos
de la poblacion especifica del estudio. El cuarto apartado presenta los datos oficiales de los ODS en-
marcados en determinantes estructurales: ODS 1, ODS 8, ODS 5 y ODS 16; y determinantes interme-
dios: ODS 6, ODS 2, ODS 3 y el ODS 4. El quinto apartado expone un resumen general del informe;
el penultimo apartado presenta las conclusiones mas relevantes de este estudio; y finaliza con un apar-
tado especifico de recomendaciones para la incidencia politica en materia de nifiez y adolescencia.

Los ODS seleccionados para el estudio son considerados fundamentales para el monitoreo de la
situacion actual de la nifiez y adolescencia. Los datos de pobreza, ligada al hambre y la desnutricion;
de la exclusion escolar, de la baja cobertura de salud, del indice de desempleo o de empleo informal;
de violencias hacia nifias, nifios y adolescentes, entre otros, conducen a la necesidad de generar cada
vez mas evidencias objetivas como insumos de exigibilidad de derechos, transparencia y uso eficiente
de los recursos publicos a favor de las distintas poblaciones del pais.

Se espera que este estudio facilite orientaciones para identificar desafios y puntos de mejora para el
fortalecimiento del Sistema Nacional de Proteccion y Promociéon Integral de la Nifiez y Adolescencia,
expresado en la Ley N.° 1680/2001, y la efectiva puesta en marcha del Sistema de Proteccion Social,
a fin de que —junto con sus familias y comunidades— las nifias, nifios y adolescentes vivan libres
de violencias y pobreza, con todos sus derechos garantizados por las instituciones y autoridades del
Estado paraguayo.
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Metodologia

El presente informe considera aspectos de la realidad social que viven las nifias, nifios y adoles-
centes en Paraguay desde un abordaje mixto que permitié una triangulaciéon metodoldgica. Se utili-
zaron datos administrativos, asi como encuestas y censos nacionales sobre la poblacién paraguaya.
La mayoria de ellos fueron encontrados en las herramientas del Observatorio de Politicas Publicas y
Derechos de Nifiez y Adolescencia de la CDIA, otros fueron solicitados a las instituciones publicas.
Por otro lado, vale mencionar que los indicadores de los ODS se encuentran disponibles en la Agenda
2030 para todos los paises; sin embargo, también se han monitoreado los indicadores construidos por
Paraguay para su respectiva implementacion.

El marco temporal del desarrollo de la investigacion abarco el tercer trimestre y la mitad del cuarto
trimestre del ano 2021. Este comprende las siguientes fases:

Preparatoria: se realizaron las tareas de prospeccion documental, recopilacion
y revision reflexiva de la literatura para llevar a cabo el disefio metodoldgico
basado en el disefio documental. Este utiliza el método analitico-sintético, de
manera a estudiar varios aspectos de un mismo indicador y, posteriormente,
presentar una sintesis de las principales observaciones.

Recogida de informacion: las técnicas de recoleccion, procesamiento

y presentacion de datos (incluidos los datos estadisticos obtenidos por
instituciones oficiales) fueron analizadas y validadas por el equipo de
investigacion, asi como la definicién del abordaje. Asi, fueron seleccionados los
0DS a analizar y sus indicadores respectivos, estableciendo de esta manera un
apartado del documento para cada ODS (ver Anexo 1).
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Andlisis de los datos y procesamiento de la informacion: fue aplicado el método
estadistico para la presentacion de los indicadores mediante tablas y graficas.
También se empled el método deductivo, ya que por medio de las premisas que
otorgan los datos se determinan conclusiones por inferencia.

Para su procesamiento fueron utilizados el programa estadistico IBM SPSS
Statistics 24 y un archivo Excel.

Redaccion del informe de resultados: a partir del andlisis descriptivo realizado,
se considera al presente estudio como un diagnoéstico de la situacién de los
derechos de la infancia y la adolescencia en Paraguay en el marco de los 0DS de
la Agenda 2030.

A su vez, las conclusiones aqui presentadas forman parte del proceso reflexivo
llevado a cabo por el equipo investigador, que suma evidencia para la realizacion
de acciones de incidencia politica por parte de la CDIA con respecto a las
desigualdades a las que estdn expuestas las nifias, los nifios y la poblacién
adolescente del pais.

@ Limitaciones para el estudio

» Ladisponibilidad de informacidn, el tiempo transcurrido entre la peticion de datos a las insti-
tuciones y su remision fue uno de los primeros desafios en el presente informe, como también

la pertinencia y actualizacion de los datos, ademas de las variaciones que presentaron.

o Enla misma linea, no siempre se dispuso de informacién desagregada por género y/o area de
residencia que permita generar informacién comparable en cada zona geografica.

« La mayor limitacion se dio en la obtencién de datos segtin rangos de edad correspondientes
a la poblacion objeto de este estudio. Esta situacion limit6 el analisis de todas las dreas que
exponen las realidades de la nifiez y la adolescencia.
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Encuadre teorico

El encuadre tedrico del presente informe toma como base el marco conceptual adoptado por la
Comisién sobre Determinantes Sociales de la Salud de la Organizaciéon Mundial de la Salud (CDSS-
OMS)}, el cual explicita las causas o los factores determinantes de las desigualdades en salud (véase la
figura 1). Si bien dicho marco se construye para el ambito de la salud, tras una minuciosa revision, se
consideré propicio realizar el ejercicio de revision de los indicadores y metas de los ODS previstos en
este estudio utilizando este encuadre ya que permite ampliar el analisis de los mismos.

Existe un alto consenso a nivel mundial acerca de la influencia que ejercen los denominados deter-
minantes sociales en la poblacion. Estos determinantes incluyen las desigualdades en la educacion, el
empleo, el ingreso y otros factores que afectan de manera notable a la salud de las personas, su calidad
y cantidad de afos de vida (De La Guardia Gutiérrez & Ruvalcaba Ledezma, 2020).

Por otro lado, el concepto de determinantes estructurales se refiere especificamente a aquellos atri-
butos que generan o fortalecen la estratificacion de una sociedad y definen la posicién socioecondémi-
ca de la poblacion. El adjetivo “estructural” recalca la jerarquia causal de los determinantes sociales
en la generacion de las inequidades sociales.

A su vez, los determinantes estructurales operan mediante los determinantes intermedios. Los se-
gundos se distribuyen segtn la estratificacion social y expresan diferencias en cuanto a la exposicion
y la vulnerabilidad (Organizacién Panamericana de la Salud [OPS], 2012).

El contexto socioecondémico y politico incluye el gobierno en su sentido mas amplio (tradicion
politica, transparencia, corrupcidn, etc.) y los actores econdmicos y sociales. Ambos determinan las po-
liticas macroeconémicas del mercado de trabajo y el estado del bienestar, las cuales incluyen interven-

1 Para un mayor detalle se recomienda la lectura del articulo Indicadores para monitorizar la evolucidn de la crisis econémica y sus
efectos en la salud y en las desigualdades en salud. Informe SESPAS 2074. Gloria Pérez, Maica Rodriguez-Sanz, Felicitas Domin-
guez-Berjén, Elena Cabeza, Carme Borrell. Disponible en https://www.gacetasanitaria.org/es-indicadores-monitorizar-evolucion-cri-
sis-economica-articulo-S0213911114000922


https://www.gacetasanitaria.org/es-indicadores-monitorizar-evolucion-crisis-economica-articulo-S0213911114000922
https://www.gacetasanitaria.org/es-indicadores-monitorizar-evolucion-crisis-economica-articulo-S0213911114000922
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ciones estatales dirigidas a mejorar el bienestar social y la calidad de vida de la poblacion relacionadas
a servicios publicos (sanidad, educacion, apoyo a las familias, servicios sociales y vivienda social) y
los valores sociales y culturales que sustentan las politicas y las jerarquias.

La estructura social se basa en los ejes de desigualdad social, como son la clase social, el género, la
edad, la etnia o raza y el territorio. Estos ejes determinan las oportunidades de tener acceso a los de-
rechos, condiciones que inciden de forma distinta segin cada departamento del pais, el entorno rural
o urbano, la edad que tengan las nifias, nifios y adolescentes frente a la poblacion adulta, de quienes
estén en situacion de pobreza frente a quienes no, etc.

Los factores intermedios incluyen los recursos materiales: condiciones de empleo y trabajo; carga
de trabajo reproductivo; nivel de ingresos y situaciéon econdémica y patrimonial; calidad de la vivienda
y sus equipamientos, y las caracteristicas del barrio o area de residencia. Estos recursos materiales
influyen tanto en los procesos psicosociales (ausencia de control, falta de apoyo social y situaciones de
estrés) como en las conductas relacionadas con la salud, también llamadas “estilos de vida”

Cabe senalar que, en el presente estudio se ha puesto especial énfasis en analizar las estadisticas
disponibles para cada grupo poblacional, més especificamente con relacion a las distinciones por
edades y género, para evidenciar las realidades sociales que existen por pertenecer a un determinado
sector de la poblacidn. Las estadisticas de género son una representacion numeérica de hechos que se
producen y son importantes para la erradicacion de estereotipos, la elaboracion de politicas publicas
y en su seguimiento para lograr la equidad entre las personas.

Estas se utilizan para promover la comprension de la situacion real de las mujeres y los hom-
bres en la sociedad; para avanzar en el analisis de género y la investigacion; para monitorear
el progreso hacia la igualdad de género y el disfrute pleno e igualitario de todos los derechos
humanos de las mujeres y las nifias; para desarrollar y supervisar politicas y programas orien-
tados a la autonomia econémica de las mujeres; para apoyar la incorporacion de género en las
politicas de desarrollo sostenible y de reduccién de la pobreza; y para desarrollar y monitorear
las politicas para la erradicacion de la violencia contra las mujeres. (CEPAL, 2016, parr. 3)

Mediante la Agenda 2030, se busca la transversalizacion de la informacidn, la ampliacién de los
datos existentes y la produccion de los datos que atiin no estan disponibles a fin de realizar un segui-
miento objetivo al cumplimiento de los ODS, para lo que se debe tener en cuenta minimamente la
desagregacion de los datos por sexo, asi como otras condiciones desde el enfoque de la intersecciona-
lidad, para capturar todas las realidades sociales en todos los grupos de poblacion.
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Figura 1
Marco conceptual de los determinantes de las desigualdades sociales en salud
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Nota: La figura fue obtenida del articulo Propuesta de politicas e intervenciones para reducir las desigualdades sociales en
salud Espana Figura 3 de la Gacetilla Sanitaria Volumen 26, N.° 2, pp. 182-189.
Fuente: Comisién para Reducir las Desigualdades en Salud en Espafia (2010)

Figura 2
Objetivos de Desarrollo Sostenible enmarcados en los determinantes sociales de
desigualdad
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Nota: Esta figura muestra la estructura del presente informe, la distribucion de los ODS seleccionados para el andlisis, elabo-
rado a partir del marco conceptual de los determinantes de las desigualdades sociales en salud propuesto por la Comision
para Reducir las Desigualdades en Salud en Espafia (2010).

Fuente: Elaboracidn propia, a partir del marco conceptual de los determinantes de las desigualdades de salud.
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Descripcion sociodemografica

Paraguay es el pais menos urbanizado de América del Sur. Alrededor de dos tercios de la pobla-
cion reside en areas urbanas (62,1%) y el resto en comunidades rurales. La poblacién es relativamente
joven, ya que se estima que el 29,9% tiene menos de 15 aflos y aproximadamente el 6,5% tiene 65 afios
o mas (Banco Mundial, 2020).

La poblacion total en el Paraguay, segun la proyeccion al afio 2021, esta compuesta por 7.353.038
habitantes, el 49,6% son mujeres y el 50,4% son hombres. Del total de la poblacidn, el 62,9% viven en
zonas urbanas y el 37,1% en areas rurales (ver figura 3).

Figura 3
Distribucién porcentual de la poblacidn, segun sexo y area de residencia. Afio 2021

62,9%

50,4% 49,6%

37.1%

Hombres Mujeres Urbana Rural
SEXO0 ZONA

Nota: Las cifras en valores absolutos fueron obtenidas de la proyeccion de la poblacién nacional 2000-2025. Revisién 2015
del INE.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE (2021)
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La distribucién por sexo dentro de cada drea se establece de la siguiente manera: la zona urbana
esta compuesta por 48,9% de hombres y 51,1% de mujeres. Por otro lado, de la poblacién que vive en
el area rural 52,9% son hombres y 47,1% mujeres (ver figura 4).

Figura 4
Distribucién porcentual de la poblacidén, seguin sexo por area de residencia. Afio 2021

52,9%
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Hombres Mujeres Hombres Mujeres
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Nota: Las cifras en valores absolutos fueron obtenidas de la proyeccién de la poblacién nacional 2000- 2025. Revision 2015
del INE.

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE (2021)

En cuanto a la distribucion por edades, se observa que la poblacion paraguaya es mayoritariamente
joven, puesto que el 55,3% de la poblacién es menor de 30 afios. Si se observa la piramide poblacional
por edades y sexo, se visualiza que, si bien posee una base superiormente angosta, esta va tornandose
rectangular, lo que refleja la disminucion del crecimiento poblacional y el camino a la transicion del
bono al invierno demografico. Se proyecta que al 2050 la forma piramidal de la distribucién de la
poblaciodn iria transitando hacia una forma rectangular (ver figuras 5y 6).
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Nota: Las cifras en valores absolutos fueron obtenidas de la proyeccién de la poblacién nacional 2000- 2025. Revision 2015

del INE.

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE (2021)

Figura 6

Piramide poblacional de Paraguay al 2050
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos de Robert Cano (2013).
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Con esto, Paraguay tiene una gran oportunidad en materia de poblacién joven, la cual debe ser
aprovechada manteniendo un alto compromiso con el desarrollo de su poblacidn, custodiando el
avance de sus indicadores, visibilizando las diferentes aristas sociales e involucrando a todos los sec-

tores. En caso contrario, en menos de treinta aios los desafios sociales podrian agravarse.

En el afio 2015 los Estados Miembros de las Naciones Unidas (incluido Paraguay) aprobaron la
Agenda 2030 sobre el Desarrollo Sostenible. “Los Objetivos de Desarrollo Sostenible, también co-
nocidos como Objetivos Mundiales, se adoptaron [...] como un llamado universal para poner fin a

la pobreza, proteger el planeta y garantizar que todas las personas gocen de paz y prosperidad para
2030” (PNUD, 2021, s.p.).

Existe una razon de integralidad entre los diecisiete objetivos acordados, es decir, que las inter-
venciones realizadas en un escafio ineludiblemente tendran injerencia en los resultados de los demas
objetivos. Asi también, las acciones que se lleven a cabo para el desarrollo deben estar en balance en
tres areas: la econdmica, la social y la ambiental, a este balance se lo conoce como los pilares de la
sostenibilidad (figura 7).

Figura 7
Los pilares de la sostenibilidad

Area econémica

En balance para la
Area ambiental implementacion
de cada ODS

Area social

Fuente: Elaboracidn propia.

El compromiso acordado estipula acelerar el progreso de la poblacién en situaciones de mayor
vulnerabilidad bajo el lema “no dejar a nadie atras”. Como resultado de ello, se espera que todos los
paises lleguen al 2030 con cifras de cero en cuanto a pobreza, hambre, sida y discriminacién en contra
de las mujeres y las nifias.

Es por ello que atender a la infancia y adolescencia del pais es clave para alcanzar las metas pro-
puestas. En el aflo 2021, este grupo de poblacion estaba compuesto por 2.509.861 habitantes, 49,0%
mujeres y 51,0% hombres (figura 8). Del total de nifias, nifios y adolescentes, 59,6% viven en zonas
urbanas y 40,4% en rurales (figura 9).
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Figura 8 Figura 9
Distribucion de la poblacion de Poblacion de ninas, nifos y adolescentes,
ninas, ninos y adolescentes, segun area de residencia. Ao 2021

segun sexo. Afno 2021
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Fuente: Elaboracidn propia con base en datos de la EPHC
Fuente: Elaboracion a partir de datos del INE (2021). primer trimestre del INE (2021).

En la figura 10 se muestra la distribucion por sexo dentro de cada drea. El drea urbana esta com-
puesta por el 53% de hombres y el 47% de mujeres; en tanto que el drea rural por un 51,8% de hom-
bres y 48,2% de mujeres.

Figura 10
Distribucion porcentual de la poblacién de NNA, segun sexo por area de residencia.
Afio 2021
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Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del primer trimestre de la EPHC del INE (2021).
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Determinantes de las
desigualdades sociales

@ 4.1. Determinantes estructurales

4.1.1 Contexto socioeconomico y politico

Se describen en este apartado los ODS que estan relacionados con la situacién econémica del pais,
las desigualdades en el ingreso y los niveles de pobreza.

FIN
DELAPOBREZA ODS1

Poner fin a la pobreza en todas sus formas
en todo el mundo

ek

El fin de la pobreza en todas sus formas es una de las metas cruciales de cara al 2030. Originalmen-

te, se proyecto llegar a dicho afo a cifras de cero en niveles de pobreza extrema.

De 1990 a 2015, la pobreza extrema se redujo en un 10% a nivel mundial, por lo que se proyect6 un
escenario optimista dentro de este objetivo pese a la desaceleracion en su disminucién. Sin embargo,
la llegada de la pandemia de COVID-19 puso en riesgo el logro de este indicador a nivel mundial,
aumentando la poblacién en pobreza en un 8% segun cifras de las Naciones Unidas (s.tf.).

El documento Fin de la pobreza: por qué es importante, de las Naciones Unidas (2016), refiere
que las causas de la pobreza son “el desempleo, la exclusion social y la alta vulnerabilidad de de-
terminadas poblaciones a los desastres, las enfermedades y otros fenémenos que les impiden ser
productivas” (p. 2).
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En cuanto al costo monetario para la consecucion de este objetivo, Jeffrey Sachs (2005, citado
en Uribe, 2007) afirma que “el costo total por afio rondaria los 175.000 millones de délares. Esto re-
presenta menos del 1% de los ingresos conjuntos de los paises mas ricos del mundo”. Siguiendo este

célculo, se estim6 que tomaria veinte afos acabar con la pobreza extrema en todo el mundo.

La disponibilidad de informacion desagregada es uno de los principales desafios para el estudio de
datos y el analisis comparado en Paraguay. Actualmente, Paraguay ha construido nueve indicadores
de los trece propuestos a nivel regional para el analisis del avance del primer ODS. Esto significa que,
faltando ocho afios para el 2030, ain quedan por construir el 69,2% de los indicadores de pobreza
(ver figura 11).

Figura 11
Avance de Paraguay en la construccién de indicadores en el ODS 1

Indicadores Construidos

Indicadores Pendientes

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracidn con base en datos del INE (2021).

Dentro de este ODS 1, el primer indicador expuesto es el de Proporcién de la poblacién que vive por
debajo del umbral internacional de la pobreza. En Paraguay, este esta definido como “el porcentaje de
la poblacién que vive en hogares con un ingreso por debajo de la linea internacional de la pobreza a
1,90 ddlares diarios a precios del 2011, segtin la paridad del poder adquisitivo” (INE, 2021, s.p.).

Aparte de esta definicidn, el Banco Mundial establece lineas de pobreza para paises de ingreso
medio bajo y medio alto a 3,20 d¢lares diarios y la linea pobreza general a 5,5 délares diarios a precios
del 2011 (Banco Mundial, s.f., parr. 1-3).

Mas alla de las diferencias entre naciones en la conceptualizacion de la pobreza dentro de sus terri-
torios, este indicador sirve para el monitoreo de la pobreza a nivel global a través de comparaciones
entre paises.

A continuacioén, se muestra el movimiento de la proporcién de la poblacién que vive por debajo
del umbral internacional de la pobreza desde el afio 2015 al 2020, teniendo en cuenta las tres lineas
de pobreza expuestas por el Banco Mundial (figura 12). De esta manera se observan las fluctuaciones,
mas alla del shock ocasionado por el COVID-19, que han dejado como saldo un aumento de los ni-
veles de pobreza en el 2020. En el resto de los afios no se visualiza una tendencia definida a la baja del
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indicador, mas bien se observa inestabilidad, lo que lleva a considerar que dificilmente este indicador

pueda llegar a cero al 2030.

Figura 12
Evolucion de la distribucion porcentual de la poblacion que vive por debajo del umbral
internacional de la pobreza. Ano 2015 - 2020

18,9% 19,2%
15,6%
15,4% 16,5%
17,0%
6,2%
0 5,4% :
6,6% 6,7% 4,8% 4,5%
7% 1,5% 1,3% 1,4%
19 0,9% kg ,9% 20
o— — —— o —5
2015 2016 2017 2018 2019 2020*
—@— LaLinea de pobreza La Linea de pobreza La Linea de pobreza
$1,90 PPA $3,20 PPA $ 5,50 PPA

(*) Estimacion al 2020
Fuente: Elaboracidn propia a partir de los datos del Banco Mundial (2021).

El segundo indicador presentado es la proporcion de la poblacion que vive por debajo del umbral
nacional de la pobreza. La definicion de linea de pobreza dentro de los paises es diferente a la pobreza
internacional, pues se mide en términos de la moneda local, por lo tanto, responde a las caracteris-
ticas de la economia de cada pais y no puede utilizarse para realizar comparaciones entre paises.
“La tasa de pobreza monetaria es cominmente el indicador que hace referencia al nivel de vida de
la poblacidn, esta refleja la capacidad de un hogar para afrontar las exigencias minimas para vivir”

(Ministerio de Economia y Finanzas, s.f.).

Cabe destacar que la linea de pobreza en unidades monetarias varia entre areas y de un afio a otro.
En el 2020, para el area urbana la linea de pobreza total fue establecida en 712.618 guaranies y la linea
de pobreza extrema en 272.067 guaranies. En cuanto al area rural, se definié en 506.201 guaranies
para la pobreza total y 248.461 guaranies para la pobreza extrema. Estos valores hacen referencia al

ingreso per cdpita mensual.

En el 2020, el 26,9% de la poblacion total estaba en pobreza, en el drea urbana el porcentaje era de
22,7%, mientras que en el drea rural era de 34%, es decir, la diferencia entre areas era de 11,3%. En
cuanto a la pobreza por sexo, el 26,4% de los hombres se encontraba en esta posicion, frente al 27,3%

de las mujeres (ver figura 13).
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Figura 13

Distribucion porcentual de la poblacién que vive por debajo del umbral nacional de
pobreza. Ano 2020

34,0%

26,4% 27,3% 26,9%
E IZM%

Hombres Mujeres Urbana Rural Total
SEXO ZONA PAIS

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos de la EPHC del INE (2020).

En cuanto a las diferencias por sexo dentro de las dreas de residencia, se evidencia que el 21,8%
de los hombres de dreas urbanas estdn en situacion de pobreza, frente al 23,5% de las mujeres (figura
14). Al examinar el mismo desagregado en la zona rural, se obtiene que el 33,5% de los hombres estan
en condicion de pobreza, mientras que para mujeres el impacto es del 34,4%. Estas cifras nos hacen
reflexionar sobre la vulnerabilidad de los contextos rurales y la feminizacion de la pobreza.

Figura 14

Distribucion porcentual de la poblacion en situacion de pobreza, segun sexo por zona
de residencia. Ano 2020

33,5% 34,4% 34,0%
23,5% 22,7%
: I I
Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total
AREA URBANA AREA RURAL

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos de la EPHC del INE (2020).

Si estos datos son trasladados al indicador de pobreza en la poblacion de nifiez y adolescencia, se
evidencia que existe una diferencia marcada de 14 puntos porcentuales frente a la poblacion adulta.
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En el 2020, el 36,6% de las nifias, nifios y adolescentes (NNA) vivian en pobreza, frente al 21,7%
de la poblacién adulta. En cuanto a las diferencias por sexo, se visualiza que dentro del primer gran
grupo etario la variacion es de una décima porcentual a favor de los hombres, mientras que en el se-
gundo grupo, el de la poblacion adulta, la diferencia es mas acentuada, de 2,4% en detrimento de las
mujeres (figura 15).

Figura 15
Distribucién porcentual de la pobreza en poblacién de NNA frente a la poblacion adulta,
segun sexo. Ano 2020

36,3% 36,4% 36,6%
22,9% 21,7%
20,5% I
Varones Mujeres Total Hombres Mujeres Total
NNA (0 a 17 afios) Adultos (18 y més)

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos de la EPHC del INE (2020).

Al analizar las variaciones anuales de la pobreza, se observa que se produce una tendencia timida a
la baja hasta el 2019 (figura 16). Es claro que la pandemia por el COVID-19 ha generado repercusio-
nes en la calidad de vida de la poblacion, haciendo que aumente la porcién de personas en situacion
de pobreza. A nivel nacional se produjo una variacion de 3,4% en toda la poblacion y 4,1% especi-
ficamente en la poblacién de nifas, nifios y adolescentes.

Figura 16
Evolucién en la distribucién porcentual de pobreza por aino, segun grupo poblacional.
Ano 2015 - 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos de la EPH y EPHC del INE (2015 - 2020)
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Tomando en consideracién que los indicadores de acceso a servicios basicos se vinculan de ma-
nera directa a los determinantes intermedios, dichos indicadores de este ODS 1, se presentardn en
el apartado de los indicadores del ODS 6 de agua limpia y saneamiento, los cuales se encuentran
expuestos en dicho determinante.

TRABAJO DEGENTE
Y CRECIMIENTO
ECONOMICO

i

La pandemia por COVID-19 ha supuesto una alteracion en las condiciones econémicas de los
paises (NN. UU,, s.f.). El Fondo Monetario Internacional (FMI) prevé una gran recesiéon mundial que
podria ser peor que la de 2009. Incluso antes de la pandemia, “era probable que uno de cada cinco
paises (en donde habitan miles de millones de personas que viven en situacién de pobreza) vieran sus
ingresos per capita estancarse o reducirse en 2020” (NN. UU,, s.£.b, parrafo 3). Hoy en dia, Naciones
Unidas (s.f.) advierte:

Las perturbaciones econémicas y financieras derivadas del COVID-19 (como las alteraciones
en la produccién industrial, la caida de los precios de los productos basicos, la volatilidad del
mercado financiero y el aumento de la inseguridad) estdan desbaratando el ya de por si tibio
crecimiento econémico y empeorando los riesgos acentuados de otros factores (parrafo 3).

En Paraguay la pobreza y la desigualdad siguen siendo elevadas segtin los estandares regionales. Se
necesitan reformas estructurales para mejorar la prestacion de servicios pablicos y la responsabilidad
de las instituciones publicas para hacer que el crecimiento sea mas estable, sostenible e inclusivo. La
gestion y la mitigacion de los riesgos relacionados con el cambio climadtico son especialmente criticas,
dada la gran dependencia hacia los recursos naturales (Banco Mundial, 2021). Aproximadamente
3.734.893 personas forman parte de la poblacion activa econémicamente, de las cuales 3.475.918
estan ocupadas. Aproximadamente 258.975 estan en desocupacion, estas representan el 6,9% de la
poblacioén activa econémicamente (INE, 2021).

Hablar de poblacién ocupada implica también hablar de pobreza. Esta se manifiesta de manera
distinta segtin la edad de la fuerza laboral, incluyendo la poblacion de nifiez y adolescencia. Para su
identificacion fueron empleados diferentes criterios al momento de fijar la edad de trabajo: para la
OIT se mide a partir de los 15 afios, para el Codigo de la Nifiez y la Adolescencia de Paraguay, a partir
de los 14 afios, y, por su parte, la EPHC recoge informacion de nifias y nifios a partir de los 10 afos

de edad.

Para el 2020 se habian construido diez de los dieciséis indicadores correspondientes al Objetivo de
Desarrollo Sostenible niimero ocho, llegando a un avance del 62,5%. Los seis restantes representan el
37,5% de los indicadores (figura 17).
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Figura 17
Avance en la construccion de indicadores en el ODS 8

Indicadores construidos

Indicadores sin construir

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracidn con base en datos del INE (2021).

Segun cifras preliminares del Banco Central de Paraguay (BCP), el PIB del pais en el 2020 ascendia
a 241.527.086 millones de guaranies a precios corrientes (363.889 millones délares). El primero de
los indicadores que recoge el ODS 8 esté asociado al conocimiento de la tasa de crecimiento anual del
Producto Interior Bruto (PIB) real per capita.

Es posible observar la tendencia creciente de la variacién del PIB per cépita hasta el 2017. En el
2018 se visualiza una variacion positiva, aunque esta es menor a los afios precedentes. En los afos
2019y 2020 se dieron movimientos negativos del PIB por habitante (figura 18).

Si bien estos datos dan soporte a la estructura macroeconémica del pais, no representan un deter-
minante para evidenciar los niveles de acceso y control de los recursos por parte de la ciudadania y
tampoco ofrece la garantia en el ejercicio de los derechos y la justicia social para las personas.

El promedio de PIB per cépita no refleja la forma en que se distribuye la riqueza en el pais ni el
vinculo entre posesion de esta riqueza por parte de determinadas personas o grupos de poblacion y
su posicion socioecondmica.

Figura 18
Tasa de crecimiento anual del PIB real per capita - Paraguay

%
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del BCP (2021).
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Por lo explicado anteriormente, se hace necesario incorporar al analisis otras variables que per-
mitan afinar la observacién de la realidad social de la poblacién, considerando la relacion entre ellas,
como la de la situacion de pobreza con la poblaciéon ocupada y la poblacién en desempleo, entre otras.

Una de las formas de hacer frente a los niveles de pobreza es mediante el acceso de la fuerza de

trabajo al mercado de trabajo a través de fuentes de empleo en condiciones dignas, seguras y de pro-
teccion social.

El trabajo decente involucra cuatro principios fundamentales definidos en la Declaracion relati-
va a los principios y derechos fundamentales en el trabajo adoptado por los paises miembros de la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) en la octogésima sexta Conferencia Internacional del
Trabajo de 1998 (figura 19):

1. Libertad sindical y negociacién colectiva
No discriminacién

Abolicion del Trabajo Forzoso

Ll

Abolicion efectiva del Trabajo Infantil

Figura 19
Principios fundamentales para el trabajo decente

Libertad sindical
y negociacion
colectiva

Trabajo
decente

Fuente: Elaboracidn propia.
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Paraguay se encuentra entre los paises de la region con mas alta incidencia del empleo informal
(Casali, Vezza, Sanabria y Recalde, 2018). En este sentido, es preocupante que en el pais el 65,1% de
la poblacion de 15 afios y mas de edad que trabajaba, tenia una ocupacién principal en el sector in-
formal® (INE, 2020), ya que ello no deviene en el ejercicio de derechos sociales y econdmicos como
la jubilacién, y conculca derechos laborales donde la discrecionalidad de las empresas puede operar
sin regulacion.

Este sector es una via de acceso al trabajo para la poblacién joven y para las mujeres, sin embargo
las primeras experiencias laborales podrian presentarse como un escenario de discriminacién sala-
rial y arbitrariedad en los ingresos, considerando que el entorno informal no se rige por las leyes que
regulan el trabajo, frente a la poblacién que si estd regulada en el empleo formal. Si se tiene en cuenta
que uno de los espacios donde se produce la informalidad laboral es el trabajo doméstico, y que ese
tipo de trabajo es realizado mayoritariamente por mujeres, cabe considerar que este sector de la po-
blacién esta expuesto a mayor discriminacion.

La poblacion de mujeres trabajadoras domésticas incluye adolescentes de 15 a 17 afos , motivo
por el cual se hace necesario el analisis del impacto del trabajo doméstico en dicha poblacién, dado
que la Ley N.° 5407/2015 establece haber cumplido los 16 aflos como la edad minima para que las
personas puedan celebrar el contrato de trabajo doméstico.

Es posible visualizar el recorrido de la ocupacion informal desde el 2017 al 2019, con una tenden-
cia leve a la disminucidn, verificindose un predominio de la informalidad de la poblacién ocupada
en el pais (figura 20).

Figura 20
Proporcién de poblacién de 15 y mas anos de edad, ocupada en la ocupacion principal,
en el empleo informal no agricola

65,4%

65,2% 65,1%
64,9%

64,3%

63,7%
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Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del INE (2020).

2 Resultados correspondientes a la ocupacion informal no agricola.
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En la misma linea de analisis por género, de los datos derivados de los indicadores presentes en
este informe, es clave considerar la brecha salarial de género, esto quiere decir, la diferencia entre las
retribuciones salariales de los hombres y de las mujeres expresada a partir de un porcentaje sobre el
salario de los hombres. En todo el mundo las mujeres ganan menos que los hombres (ONU Mujeres,
s.t.). Las mujeres en promedio ganan solo entre el 60% y el 75% del salario de los hombres. Como
factores explicativos se encuentran la mayor participacion de las mujeres en el trabajo informal do-
méstico y en sectores no organizados, donde se puede producir la segregacion horizontal y vertical,
asi como el peso de los mandatos tradicionales de género que las consideran mano de obra secundaria
y dependientes econémicamente.

Es posible visualizar la tendencia a la disminucién de la brecha salarial entre hombres y mujeres
entre los afios 2016 y 2019 segun los tltimos datos disponibles (ver tabla 1).

En general, los hombres ganaban 3,2% mas que las mujeres paraguayas en edad laboral en el 2019.
Al observar el contexto rural, la brecha se incrementa al 11,4% a favor de los hombres.

Esta brecha tiene impactos negativos en la vida de las mujeres, dado que a futuro afectara a su
jubilacién o sistema de proteccion social. Y, por otro lado, evidencia la falta de equidad econémica y
territorial.

Tabla 1.
Brecha salarial de género en funcién de la zona de residencia, por afio. Afio 2015 - 2019

4,5 10,5 79 8,8 3,2
9 13,9 7,1 5,1 4,8
11,2 13,8 20,9 19,2 11,4

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del INE - Sistema de Indicadores 0DS (2021)

La discriminacién y exclusion laboral de las mujeres puede ocasionar diversas consecuencias como
la creacion de barreras que impidan el pleno desarrollo econdémico-social de estas, debido a la baja
participacion politica y escasa implicacién en la toma de decisiones; abandono del mercado de trabajo
por maternidad; segregacion ocupacional en actividades consideradas femeninas, como de servicios,
que son menos valorizadas; obstaculizacion a las mujeres para alcanzar mayores niveles jerarquicos en
las empresas e instituciones; disminucion de la inversion en capital humano, asi como un menor nivel
de ahorro para el periodo de jubilacién (Braga Penha, Cuenca Lopez y da Cunha Cassuce, 2021).

Otro indicador analizado en el marco del ODS 8 es la tasa de desempleo abierto. En el 2020, dicha
tasa ascendio a 7% a nivel pais en la poblacion de 15 aflos y mas. El valor correspondiente a los hom-
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bres es de 4,8% y de las mujeres 9,9% (figura 21). Una vez mas, los datos evidencian las desigualdades
de género asociadas al mercado de trabajo.

Al analizar el periodo que va desde el 2015 al 2020, se visibiliza una tendencia creciente en la tasa
de desempleo abierto, viéndose, ademas, que este escenario afecta mas a la poblacion femenina que
a la masculina.

Figura 21

Evolucion de la tasa de desempleo abierto de la poblacion de 15 y mas anos de edad.
Ano 2015 - 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos de la EPH y EPHC del INE (2015 -2020)

Siguiendo el analisis de los indicadores de empleabilidad, se expone la tasa de desempleo abierto
por rango etario de la poblacion de 15 a 44 afios de edad (figura 22). El mayor porcentaje se ubica en
la poblacién de 15 a 19 afios de edad, con un 16,2%. En segundo lugar, se observa la franja de 20 a 24
anos con 14,8%. El menor porcentaje en la poblacion presentada se da en el rango de edad de 30 a 39
afos, con un valor de 3,5%.

La Encuesta Permanente de Hogares recoge datos de empleo y desempleo a partir de los 10 afios
de edad. Al realizar la comparacién de la tasa de desempleo abierto entre las poblaciones de nifiez y
adolescencia de 10 a 17 afos (corresponde al 9%) y la de 18 aflos y mas de edad (corresponde al 6%),
se constata que en mayor proporcion existen NNA que buscan activamente realizar una actividad
laboral remunerada, hecho que podria deberse a multiples factores.
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La tasa de desempleo recae en mayor medida en las mujeres que en varones (9,8% y 4,5% respecti-
vamente), tanto en la poblacién adulta como en la poblacién de NNA (10,1% para las mujeres y 8,5%
para los hombres) (figura 23).

Figura 22
Tasa de desempleo abierto de la poblacién, seguiin rango etario. Afio 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Figura 23
Tasa de desempleo abierto de NNA vs. personas de 18 afios y mas. Afio 2020
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‘ Hombres . Mujeres ‘Total

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Resulta altamente visible que la poblacion de infancia y adolescencia en ocupacion atraviesa por
mayores grados de pobreza que la poblacién ocupada adulta (figura 24). Mientras que el 18,4% de
poblacion adulta en ocupacion estan bajo el umbral de pobreza, en la poblaciéon de NNA la cifra
sobrevuela tres decenas porcentuales alcanzando el 33,4%. En cuanto a las diferencias por sexo, se

evidencia una pequena diferencia en el caso de las mujeres.
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Figura 24

Distribucion porcentual de la poblacidon ocupada en situacion de pobreza, segun grupos
de edad y sexo. Afio 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Los porcentajes correspondientes a la poblacion en desocupacidn, es decir, que se encuentran en
busqueda de trabajo, son superiores en el rango de NNA con relacion a la poblacién adulta.

De este modo, se estima que el 39% de esta poblacion en desocupacion esta en situacion de pobre-
za (figura 25). Si se observa a la poblacién de nifias, nifios y adolescentes, el 50%, se encuentra en la
misma situacion, siendo el grupo de nifias y adolescentes mujeres las més afectadas en comparacion
al sexo opuesto.( 60,4% versus 30,6%).

Figura 25

Distribucion porcentual de la poblaciéon desocupada en situacién de pobreza, segun
grupos de edad y sexo. Ano 2020

60,4%

41,9%

38,2% 368%  39,0%

10 a 17 afios 18 afios y mas Total pais
@ Hombres @ Mujeres @ Total por grupo

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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Por otro lado, los porcentajes correspondientes a la poblacion en inactividad econdmica, es decir,
que no se encuentran trabajando ni en busqueda de trabajo. Cabe mencionar que en el grupo de
personas en actividad estd incluida a las y los cuidadores, trabajadores del hogar, que por las asigna-
ciones de roles incluye en mayor proporcion a las mujeres.

Se estima que el 27,9% de la poblacion de 18 afos y mas edad en inactividad esta en situacion
de pobreza (figura 26). Realizando los comparativos por sexo, los mayores niveles de pobreza de la
poblacion en inactividad laboral corresponden a las mujeres.

Las razones de inactividad son diferentes por area y sexo, e indican la importancia de analizar las
restricciones que imponen a las mujeres los roles tradicionales de género y la ausencia de servicios de
cuidado que faciliten la decision de ingreso al mercado laboral. En la edad adulta, esto implica una
menor cobertura de seguridad social. Ademads, la inactividad, el desempleo y el trabajo doméstico no
remunerado, como se ha visto anteriormente, configuran un escenario poco propicio para la autono-
mia econdémica de las mujeres, mientras las ninas y adolescentes son socializadas en ese contexto, ya
que la principal consecuencia es la falta de un ingreso propio, ademas de la vulnerabilidad que genera
(Serafini y Egas, 2018).

Figura 26
Distribucion porcentual de la poblacion de 18 y mas edad inactiva en situacién de
pobreza, segun sexo. Afio 2020

29,8%

27,9%

Hombres Mujeres Total

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

E1 ODS 8 contempla como indicador la existencia de una estrategia nacional organizada y en mar-
cha para el empleo de jévenes, como estrategia independiente o como parte de una estrategia nacional
de empleo.

En este punto, es importante mencionar que el pais cuenta con una Estrategia Nacional de Preven-
cion y Erradicacion del Trabajo Infantil y Proteccién del Trabajo Adolescente en el Paraguay 2019-
2024, cuyo indicadores se puede observar a continuacion:
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Tabla 2
Indicadores generales de la estrategia nacional de prevencién y erradicacién del trabajo infantil

T Fuente sugerida Linea de base Meta
(Desagregada por sexo) (2015) 2024

Nimero de familias que han sido
beneficiadas por los programas sociales
de lucha contra la pobreza (por ejemplo:
Abrazo y Tekopord )

Datos de beneficiarios de
los programas sociales del 104.666 190.000
Gobierno

Nimero de NNA beneficiarios por
los programas especificos sociales
Tekopora/Abrazo; y de programas
2 focalizados en la prevencion y Indicadores 2+3+4 39.895 325.200
eliminacién del trabajo infantil y
combate de sus peores formas de la
Sociedad Civil

Numero de NNA beneficiarios por los
3 programas sociales y focalizados Indicadores 8+9 SD 100%
MATRICULADOS

Nimero de adolescentes que finalizan
4 capacitaciones técnico-laboral del SNPP, Indicadores 18+19 27.400 62.000
SINAFOCAL, PROELA, MAG

Brecha entre la cantidad de NNA
atendidos y los datos de Tl de la DGEEC

NuUmero de Programas/dependencias Datos Miembros de
especificas sobre Tl de Gobierno activos  CONAETI

Brecha SD

Fuente: Obtenido del Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social (2019), p. 43.

4.1.2 Igualdad y derechos humanos

IGUALDAD
DE GENERO

@

En la exposicion de motivos del ODS 5, Naciones Unidas refiere que la igualdad de género no solo

es un derecho humano fundamental, sino que es uno de los fundamentos esenciales para construir
un mundo pacifico, préspero y sostenible. Se han conseguido algunos avances durante las tltimas
décadas: mas nifias estan escolarizadas, y se obliga a menos nifias al matrimonio precoz; hay mas
mujeres con cargos en parlamentos y en posiciones de liderazgo, y las reformas legislativas apuntan
a fomentar la igualdad de género.
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A pesar de estos logros y del peso que ha tenido a lo largo de la historia el movimiento feminista,
persisten desigualdades estructurales y ejes de opresion contra las mujeres: las leyes y las normas so-
ciales discriminatorias contintan siendo generalizadas; las mujeres siguen estando infrarrepresenta-
das a todos los niveles de liderazgo politico, y una de cada cinco mujeres y nifias de entre 15 y 49 afios
afirma haber estado expuesta a violencia sexual o fisica a manos de una pareja intima en un periodo
de doce meses (NN.UU, s.f.d, parr. 3).

Hay evidencia de que la pandemia por el COVID-19 ha impactado negativamente en la vida de las
mujeres y las nifias en toda su heterogeneidad y diversidad, exacerbando las desigualdades existentes
en salud, economia, proteccion social, etc.

Las mujeres desempefian un papel desproporcionado en la respuesta al virus, incluso como tra-
bajadoras sanitarias en primera linea y como cuidadoras en el hogar. El trabajo de cuidados no re-
munerado de las mujeres ha aumentado de manera significativa como consecuencia del cierre de las
escuelas y el aumento de las necesidades de las personas mayores y ancianas. Las mujeres también
se ven mas afectadas por los efectos econdmicos del COVID-19, ya que trabajan, de manera despro-
porcionada, en mercados laborales inseguros. Cerca del 60% de las mujeres trabaja en la economia
informal, hecho que las expone atin mas a caer en la pobreza.

La pandemia también ha conducido a un fuerte aumento de la violencia contra las mujeres y las
ninas. Con las medidas de confinamiento en vigor, muchas mujeres se encontraron atrapadas en casa
con sus abusadores, con dificultades para acceder a servicios de proteccién que estan padeciendo
recortes y restricciones.

El diagnéstico de género en Paraguay Resumen: Brechas y barreras para las mujeres analiza las
principales brechas en los resultados relacionados con educacién y salud (dotaciones), oportunidades
econdmicas y agencia. En la descripcion de las medidas existentes y potenciales para abordar dichas
barreras identifica tres principales problemas: 1) la alta prevalencia de la violencia de género; 2) la
transicion de mujeres jovenes de la educacién al empleo; y 3) la situacion especifica de las mujeres
rurales (Banco Mundial, 2020).

En el Indice de Desigualdad de Género del PNUD, a Paraguay se le asigna el cuarto nivel més alto
de desigualdad de género en la regién, muy por encima del promedio de América Latina y el Caribe
(Banco Mundial, 2020).

En cuanto al avance en la construccién de indicadores para el ODS 5 en Paraguay, el Instituto Na-
cional de Estadistica alcanzé el 57,1%, lo que representa ocho de los catorce propuestos por las NN.
UU. Quedan pendientes seis, los cuales conforman el 42,9% de los indicadores (figura 27).

En el marco del indicador 5.1.1 Determinar si existen o no marcos juridicos para promover, hacer
cumplir y supervisar la igualdad y la no discriminacion por motivos de sexo la principal institucion
responsable de la elaboracion y ejecucion de politicas en el area de la igualdad de género en Paraguay
es el Ministerio de la Mujer. Esta tiene a su cargo coordinar la implementacién del Plan Nacional de
Igualdad 2018-2024 (Ministerio de la Mujer, 2018).
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Figura 27
Avance en la construccion de indicadores en el ODS 5

Indicadores construidos
Indicadores sin construir

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracion con base en datos del INE (2021).

Sobre la violencia contra las mujeres

En el 2016 se aprobo la Ley N.° 5777/16 de Proteccion Integral a las Mujeres contra Toda Forma
de Violencia, un marco legal integral para prevenir y abordar la violencia de género que en su Articulo
6.° - Promocion de politicas puiblicas, abarca la conceptualizacion de las siguientes formas de violencia:

« violencia contra los derechos reproductivos, <+  violencia obstétrica,

+  violencia patrimonial y econémica, « violencia mediética,

+  violencia en el lugar de trabajo, « violencia simbélica,

« violencia politica, +  violencia institucional y

« violencia intrafamiliar, « violencia contra la dignidad.

En cuanto al nimero de mujeres y adolescentes de 15 aflos y mas de edad, el Servicio de Atencién
a la Mujer (SEDAMUR) registrd en el afto 2020 como victimas de violencia, las siguientes cifras: 1)
237 debido a violencia fisica; 2) 105 correspondientes a violencia sexual; y 3) 134 a causa de violencia
psicoldgica (exclusiva). Todos los casos involucraron a las parejas actuales o anteriores (figura 28).

Como se observa en la figura 29, del total de atenciones realizadas, el 52,7% corresponde a mujeres
de 25 a 49 aios, 10,7% a mujeres de 15 a 24 afos; 9,5% al grupo de 50 aflos y mds y no se dispone
informacion sobre la edad de 27,1% de las mujeres atendidas.
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Figura 28

Numero de mujeres y adolescentes de 15 afios y mas de edad atendidas en el Servicio
de Atencion a la Mujer (SEDAMUR), registradas como victimas de violencia fisica,
sexual o psicoldgica en manos de su actual o anterior pareja por tipo de violencia.
Ano 2020

N
Y
'

105

Psicolégica Fisica Sexual

Nota: Las cifras corresponden a datos preliminares desde enero a diciembre de 2020 del Ministerio de la Mujer - Observa-
torio de la Mujer. Datos del Servicio de Atencion a la Mujer (SEDAMUR) - Direccién General Contra Toda Forma de Violencia
(VPDM) y Recopilado por el INE para el Sistema de indicadores ODS.
Fuente: Elaboracion con base en datos recopilados por el INE (2021).

Figura 29

Porcentaje de mujeres y adolescentes de 15 afios y mas de edad atendidas en el Servicio
de Atencion a la Mujer (SEDAMUR), registradas como victimas de violencia fisica,
sexual o psicoldgica en manos de su actual o anterior pareja por rango de edad de la
victima. Afno 2020

52,7%
27,1%
10,7% 9,5%
15 a 24 afios 25 a 49 afios 50 y mas afios s/d

Nota: Las cifras corresponden a datos preliminares desde enero a diciembre de 2020 del Ministerio de la Mujer - Observa-
torio de la Mujer. Datos del Servicio de Atencion a la Mujer (SEDAMUR) - Direccion General Contra Toda Forma de Violencia
(VPDM) y Recopilado por el INE para el Sistema de indicadores ODS.
Fuente: Elaboracidn con base en datos recopilados por el INE (2021).

El niimero de mujeres y adolescentes de 15 anos y mas de edad atendidas en el Servicio de Aten-
cion a la Mujer (SEDAMUR), registradas como victimas de violencia sexual en manos de personas
que no eran su pareja fue de 89 mujeres segun los datos de enero a diciembre del 2020. Del total de
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estos casos, 65 sucedieron en el domicilio de la victima, representando el 73,0%; 15 de los casos en
la via publica, lo que representa el 16,9%, el 7,9% ocurrid en el trabajo y 2,2% en moteles (figura 30).

Figura 30
Porcentaje de mujeres victimas de violencia sexual segun el lugar del hecho atendidas
en el Servicio de Atencion a la Mujer (SEDAMUR). Afio 2020

76,3%
13,2%
7,9%
—
Domicilio Trabajo Via Publica Motel

Nota: Las cifras corresponden a datos preliminares desde enero a diciembre de 2020 del Ministerio de la Mujer - Observa-
torio de la Mujer. Datos del Servicio de Atencion a la Mujer (SEDAMUR) - Direccion General Contra Toda Forma de Violencia
(VPDM) y Recopilado por el INE para el Sistema de indicadores ODS.
Fuente: Elaboracidn con base en datos recopilados por el INE (2021).

Sobre los usos del tiempo y el trabajo reproductivo

El uso de tiempo para realizar las labores del hogar muestra una diferencia amplia entre hombres
y mujeres. La figura 31 muestra que las mujeres en promedio dedican el 14,5% de las horas semanales
a las tareas del hogar mientras que los hombres 4,3%, el promedio del pais es del 9,5%.

Figura 31
Proporcidén de tiempo dedicado al trabajo doméstico y cuidado no remunerado
(poblacion de 15 anios y mas de edad). Afio 2016

9,5%

4,3%

Total Pais Hombres Mujeres

Nota: Los datos corresponden a los resultados de la Encuesta sobre Uso del Tiempo 2016, recopilado por el INE para
Sistema de Indicadores ODS
Fuente: Elaboraci6n con base en datos del INE (2016).
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Sobre la situacion y posicion en puestos de poder y responsabilidad

En el 2021, el 38,4% de las personas en cargos de decision de alta y media gerencia en el sector

publico son mujeres, mientras que el 61,6% son hombres (figura 32).

Figura 32
Proporcién de mujeres y hombres en cargos de decision, de alta y media gerencia en el
sector publico. Afio 2021

@ Vujeres
@ Hombres

Fuente: Elaboracién propia con base en datos de la Secretaria de la Funcién Publica - Direccién General de Tecnologia de la
Informacidn y la Comunicacion (SFP-DGTIC, 2021).

Realizando el comparativo interanual se visualiza que el aflo en donde hubo mayor proporcién de
mujeres en cargos de decision de alta y media gerencia en el sector ptiblico, fue el 2015 con un 52,1%
de participacion, desde el 2016 hasta el 2021 se visibiliza disminuciones sostenidas (figura 33).

Figura 33
Proporcién de mujeres en cargos de decision, de alta y media gerencia en el sector

publico. Afio 2015 - 2021

52,1%

A15%  461% 45,7% 451% .

38,4%

2015 2016 2017 2018 2019* 2020** 2021

Nota: Los datos del 2015 al 2017 fueron recopilados por el INE - Sistema de Indicadores 0DS, aquellos referidos al periodo
2018 - 2021 corresponden a informes publicados por la SFP; (*) los datos corresponden a marzo del 2019; (**) los datos
corresponden a agosto del 2019; en el 2020 no fueron publicados informes.

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE y la SFP-DGTIC (2015-2021).
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A efectos de analizar este indicador complementario, se toma la clasificacion por categoria de las
personas empleadas en la alta y media gerencia del sector publico correspondiente a lo dispuesto por
el Decreto N.° 196/2003.

o La categoria A: Incluye los cargos de conduccion politica tales como: Presidente de la Re-
publica, Vicepresidente de la Republica, Ministros del Poder Ejecutivo, cargos equivalentes a
Ministro determinado por Ley, Contralor General de la Reptiblica, Procurador General de la
Republica, Defensor del Pueblo, Escribano Mayor de Gobierno, Gobernador Departamental,
Subcontralor General, Viceministros titulares de Subsecretarias de Estado, cargos equivalentes
a Viceministros determinados por la Ley, Defensor del Pueblo Adjunto, Asesor, Secretario De-
partamental, Presidente de Entidades Descentralizadas, Superintendente, entre otros.

o La categoria B: Incluye los cargos de conduccion superior: Director General, Director, Jefe de
Gabinete, Secretario General, Auditor Interno, entre otros.

En cuanto a la proporciéon de mujeres y hombres en cargos directivos, la EPHC arrojo que, del total
de personas en cargos directivos, el 63,2% son ocupados por hombres y 36,8% por mujeres en el afio
2020 (figura 34).

Figura 34
Proporcién de mujeres y hombres en cargos directivos. Aho 2020

@ Vujeres
. Hombres

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

En el comparativo interanual de la proporcién de mujeres en cargos directivos 2015-2020 puede
observarse que los principales aumentos porcentuales para las mujeres se desarrollaron en el 2018,
afo en que alcanzaron el 39,5% de participacion. Al afo siguiente, el mayor porcentaje, alcanzé el
valor de 40,7% y, por ultimo, en el 2020 se generd una importante disminucion al 36,8% (figura 35).
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Figura 35
Proporcion de mujeres en cargos directivos. Afio 2015 - 2020

40,7%

39,5%
s 36,6% / \6,8%

34,7%

2015 ' 2016 ' 2017 ' 2018 ' 2019 ' 2020

Fuente: Elaboracion con base en datos del INE (2015 - 2020).

1 PAZ, JUSTICIA
EINSTITUCIONES
SOLIDAS

(14

v,

Los conflictos, la inseguridad, las instituciones débiles y el acceso limitado a la justicia contintian
suponiendo una grave amenaza para el desarrollo sostenible.

El nimero de personas que huyen de las guerras, las persecuciones y los conflictos supero los 70
millones en 2018, la cifra mas alta registrada por la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones
Unidas para los Refugiados (ACNUR) en casi setenta afnos.

En 2019, las Naciones Unidas registraron 357 asesinatos y 30 desapariciones forzadas de defenso-
res de los derechos humanos, periodistas y sindicalistas en 47 paises.

Por otro lado, los nacimientos de 1 de cada 4 nifas y nifios en todo el mundo de 0 a 4 afios de
edad nunca se registran de manera oficial, motivo por el cual se ven privados/as de una prueba de
identidad legal, elemento crucial para la proteccion de sus derechos y para el acceso a la justicia y a
los servicios sociales.

En Paraguay el avance en la construccion de indicadores para el ODS 16 expuesto por el Instituto
Nacional de Estadistica es del 29,2%, esto representa a siete de los veinticuatro indicadores propues-
tos. Los indicadores por construir son diecisiete, es decir, el 70,8% (figura 36).
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Figura 36
Avance en la construccion de indicadores en el ODS 16

() Indicadores construidos
) Indicadores sin construir

70,8%

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracion con base en datos del INE (2021).

El total de casos de victimas de homicidio doloso registrados en el 2020 es de 481, de los cuales el
85,7% de las victimas fueron hombres, que representa a 412 victimas, y 14,3% fueron mujeres, por-
centaje equivalente a 69 casos (figura 37).

Figura 37
Victimas de homicidios dolosos. Ano 2020

@ Hombres
. Mujeres

Nota: Los datos son publicados por el Ministerio del Interior de acuerdo a la informacién elaborada por la Direccion del
Observatorio de Seguridad y Convivencia Ciudadana con datos del Departamento de Estadisticas de la Policia Nacional.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del Ministerio del Interior (2020).

La tasa de homicidios dolosos registrados en el 2020 por cada 100.000 habitantes a nivel pais es
de 6,6. Los valores por sexo son de 11,3 por cada 100.000 hombres y 1,9 por cada 100.000 mujeres
(figura 38).
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Figura 38
Numero de victimas de homicidios dolosos por cada 100.000 habitantes, segun sexo.
Afio 2020

Hombres Mujeres Total

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del Ministerio del Interior (2020).

La tasa mas elevada por homicidio doloso se da en los rangos de edad de 18 a 24 afios con un valor
de 10,8, lo que indica que por cada 100.000 habitantes del rango se produjeron aproximadamente
once muertes. En segundo lugar esta la poblacion de 30 a 39 afios con una tasa de 9,6; en tercer lugar
la poblacién de 50 a 59 afios con una tasa de 8,3 (figura 39).

0a13 afios _

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del Ministerio del Interior (2020).

Fi 39
ngr?lrearo de victimas de homicidios dolosos por cada 100.000 habitantes, segun edad.
Ano 2020
60 y mas afios _ 51
4,0
0,5

En el 2020 se registraron 32 muertes por homicidio doloso de nifas, nifios y adolescentes de las
cuales 10 victimas fueron mujeres y 22 fueron hombres. Segin la edad, es posible observar que la can-
tidad de victimas de 0 a 13 afios fueron 10, de las cuales el 70% fueron nifias y 30% nifios. Del rango
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de edad perteneciente a adolescentes de 14 a 17 afios se registraron 22 muertes, de los cuales el 86,3%,
es decir 19 victimas, fueron varones y el 13,7% fueron mujeres (ver tabla 3).

Tabla 3
Casos de homicidios dolosos, segun edad. Afio 2020

7 10

0 a 13 afios 3

14 a 17 afios 19 3 22
18 a 29 afios 148 19 167
30 a 39 afios 91 14 105
40 a 49 afios 47 13 60
50 a 59 afios 43 7 50
60 y mas afios 33 4 37
Sin dato* 28 2 30
Suma 412 69 481

Fuente: Direccion Observatorio de Seguridad y Convivencia Ciudadana - Ministerio del Interior (2020).

En el afio 2019 se registraron 1.015 casos de denuncias de violencia sexual. Este valor engloba las
categorias de abuso sexual, abuso sexual en nifias y nifios, abuso sexual en persona bajo tutela, acoso
sexual, coaccion sexual y estupro.

Segun datos del Ministerio Publico, presentandos en la figura 40, al 2020 se produjeron 2.706
denuncias por abuso sexual en nifias y nifios de 0 a 13 afios, siendo victimas en el 84,2% de los casos
mujeres y 15,5% hombres.

Figura 40
Denuncias por abuso sexual en nifas y ninos de 0 a 13 afios. Ao 2020

0,3%

@ varones
. Mujeres

() Desconocido

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del Ministerio Publico (2020).
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El nimero de denuncias por el presunto hecho punible de abuso sexual de nifias y niflos de 0 a 13
afos tuvo una tendencia creciente hasta el 2019, afio en que alcanza su pico mas elevado con 3.431
denuncias, para luego descender en el 2020 a 2.706 denuncias.

Es preciso entender que en el periodo de pandemia los canales de denuncias fueron limitados a
causa del confinamiento. Las victimas quedaron mas expuestas a sus agresores al tener cerrados los
espacios seguros o de escape, como la escuela u otros sitios donde las nifias y nifios pudieran en-
contrar espacios y personas de confianza para entablar una denuncia de los abusos a los cuales eran
sometidos. A julio del 2021, el Ministerio Publico informé que el nimero de denuncias ascendi6 a
1.495 casos (figura 41).

Figura 41
Numero de denuncias de casos de abuso sexual en nifias y nifios de 0 a 13 afios.
Ano 2015 - 2021

3.431
2.999
2.649 2.706
2.299 2.235
j I )
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021*

Nota: (*) Los datos contemplados cubren hasta el mes de julio del 2021.
Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del Ministerio Piblico (2021).

Trata de Personas

Ley N° 2396/2004, en linea con lo acordado por la convencién de las Naciones Unidas contra la
delincuencia organizada transnacional, aprueba el protocolo para prevenir, reprimir y sancionar la
trata de personas, especialmente de mujeres, nifias, niflos y adolescentes. Esta ley define la trata de
personas como:

Por “trata de personas” se entendera la captacion, el transporte, el traslado, la acogida o la re-
cepcidn de personas, recurriendo a la amenaza o al uso de la fuerza u otras formas de coacciodn,
al rapto, al fraude, al engafo, al abuso de poder o de una situacién de vulnerabilidad o a la con-
cesion o recepcion de pagos o beneficios para obtener el consentimiento de una persona que
tenga autoridad sobre otra, con fines de explotacion.

Entre los afios 2018 y 2019 en Paraguay se observan aumentos en las denuncias por trata de per-
sonas, con cifas de 104 y 132 denuncias respectivamente. Sin embargo, en el 2020 existe una disminu-
cion a 114 denuncias (ver figura 42).
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Figura 42
Numero de denuncias ingresadas por supuesto hecho punible de trata de personas.
Ano 2015 - 2020
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114
104
89
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Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del Ministerio Piblico recopilado por el INE - Sistema de Indicadores ODS
(2020).

La Unidad Especializada en la Lucha Contra la Trata de Personas y Explotacion Sexual Infantil del
Ministerio Publico llevé a cabo la elaboracion e implementacion del Plan Apoyo durante la pandemia
para asistir a 39 victimas de trata con transferencias monetarias del fondo Semilla.

De 2013 a 2019 se registraron 625 nifias, nifios y adolescentes victimas de trata, el 71% de ellas
nifas y adolescentes mujeres (CDIA, 2020).

Para el afo 2020, se registraron un total de 139 denuncias por presunto hecho punible de trata de
personas, teniendo como victimas a nifias, nifios y adolescentes de 0 a 17 afios; de este total, el 56,1%
hace referencia a ninas y adolescentes mujeres y 43,9% a nifos y adolescentes hombres.

En cuanto a la distribucion por edades, el 73,4% tenian entre 14 y 17 afios, lo que representa una
suma de 102 adolescentes (63 mujeres y 39 hombres) (figura 43).

Figura 43
Denuncias por presuntos hechos punibles de trata de personas teniendo como victimas
a ninas, ninos y adolescentes de 0 a 17 anos. Ao 2020

73,4%

8,6% 79% L%

0 a7 afios 8 a9 afios 10 a 13 afios 14 a 17 afios

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del Ministerio Publico (2020).
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Desaparicion de personas

El nimero de denuncias por desaparicion forzosa que fueron registradas desde el 2015 al 2019 es
de 18 casos. El mayor niimero se registrd en el 2018 con ocho denuncias (figura 44).

Figura 44
Numero de denuncias ingresadas por supuesto hecho punible de desaparicion forzosa
por ano
8
4
3
2
1
2015 2016 2017 2018 2019

Nota: Las cifras corresponden a datos del Ministerio Publico, recopilados por el INE para el Sistema de indicadores ODS.
Fuente: Elaboracidn con base en datos del INE (2021).

Aparte de las desapariciones forzosas, se denunciaron casos en los que las personas no regresaron
a sus hogares. En la figura 45 se observa que en el 2020 se registraron 959 denuncias de nifas, nifios
y adolescentes que no regresaron, de las cuales 710 eran mujeres y 249 hombres. Las mayores cifras
registradas corresponden al rango de edad de 13 a 17 afios, el cual cuenta con 633 denuncias por ado-
lescentes mujeres desaparecidas.

Figura 45
Denuncias ingresadas por nifias, ninios y adolescentes que no regresan. Ano 2020

710

0a12 afios 13 a 17 afios Total

@ varones @ Mujeres

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos de la Policia Nacional (2020).
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El registro anual de denuncias por nifias, nifios y adolescentes que no regresan presenta una ten-

dencia a disminuir desde el 2015, afio en que se registraron 1.553 denuncias. A agosto del 2021 se

efectuaron 501 denuncias por nifias, nifios y adolescentes que no regresan (figura 46).

Figura 46
Denuncias ingresadas por nifias, niios y adolescentes que no regresan a sus hogares
por ano
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1.101
959
501
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Nota: Los datos del 2021 corresponden al cierre del mes de agosto.
Fuente: Elaboracion propia con datos de la Policia Nacional (2021).

Sociedad civil organizada por los Derechos Humanos de Paraguay

El indicador 16.a.1 habla de la existencia de instituciones nacionales independientes de derechos hu-

manos, en cumplimiento de lo dispuesto por los principios de Paris, en ese marco se citan las siguientes

organizaciones de la sociedad civil organizada que trabajan por los Derechos Humanos en Paraguay:

Aireana - Grupo por los derechos de las lesbianas

Asociacion de Ciencia Politica del Paraguay (ACIPP)

Asociacion Latinoamericana de Medicina Social y Salud Colectiva (Alames)
BASE - Investigaciones Sociales (BASE-IS)

Centro de Documentacion y Estudios (CDE)

Centro de Investigacion Multidisciplinaria para el Desarrollo (CIMDE)

Centro de Investigacion, Desarrollo e Innovacion de la Facultad de Arquitectura, Disefio y
Artes de la UNA

Confederacién de la Clase Trabajadora (CCT)
Coordinacién de Mujeres del Paraguay (CMP)
Coordinadora de Derechos Humanos del Paraguay (Codehupy)
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o Coordinadora por los Derechos de la Infancia y la Adolescencia (CDIA)
o Decidamos, Campana por la Expresion Ciudadana

« Enfoque Territorial

o Fabrica Social

o Fundacién Yvy Maraely

« Gente, Ambiente y Territorio (GAT)

o Habitat para la Humanidad - Paraguay

o Hendi - Centro de Estudios y Promocion de la Democracia, los Derechos Humanos y la Sos-
tenibilidad Socio-ambiental

o Iniciativa Amotocodie
o Kufia Réga
«  Movimiento por el Derecho a la Salud “Maria Rivarola”

o Organizaciones de la Sociedad Civil, integrantes de la Comisién Nacional por los Derechos de
las Personas con Discapacidad (Conadis)

o Panambi - Asociacion de Travestis, Transexuales y Transgéneros del Paraguay
» Plataforma Social de Derechos Humanos, Memoria y Democracia

o Red Contra Toda Forma de Discriminacién (RCTD)

o Semillas para la Democracia

« Servicio Paz y Justicia - Paraguay (Serpaj-Py)

o Unidas en la Esperanza (UNES)

o Tapea para el desarrollo social sostenible

o Techo Paraguay

« Tecnologia y Comunidad (Tedic)

« Tierraviva a los Pueblos Indigenas del Chaco
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® 4.2 Determinantes intermedios

4.2.1 Acceso y control de recursos basicos y de salud

En esta seccion se presentan los indicadores seleccionados de los ODS 6, ODS 2y ODS 3, en ese
orden. En el apartado del ODS 6 se incluyen indicadores del ODS 1 referentes a acceso a servicios
bdsicos ya que estos indicadores pertenecen a la categorizacion de determinantes intermedios y se
encuentran alineados con los indicadores relacionados al agua y saneamiento. Los servicios basicos,
definidos en el marco del seguimiento de los indicadores ODS, se refieren a los sistemas de provision
de servicios publicos que satisfacen las necesidades humanas bésicas, como agua potable, saneamien-
to e higiene, energia, uso de combustibles limpios y recoleccion de residuos.

AGUALIMPIA
Y SANEAMIENTO

La pandemia por el COVID-19 ha puesto de manifiesto las limitaciones de los sistemas de agua
potable y saneamiento. Este indicador engloba el acceso al agua potable y a los sistemas de sanea-
miento e higiene, motivo por el cual estd estrechamente relacionado con los indicadores del Objetivo
de Desarrollo numero seis: Garantizar la disponibilidad y la gestion sostenible del agua y el saneamien-
to para toda la poblacion.

El acceso a servicios de agua y saneamiento de calidad es una necesidad basica para el desarrollo
de un pais. Cuando existen brechas en el acceso a estos, se observan efectos adversos sobre la educa-
cion, la salud y el trabajo.

En el caso de Paraguay, el impacto es tan severo que la falta de infraestructura de saneamiento y
de acceso a agua apta para el consumo produce enfermedades o muertes que implican una pérdida
anual equivalente a 10.643 afios de vida. A su vez, se estima que la situacion descrita equivale a una
pérdida anual de 1,63% del Producto Interno Bruto (PIB) a raiz de una serie de consecuencias como
la pérdida de productividad, costos de tratamiento por problemas de salud, efectos adversos sobre el
turismo o tiempo de acarreo del agua (Banco Mundial, 2020).

El pais cuenta con un Plan Nacional de Desarrollo (PND) que establece el objetivo de universa-
lizar el acceso a agua potable segura en el domicilio y saneamiento mejorado para el afio 2030. Sin
embargo, de acuerdo al ODS 6, a la fecha solo se han generado indicadores para dos de las once metas
que abarca este Objetivo, es decir, el 18% de los indicadores construidos. Tampoco se ha realizado el
relevamiento de los datos para todos los afios (figura 47).
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Figura 47
Avance en la construccion de indicadores en el ODS 6

Indicadores construidos
Indicadores pendientes

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracion con base en datos del INE (2021).

Segun el informe del Banco Mundial (2020), el 21% de los hogares paraguayos carecen de una
infraestructura sanitaria adecuada. Entre aquellas personas sin acceso a este servicio, los grupos mas
afectados son NNA, las zonas rurales y las comunidades indigenas. Ademas, hay diferencias significa-
tivas en la cobertura entre los diferentes departamentos del pais, coincidiendo la ausencia del servicio
con los territorios de mayor pobreza.

Otro problema es que casi la mitad de los hogares paraguayos no tiene acceso a agua para beber
que cumpla con los estaindares minimos de calidad, incluso cuando estan conectados a la red de dis-
tribucién o la obtienen de fuentes mejoradas. En ese sentido se presentan fuertes diferencias entre los
distintos departamentos: mientras que en Asuncion y Central el 71% de los hogares tienen agua que
cumple con los estandares minimos de calidad para beber, en Boquerdn la cifra solo alcanza el 24%.

Estos hallazgos van en consonancia con el analisis realizado en el presente informe a partir de los
indicadores asociados al ODS 6.

En el 2020, el 44% de la poblacion vivia en hogares con acceso a servicios bdsicos: acceso a agua
potable, saneamiento mejorado, energia eléctrica, combustibles limpios para cocinar y sistema de
recoleccion de residuos.

Al desagregar el porcentaje mencionado por sexo, se puede observar que el 46,4% de las mujeres
tienen acceso a servicios basicos frente al 41,7% de los hombres, (figura 48). El acceso a servicios ba-
sicos de calidad forma parte de los indicadores del primer ODS.

Al analizar el acceso a servicios basicos por area se observa una marcada diferencia en detrimento
de las zonas rurales. Mientras que el 64,6% de la poblacion urbana tiene acceso a todos los elementos
de este indicador, solo el 9,3% lo tiene en el area rural. Esto evidencia que la distribucion de los servi-
cios sigue orientada masivamente hacia los cascos urbanos.

En cuanto a la distribucién por sexo, en la zona urbana el 66,4% de las mujeres y el 62,6% de los
hombres tienen acceso a servicios bdsicos; en la zona rural los porcentajes son de 9,8% y 8,9% para
mujeres y hombres, respectivamente (figura 49).
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Figura 48
Poblacion con acceso a servicios basicos, segun sexo. Ao 2020

46,4%
44,0%

41,7%

Total pais Hombres Mujeres

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Figura 49
Poblacion con acceso a servicios basicos, segun sexo por area de residencia. Ao 2020

Do 64,6%
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8,9% 9,8% 9,3%
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Se expone a continuacion el acceso a servicios basicos de la poblacion por departamento mas la
capital (figura 50). Asuncidn, capital del pais, cuenta con 78,8% de la poblacién viviendo en hogares
con acceso a servicios basicos. Los departamentos con mayores porcentajes de acceso son Central,
Amambay e Itaptia con 62,5%, 51,2% y 44,6% respectivamente. En tanto que los departamentos con
menores niveles de acceso a servicios basicos son San Pedro con 9,4%, Paraguari con 10,5% y Caa-

zapa con 12,2%.
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Cabe resaltar que los datos fueron construidos de acuerdo con la EPHC, al 2020 solo se exponia
los datos desagregados de siete territorios: Asuncion, San Pedro, Caaguazu, Caazapd, Itapta, Alto
Parand y Central. Los datos de los demas departamentos corresponden a la EPHC 2017, tltimo afo
en el cual se present6é un mayor nivel de desagregacion a nivel territorial. Asimismo, ninguna de las
ediciones de la encuesta contempla a los territorios de Boquerén y Alto Paraguay debido a que estos
poseen niveles inferiores al 2% de la poblacion nacional y, por ende, en términos estadisticos no se los
consideran relevantes para los resultados globales.

Figura 50
Poblacion con acceso a servicios basicos, segun departamentos. Ao 2020
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Concepeién
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Caaguazu
Caazapd | 2% 87,8%
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Presidente Hayes 36,2% 63,8%
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Alto Paraguay

() Conacceso @ Sin acceso

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Es importante hacer hincapié en esto altimo, pues la evidencia muestra que los territorios con me-
nores niveles de poblacién son propensos a mayores niveles de vulneracion y, por lo tanto, a mayores
inequidades territoriales.

Si se considera la poblacién de nifiez y adolescencia, se aprecia que para el 2020 solo el 39,2% de las
nifas, ninos y adolescentes tenian acceso a servicios basicos de calidad segtin los estandares definidos
por el Instituto Nacional de Estadisticas (figura 51).
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Figura 51
Nifnas, nifios y adolescentes con acceso a servicios basicos. Afio 2020

@ NNA con acceso
@ NNA sinacceso

60,8%

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Al comparar la poblacién de nifiez y adolescencia con la adulta, se observa una diferencia de mas
de siete puntos porcentuales en contra del primer grupo poblacional. Si bien las diferencias por sexo
dentro de cada grupo muestran una inclinacion a favor de las mujeres, el dato resaltante se genera
en el analisis comparativo entre los grupos de poblaciéon. Mientras el 49,2% de las mujeres adultas
cuenta con acceso a servicios basicos de calidad, en las nifias y adolescentes mujeres este porcentaje
llega solo al 40,8%; en cuanto a los hombres adultos el porcentaje de acceso es de 43,9% y en los nifios
y adolescentes varones de 37,9% (figura 52).

Todos los grupos cuentan con niveles menores al 50% en acceso a servicios basicos. Sin embargo,
resalta que a pesar de que la niflez y adolescencia sea un grupo prioritario, los niveles sean aun infe-
riores que el resto de las personas, evidenciando la vulnerabilidad a la que esta expuesto dicho grupo

poblacional.

Figura 52
Distribucion porcentual de la poblacion con acceso a servicios basicos, segun grupo
de edad. Ao 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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Ahora bien, si cruzamos los datos de la situacion de pobreza como determinante estructural de las
desigualdades sociales con el determinante intermedio que es el acceso a los recursos y, en este caso,
a los servicios basicos de calidad, los datos muestran claramente un escenario agravado. El analisis
muestra que, del total de la poblacion empobrecida del pais, solo tiene acceso a los servicios basicos
el 21,5%. Si se tiene en cuenta la edad, se observa que de la poblacion adulta empobrecida accede el
22,1% y la poblacion de 0 a 17 afios de edad (el porcentaje de nifias, nifios y adolescentes en situacion
de pobreza con acceso a servicios basicos) solo llega al 20,8% (figura 53).

Figura 53
Distribucion porcentual de la poblacién en situacién de pobreza con acceso a
servicios basicos, segun grupo de edad. Afio 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Dentro de los indicadores del ODS 6, se analizan los relacionados al acceso a fuentes de agua me-
jorada y acceso a saneamiento mejorado.

Segun las exposiciones hechas en la pagina del INE,

Se define acceso a fuente de agua mejorada al abastecimiento de agua a través de ESSAP, SE-
NASA o Junta de Saneamiento, red comunitaria, red o prestador privado, pozo artesiano, agua
de lluvia, 20% de pozo con bomba, 20% de pozo sin bomba [...] para el caso de los pozos con
bomba y pozos sin bomba, se aplica el 20% basado en el porcentaje de pozos protegidos que re-
sulté en la Encuesta de Agua y Saneamiento (EAS) ejecutada en el 2009 por la DGEEC. (2021,
seccién metadato del Indicador 6.1.1 CO1)

En el 2020 el 89,9% de la poblacién total tenia acceso a una fuente de agua mejorada. En cuanto a
provision por sexo, los porcentajes son de 89,2% y 90,6% para hombres y mujeres, respectivamente
(figura 54).
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Figura 54
Distribucion porcentual de la poblacidn con acceso a agua mejorada, segun sexo.
Ano 2020
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Total pais Mujeres

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

La distribucion de agua mejorada varia segtin el area de residencia. En el drea urbana, el 92,4% de
la poblacidn tiene acceso a fuentes de agua mejorada, mientras que en el area rural el porcentaje solo
llega al 85,6%. Las diferencias por sexo muestran una ligera inclinacion positiva hacia las mujeres. Sin
embargo, el analisis comparativo entre zonas por sexo muestra que, mientras que en las zonas urba-
nas el 92,8% de las mujeres tiene acceso a servicios de agua mejorada, en las zonas rurales accede solo
el 86,5%. Al comparar la poblacion masculina entre zonas, los porcentajes son del 92% y del 84,8%
para las zonas urbanas y rurales, respectivamente (figura 55).

Figura 55
Distribucién porcentual de la poblacién con acceso a agua mejorada, segun area de
residencia. Afio 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Aqui se evidencia nuevamente el riesgo a la vulnerabilidad dentro de las zonas rurales y las difi-
cultades de acceso a uno de los servicios basicos y fundamentales como es el acceso a agua potable.

Las diferencias dentro de los grupos de edad son minimas. Sin embargo, al comparar los grupos
de edades de 0 a 17 afos y de 18 afios y mas, existe una diferencia que se produce en detrimento de la
poblacién de nifiez y adolescencia. En los totales, la variacion es de 1,2% (figura 56).
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Figura 56
Distribucion porcentual de la poblacidn con acceso a agua mejorada, segun grupo

de edad. Ano 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

El analisis de la poblacion con acceso a fuentes de agua mejorada segtin su condiciéon de pobreza
revela que la poblacién con menores ingresos tiene limitada la provision del servicio. Dentro de la
poblacion total, el 91,2% de las personas que no estan en situacién de pobreza tienen acceso a agua
mejorada, mientras que para la poblacién en situacién de pobreza el porcentaje es de 86,2%. Para la
poblacion de 0 a 17 afos los valores son del 90,8% y 86,1% para NNA que estan fuera y dentro del
umbral de pobreza, respectivamente. En cuanto a la poblacion adulta, el 86,3% de aquella que esta en

pobreza cuenta con la provision de este servicio (figura 57).

Figura 57
Distribucién porcentual de la poblacién con acceso a agua mejorada, segun grupo

de edad y condicion de pobreza. Afio 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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Siala condicion de pobreza se le afiade las areas de residencia, puede evidenciarse que el escenario
mas critico se produce en las zonas rurales, donde solo el 83,7% de la poblacién cuenta con acceso a
agua mejorada. Por otro lado, el mejor escenario se genera en las zonas urbanas, en las poblaciones que
se encuentran fuera de los niveles de pobreza, con un porcentaje de provision del 93,5% (figura 58).

Figura 58
Distribucién porcentual de la poblacién con acceso a fuentes de agua mejorada,
segun area de residencia y condicién de pobreza. Afio 2020
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Otro de los indicadores analizados dentro del ODS 6 hace referencia al acceso a sistemas de sanea-
miento mejorado.

La definicién acordada refiere que saneamiento mejorado es la “deposicion de efluentes cloacales
mediante la utilizacién de [...] inodoro conectado a red publica, inodoro conectado a pozo ciego (con
o sin camara séptica)” (INE, 2021, seccién metadato del Indicador 6.2.1 ALT1).

Al 2020, el 87,3% de la poblacion total tenia acceso a sistemas de saneamiento mejorado. Tal y
como se expone en el siguiente grafico, los porcentajes para hombres y mujeres son del 86,5% y 88,1%,
respectivamente (figura 59).

En cuanto al acceso a servicios de saneamiento mejorado de la poblacién segun area de residencia,
se observa una brecha importante entre las zonas rurales y urbanas. En el 4rea urbana, el 95,9% de la
poblacidn vive en hogares con acceso a saneamiento mejorado, mientras en el area rural el porcen-
taje solo alcanza al 72,9% de la poblacion. Los porcentajes por sexo en el area urbana son del 95,6%
y 96,1% para hombres y mujeres, respectivamente. Por otro lado, en las zonas rurales el 72,1% de los
hombres tienen acceso a sistemas de saneamiento de calidad, frente al 73,6% de las mujeres. La dife-
rencia es de 1,5 puntos porcentuales (figura 60).
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Figura 59
Distribucion porcentual de la poblacion con acceso a servicios de saneamiento

mejorado, segun sexo. Afio 2020

88,1%

Hombres Mujeres Total

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Figura 60
Distribucion porcentual de la poblacidn con acceso a saneamiento mejorado, segun

area de residencia. Ano 2020

95,6% 96,1% 95,9%

Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total

AREA URBANA AREA RURAL

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

La comparacion entre la poblacion de nifiez y adolescencia con la de personas adultas visibiliza
que, mientras que el 88,7% de personas adultas tienen acceso a saneamiento mejorado, en la pobla-
cion de nifiez y adolescencia el porcentaje es de 84,7%, generando una diferencia de cuatro puntos en

porcentajes en detrimento de las NNA (figura 61).
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Figura 61

Distribucion porcentual de la poblacidn con acceso a saneamiento mejorado, segun
grupo de edad. Afio 2020

89,7% 88,7%

87,6%

Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total

0a 17 afos 18 afios y mas

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

En cuanto al area de residencia de la poblacion de 0 a 17 anos de edad, se evidencia que el 94,7%
de las nifias, nifios y adolescentes que viven en el drea urbana tienen acceso a los servicios de sanea-
miento mejorado. En el drea rural, esta cifra llega solo a 70,4%, es decir, un 29,6% de las nifias, niflos y
adolescentes residentes en zonas rurales no poseen acceso a saneamiento mejorado. Si bien la pobla-
cién adulta muestra las mismas marcadas diferencias entre las dreas de residencia, persisten mayores
niveles de vulnerabilidad en la poblacion de nifiez y adolescencia (figura 62).

Figura 62

Distribucion porcentual de la poblacién con acceso a saneamiento mejorado, segun
grupo de edad y area de residencia. Afio 2020

94,79 96,4%

Urbana Rural Urbana Rural
0a 17 afios 18 y més afios

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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Al analizar el acceso a servicios de saneamiento por parte de la poblacién segtin su condicién eco-
ndmica, se observa una diferencia amplia entre la poblacion dentro y fuera de la situacion de pobreza
monetaria. Ademas, los menores niveles de acceso lo poseen el grupo de nifias, ninos y adolescentes,
con porcentajes de acceso del 91,9% para NNA fuera de la situacion de pobreza y del 72% para quie-
nes estan en situacion de pobreza, es decir, la diferencia radica en 19,9% (figura 63).

Figura 63
Distribucién porcentual de la poblacién con acceso a sistema de saneamiento
mejorado, segun grupo de edad y condicion de pobreza. Ao 2020

92,5% 91,9% 92,8%

No Pobre En Pobreza No Pobre En Pobreza No Pobre En Pobreza

Total pais 0a 17 afos 18 afios y mas

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

El punto mas critico en cuanto al acceso a servicios de saneamiento se da en las poblaciones en
situacion de pobreza que residen en zonas rurales. El porcentaje de alcance solo es de 53,4%. En con-
trapartida, el mejor indice se produce en las poblaciones que estan fuera del umbral de pobreza y que,
ademds, residen en zonas urbanas (figura 64).

En cuanto al indicador referido al porcentaje de poblacion que utiliza instalaciones de saneamien-
to mejoradas que no estan compartidas, solo se generaron datos hasta el 2016 mediante la encuesta
por conglomerados. Los porcentajes son los siguientes: 80,3% para el total pais, area urbana con 90%
y rural con 64,1%. Para el mismo afo, se tiene informacion sobre el porcentaje de hogares que dispo-
ne de una instalacion para lavarse las manos con agua y jabdn: a nivel pais el porcentaje es de 81,5%,
donde al area urbana le corresponde el 86,4% y al rural el 73,8%.

El hecho de que las personas puedan acceder o no a los servicios basicos de calidad impactara de
forma positiva o negativa en su salud, y por ende en su calidad de vida, con la mitigacién o no de
enfermedades prevenibles.
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Figura 64
Distribucion porcentual de la poblacidn con acceso a saneamiento mejorado, segun
condicién de pobreza y area de residencia. Ao 2020

97,5%

No Pobre En Pobreza No Pobre En Pobreza

Area Urbana Area Rural

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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El derecho ala alimentacion es de alcance progresivo y no se reduce a paliar puntualmente el ham-
bre, también tiene que ver con evitar la malnutricion, asegurar alimentos culturalmente apropiados
en cantidad y calidad y garantizar el acceso a estos de forma permanente y sostenible. Es un derecho
inseparable de la justicia social y de la erradicacion de la pobreza.

Segun la organizacion Civilab, citado por Franceschelli y Lovera:

Al menos 172 ollas populares enfrentaron el hambre desde el inicio de la pandemia por el
COVID-19, abasteciendo al menos 20.070 raciones diarias. Merece destaque el hecho de que
hayan sido las mujeres las lideres de estas iniciativas, practicamente en todos los casos. Muchas
de estas ollas incluso llevan nombres que ponen en evidencia este rasgo: Kuiia Guapa, Kufia
Katupyry, Mujeres Emprendedoras, Mujeres Kuwai, Mujeres Unidas, Mujeres Valientes, Muje-
res al Poder y Mujeres Triunfadoras son los nombres de algunos de los grupos que salvaron de
la inanicién a miles de personas. (2020, p. 211)
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Segun Naciones Unidas y la Organizacién Mundial de la Salud “la pobre nutricién causa cerca de
la mitad de las muertes en nifas y nifios de menos de 5 afos — 3.1 mil nifios cada afio” (s.f.), es decir,
el 45%. El crecimiento de una o uno de cada cuatro nifias y nifios en el mundo se ve retrasado por
esta situacion. “En los paises en desarrollo, la proporcion puede elevarse a uno de cada tres” (NN.
UU, s.tf).

Hay evidencia de que la pobreza tiene efectos sobre la salud de la poblacion en forma de malnutri-
cién. Las personas mas vulnerables a la malnutricion son las que pertenecen a las familias con menos
ingresos, la infancia, las personas mayores y con discapacidad (Hossain, Byrne, Campbell, Harrison,
McKinley y Shah, 2011).

A continuacion, se expone la definicién de desnutricion segin la FAO, OPS, WFP y UNICEF
(2019):

Resultado de una ingesta nutricional deficiente en cantidad y/o calidad, o de absorcién y/o
uso bioldgico deficientes de los nutrientes consumidos como resultado de casos repetidos de
enfermedades. La desnutricion comprende la insuficiencia ponderal en relacion con la edad,
la estatura demasiado baja para la edad (retraso del crecimiento), la delgadez peligrosa en
relacién con la estatura (emaciacion) y el déficit de vitaminas y minerales (malnutricion por
carencia de micronutrientes). (p. 3)

Por su parte, la subalimentacion o hambre, la FAO, OPS, WFP y UNICEE la definen como “la
condicion de un individuo cuyo consumo habitual de alimentos es insuficiente para proporcionarle
la cantidad de energia alimentaria necesaria para llevar una vida normal, activa y sana” (2019, p. 3).

Para el ODS 2, el presente estudio ha puesto el foco en los indicadores que estan relacionados con
la nifiez y la adolescencia y que, a su vez, estan disponibles en las fuentes oficiales. Para el 2020, se
construyeron cinco de los catorce indicadores propuestos para el Objetivo de Hambre Cero, llegando
a un avance del 35,7%. Los seis restantes representan el 64,3% del total de indicadores de este objetivo
(figura 65).

Figura 65
Avance en la construccion de indicadores en el ODS 2

Indicadores construidos
Indicadores sin construir

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracidn con base en datos del INE (2021).
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Desde el afio 2014, Paraguay cuenta con la Ley N.° 5210 de Alimentacién Escolar y Control Sa-
nitario con el fin de garantizar el bienestar fisico de la poblaciéon estudiantil durante el periodo de
asistencia en la Instituciéon Educativa. ;Se ha garantizado el cumplimiento del articulo N.c 4 de la
ley, con la dotacion presupuestaria para alcanzar a toda la poblacion escolarizada? ;Qué pasa con
aquellos NNA que no estan dentro del sistema educativo y viven en contextos de pobreza en entor-
nos rurales?

Claramente hay una desigualdad estructural, lo que explica que sea posible que, siendo un pais que
genera y produce alimentos para exportar, en su interior se registren nifias y niflos con desnutricién
cronica. En el 2016, la Relatora Especial de las Naciones Unidas sobre el derecho a la alimentacion,
Hilal Elver, refirié que:

El 10 por ciento de los siete millones de habitantes de Paraguay enfrenta hambre y desnutricién
a pesar de una década de impresionante crecimiento econdémico y el hecho de que produce
alimentos para el equivalente de casi nueve veces de su poblacion (parr. 1).

Uno de los programas que el gobierno lleva a cabo para poder cumplir con el ODS 2 es el Progra-
ma Alimentario Nutricional Integral (PANI), implementado por el Instituto Nacional de Alimen-
tacion y Nutricién (INAN), una dependencia técnica del Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social (MSPBS). El PANI “es un conjunto de actividades de cardcter preventivo y de recuperacion
nutricional que tiene como objetivo mejorar la calidad de vida de la poblacion paraguaya” (Serafini
Geoghegan, 2019, p. 4). Este objetivo se persigue “a través de la prevencion, asistencia y control de la
desnutricion, tanto de nifias y niflos con menos de 5 aflos de edad y mujeres embarazadas que se en-
cuentren en estado de pobreza, como en cualquier situacién de vulnerabilidad nutricional” (Serafini
Geoghegan, 2019, p. 4). El PANI fue establecido por Ley N° 4698/2012 de Garantia Nacional de la
Primera Infancia.

Aun con la puesta en marcha de las actividades, segtin los datos del Instituto Nacional de Alimen-
tacion y Nutricion (INAN), el porcentaje registrado en los servicios de salud de nifias y nifios con
menos de 5 afios con baja talla o desnutricion crénica en el 2020 asciende a 12,7%. Esto representa un
aumento en casi dos puntos porcentuales comparando con el afio anterior, y rompe con la linea de
tendencia a la disminucién desde el 2016, donde se produjo el tltimo aumento (figura 66).

Asi también, de acuerdo a los informes presupuestarios expuestos en el tablero de control del se-
nado, de los 128.839.948.901 de guaranies asignados a la Actividad de Seguridad Alimentaria Nutri-
cional Humana Mejorada del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social solo tuvo una ejecucion
del 52% en el afio 2020.
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Figura 66
Porcentaje registrado de nifias y nifios menores de 5 afios con talla baja o desnutricion

cronica. Ano 2015 - 2020

12,8%

12,1% 12,1% 12,7%

e 10,9%

2015 ‘ 2016 2017 2018 2019 2020

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INAN (2020).

Otro indicador abordado dentro del andlisis de este objetivo es la prevalencia de anemia en emba-
razadas. La OMS (s.f.) refiere que:

... las causas mas comunes de anemia son las carencias nutricionales, particularmente de hierro,
aunque las carencias de folato, vitaminas B12 y A también son importantes; las hemoglobino-
patias; las enfermedades infecciosas, como el paludismo, la tuberculosis, el sida y las parasitosis.
(seccidn Sinopsis)

La OMS ademas expone que a nivel mundial la anemia afecta al 42% de nifias y nifios de 0 a 4
afos, y en cuanto a las embarazadas, el cilculo alcanza al 40%, por lo que se constituye en “un grave
problema de salud publica en el mundo” (s.f., secciéon Sinopsis).

Segtin los ultimos registros publicados por el Banco Mundial (2021), el 25,4% de las mujeres em-
barazadas sufria desnutricion en el 2019. Si se observa la tendencia desde el 2015, este indicador no se

ha movido de los veinticinco puntos porcentuales, variando solo en las décimas (figura 67).

Figura 67
Evolucion de la prevalencia de anemia en mujeres embarazadas. Ao 2015 - 2019

12,8%

12,1% 12,1% 12,7%

11.4% 10,9%

2015 ‘ 2016 ‘ 2017 ‘ 2018 ‘ 2019 ‘ 2020

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del Banco Mundial (2021).
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La deficiencia de hierro y la anemia son problemas de salud publica universal por sus consecuen-
cias sobre la salud de las personas y sobre aspectos sociales y/o econdmicos que afectan en distinto
grado a todos los paises. Ocurre a todas las edades, sin embargo, prevalece en la primera infancia y
mujeres en edad fértil (Comité Nacional de Hematologia, Oncologia y Medicina Transfusional, Co-
mité Nacional de Nutricion, 2017).

Hay evidencia documentada y sefialada por Rincon-Pabon, Gonzalez-Santamaria y Urazan-Her-
nandez (2019) de que las deficiencias de hierro acarrean graves consecuencias feto-placentarias y en
la salud de las madres. Ademas, se ha asociado la anemia ferropénica con disfunciones cognitivas y
bajo rendimiento escolar en la infancia. Estos efectos pueden ser irreversibles, por lo tanto, la preven-
cion primaria mediante la deteccién de la deficiencia de hierro en mujeres gestantes no anémicas es
primordial.

Ello podria justificar la necesidad de hacer analisis al respecto, para saber qué esta pasando en las
mujeres de Paraguay. Se podrian crear estrategias para disminuir este indice y lograr el mejoramiento
del estado nutricional tanto de la madre como de la hija o del hijo y contribuir de tal manera a una
menor morbilidad materno-infantil. En ese sentido, el estudio de Da Silva-Leiva® (2020) aporta evi-
dencia sobre la frecuencia de la anemia durante el embarazo y la correlacion con el perfil sociodemo-
grafico de las gestantes, a fin de fortalecer y fomentar programas de salud publica.

SALUD
YBIENESTAR

4

Es crucial atender este objetivo en la construccion de sociedades mas justas, donde todas las per-
sonas puedan acceder a sistemas de salud de calidad que respondan a las necesidades de cada grupo
de poblacion en todas las etapas de la vida sin importar las caracteristicas socioeconémicas.

En Paraguay, se prevé el seguimiento a veintiocho indicadores* respecto a este objetivo. Hasta el
2021 se avanzo en la construccion de diecinueve de ellos, lo que representa el 67,9% (figura 68).

3 Este estudio sobre la situacién de las mujeres jévenes de Paraguay incluyé 67 embarazadas que acudieron al Puesto de Salud de
Yaguaron durante los meses de marzo a junio de 2020. Se tomé una muestra representativa de 40 embarazadas, segun los criterios
de inclusién y exclusion. El muestreo fue no probabilistico de tipo accidental, pues se encuesté a los sujetos que se encontraban en
el lugar de estudio de manera fortuita durante el periodo de estudio.

4 Indicadores Basicos de Salud 2020. Los Indicadores Bésicos de Salud Paraguay 2020 contienen informacién estadistica sobre po-
blacidén, mortalidad, morbilidad y nacimientos correspondientes al afio 2019. La informacion de estadisticas vitales fue recolectada
en los establecimientos de salud publicos, privados, mixtos y de la seguridad social de todo el territorio paraguayo, luego validada
por la Direccién de Estadisticas en Salud, dependiente de la Direccion General de Informacién Estratégica en Salud del MSPBS.


http://portal.mspbs.gov.py/digies/wp-content/uploads/2021/09/IBS-2020.pdf
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Figura 68
Avance en la construccion de indicadores en el ODS 3

Indicadores construidos

Indicadores sin construir

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracidn con base en datos del INE (2021).

En 1996, la Ley N.° 1032 crea el Sistema Nacional de Saludy con ella se garantiza el derecho ala sa-
lud de toda la poblacién paraguaya. Sin embargo, en Paraguay, segun Cabral-Bejarano, Nigenda, Co-
nill y Arredondo (2020), alrededor del 25% de la poblacién carece de proteccion social garantizada, y
es en este estrato donde la mitigacion de riesgos colectivos y la accesibilidad a una cartera integral de
servicios sigue siendo asimétrica e inequitativa.

La tasa de profesionales de medicina es de 2,4 en Paraguay, es decir, que en promedio existen dos
profesionales por cada mil habitantes, seguin los datos registrados por el INE al 2019. En valores ab-
solutos, para el mismo periodo se registran 17.045 profesionales de la medicina de los cuales el 51%
son hombres y 49% son mujeres.

En Paraguay, en 2018, el gasto publico destinado al sector de salud representé un 2,1% sobre el
PIB°. Ademas, segtin datos del Centro de Analisis y Difusion de la Economia Paraguaya (CADEP), en
2017 el gasto en salud del 4,5% del PIB increment6 a expensas del gasto privado, es decir, los hogares
son los principales agentes que financian los cuidados de salud. A esta practica se la conoce comun-
mente como “gasto de bolsillo”. Los pagos por gastos de bolsillo en salud pueden sumergir a un hogar
en un estado de pobreza extrema en la medida que estos sean efectuados a expensas de la adquisicion
de otros bienes y servicios (Gerardo Benitez, 2017).

El ejercicio del derecho a la salud es incierto porque depende de la disponibilidad de servicios
publicos vy, principalmente, de la capacidad de pago de los hogares. Puesto que los indicadores de
recursos y cobertura del sistema nacional de salud paraguayo sefialan brechas importantes de ofer-
ta, aquella poblacion que no puede pagar queda excluida del sistema o, en el mejor de los casos, es
incluida de forma desigual (Giménez Caballero, Ocampos, Rodriguez, Araujo, y Peralta, 2019). Es
necesario revertir esta situacion para que la Cobertura Universal de Salud sea efectiva en 2030 de
acuerdo a los ODS.

5 Presupuesto en 2018 asignado al MSPBS 4.819.996.500.338 de guaranies de acuerdo a la ley LEY N° 6026/2018. PIB en guaranies
corrientes 230.576.477.470.411 en 2018 de acuerdo al Anexo estadistico del BCP.
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Salud materno-infantil

En el 2020 el 77,1% de nifas, nifios y adolescentes no contaba con seguro médico a nivel pais,
segun cifras del INE. En el drea urbana el porcentaje es de 69,9% y en el area rural de 87,4% (ver tabla
4). En dicho afo, 399.814 nifias, nifios y adolescentes, quienes representan el 15,1% del total de NNA,
reportaron algun accidente o enfermedad durante los noventa dias previos a la realizacién de la en-
cuesta, de los cuales el 38,2% no consult6 a ningtin profesional de la salud (ver tabla 5y 6).

Tabla 4
Poblacion de 0 a 17 afios de edad por area de residencia, segun cobertura de seguro médico (%).
Ano 2020

Total 2.511.100 1.477.574 1.033.526
Tiene 22,9% 30,1% 12,6%
No tiene 77,1% 69,9% 87,4%

Nota: No incluye los departamentos Boquerdn y Alto Paraguay. Incluye IPS y otro tipo de seguro.
Fuente: INE. Encuesta Permanente de Hogares Continua (2020).

Tabla 5
Poblacion de 0 a 17 anos de edad por estado de salud en los ultimos noventa dias, segun grupos
de edad (%). Ano 2020

Total 2.511.100 15,9% 84,1%
0 a 4 afos 667.241 21,0% 79,0%
5a9 afios 720.501 17,9% 82,1%
10 a 14 afios 685.305 10,8% 89,2%
15a 17 afios 438.053 13,0% 87,0%

Nota: No incluye los departamentos Boquerdn y Alto Paraguay.
Fuente: INE. Encuesta Permanente de Hogares Continua (2020).

Tabla 6.
Poblacion enferma o accidentada de 0 a 17 aflos de edad por acceso a salud, segun grupos de edad
(%). Afio 2020

Total 399.814 61,8 38,2
0 a 4 afios 140.096 74,5 25,5
5a9 afios 128.891 57,9 42,1
10 a 14 afos 73.879 51,3 48,7
15a 17 afos 56.948 53,3 46,7

Nota: No incluye los departamentos Boquerdn y Alto Paraguay.
Fuente: INE. Encuesta Permanente de Hogares Continua ( 2020).
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Salud sexual y reproductiva

Segun el Banco Mundial (2021), cada dia mueren 810 mujeres en el mundo por complicaciones
relacionadas con el embarazo o el parto.

El primer indicador de este objetivo hace referencia a la razén de la mortalidad materna por cada
100.000 nacidos vivos. A nivel pais, este calculo indica 78 muertes maternas por cada cien mil naci-
dos. Las cifras entre areas de residencia son de 38 y 571 para el area urbana y rural, respectivamente
(figura 69).

Figura 69
Razon de mortalidad materna por area de residencia por cada 100.000 nacidos vivos.
Ao 2020
571
78
I -
Total pais Urbana Rural

Nota: La fecha de actualizacion del nimero de nacidos vivos corresponde al 03/08/2021 y el nimero de defunciones ma-
ternas por area de residencia al 04/10/2021.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

Las comparaciones por departamento de la mortalidad materna arrojan como resultado que aque-
llos con mayores proporciones por cada 100.000 nacidos vivos son Paraguari, Boquerén y Presidente
Hayes. En el siguiente grafico se observa que, al 2020, en los departamentos de Alto Paraguay y Neem-
buct no se registraron muertes maternas (figura 70).

En cuanto a las causas de la mortalidad materna se presentan siete grandes clasificaciones con
los cdédigos de las complicaciones representados de la siguiente manera: 01. Hemorragia (O20;
044-046; 067; 072), 02. Aborto (000-O07), 03. Toxemia (010-O16), 04. Sepsis (075.3; 0O85),
05. Sida (B20-B24; 098.7), 06. Tétanos obstétrico (A34), y 07. Otras complicaciones del embarazo,
parto y puerperio (021-029; 030-043; 047-048; 060-066; 068-071; 073-075; 086-092; O95;
098.0-098.6; 098.8-099). La descripcion de cada cddigo podra verse en el anexo 2. Segun estos da-
tos, es posible afirmar que las principales causas de mortalidad materna son prevenibles.
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Figura 70
Razon de mortalidad materna, por departamento. Afio 2020
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Nota: La fecha de actualizacion del nimero de nacidos vivos corresponde al 03/08/2021 y el ndimero de mortalidad mater-
na al 02/08/2021.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

A continuacion, se expone que al 2020 se produjeron veinte muertes maternas por toxemia, nueve
por hemorragias, cinco por abortos, cuatro por sida, una por sepsis y no se registraron muertes ma-
ternas por tétanos (figura 71). Si bien el nimero mas alto representa a la clasificacion de “otras com-
plicaciones’, esta incluye un gran numero de codificaciones. De este ultimo conjunto la Desnutricion

aterna es una de las causas que mereceria ser visibilizada por su relevancia y vinculacién con e
Mat, del bilizad 1 1 1
ODS 2. Segun estos datos, es posible afirmar que casi todas las causas sefialadas son evitables.
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Figura 71
Mortalidad materna, segun causas. Ano 2020

1

Hemorragia Aborto Toxemia Sepsis Sida Otras
complicaciones

Nota: La fecha de actualizacién del nimero de nacidos vivos corresponde al 03/08/2021 y el niimero de mortalidad mater-
na al 02/08/2021.
Fuente: Elaboracidn propia con datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

A continuacion, se expone la razén de la mortalidad materna por cada 100.000 nacidos vivos se-
gun el rango de edad de la madre (figura 72). Se observa que la tasa mas alta se produce en el rango
etario de 45 a 49 anos. Para la poblacion de nifiez y adolescencia, llama la atencién la tasa de 405 nifas

de entre 10 y 14 afios por cada 100.000 nacidos vivos.

Este ultimo dato representa dos muertes en valores absolutos. Cabe mencionar que la cantidad
total de nacidos vivos en este grupo es de 494, segun el tltimo informe del Ministerio de Salud. Por
otra parte, de ese valor, diez nifias con ese intervalo de edad de 10 y 14 afios, dieron a luz por segunda

vez, y dos lo hicieron por tercera vez o mas.

Figura 72
Razén de mortalidad materna por cada 100.00 nacidos vivos, segun rango de edad.
Ano 2020

40 a 44 afios - 121

35 a 39 afios .113

30 a 34 afios . 73
25 a 29 afios . 73
20 a 24 affos . 53

15 a 19 afios . 75
10 a 14 afios _ 405

Nota: La fecha de actualizacion del nimero de nacidos vivos corresponde al 03/08/2021 y el niimero de mortalidad mater-
na al 02/08/2021.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).
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Estos datos llevan a visibilizar la conculcacion de los derechos sexuales y reproductivos de las nifias
y adolescentes y la violacién de sus derechos humanos como nifias. Son nifias y adolescentes que han
muerto por estar embarazadas®, situacion que tiene una relacion directa con la violencia sexual a la
que hayan podido estar expuestas por hombres, mayoritariamente pertenecientes al entorno familiar.

En el estudio llevado a cabo por Patricio Dobrée, Raquel Escobar, Clyde Soto y Lilian Soto (2018)
pone de manifiesto que el embarazo de nifias en Paraguay se encuentra determinado por factores de
diverso orden, los cuales muchas veces se solapan y, a la vez, se potencian entre si.

El embarazo de nifias por lo general guarda una estrecha relacién con hechos de abuso perpe-
trados por personas mayores (Centro de Documentacion y Estudios, 2018). Desde los parametros
de una cultura adultocéntrica y patriarcal, se niega a los nifios y en especial a las nifias su condicién
de sujetos de derecho, y se los trata como objetos a disposicién de quien ostenta mayor poder en el
marco de relaciones absolutamente asimétricas. El abuso y la violencia sexual, en esta linea, son ex-
presiones extremas de dicho modo de entender los vinculos intergeneracionales. Este hecho se refleja
en el elevado nimero de casos de abusos sexuales en nifas, nifios y adolescentes registrados en el pais.

Claramente, los datos reflejan los fallos del sistema de garantias’ de derechos para la nifiez y la ado-
lescencia, la inoperancia de las autoridades, de las instituciones encargadas de velar por la seguridad
de toda la infancia y la adolescencia y, en este caso, de las nifias y adolescentes en particular. Refleja
ademas una sociedad indolente, pues este tipo de hechos no pueden estar invisibles ni ser invisibili-
zados por la propia ciudadania.

Los casos de abusos sexuales en nifias, nifios y adolescentes suponen la no garantia del propio
cddigo de la nifiez y adolescencia. Este cddigo fue aprobado por medio de la Ley 1680 en el afio 2001
para dar cumplimiento a la Constituciéon Nacional y a la Convencidn sobre los derechos de la nifia y
el nifo, ratificada por Paraguay en 1990. En concreto, son vulnerados los articulos 13 al 17, los cuales
hacen mencién expresa sobre el derecho a la salud de la nifa, nifio y adolescente, el derecho a la salud
sexual y reproductiva, los programas de salud, el derecho a la proteccion contra sustancias dafiinas
como el tabaco y el alcohol, y aspectos relacionados a las intervenciones quirurgicas.

Planificacion familiar

Meétodos anticonceptivos

El estudio referenciado anteriormente (Dobrée, Escobar, Soto y Soto, 2018) describe que en Pa-
raguay existen varios programas, planes, protocolos y acciones focalizados en la salud sexual y re-

6 Elcaso de Mainumby dio lugar a la exposicién de informacidn que hasta el momento habia sido practicamente inadvertida en el pais,
en particular la existencia de una alta tasa de embarazos y partos en nifias. Se torné conocida la cifra de al menos dos partos diarios
de nifias de 10 a 14 afios en Paraguay. Igualmente, varios casos similares fueron difundidos en los medios de comunicacion. Luego
del sacudon inicial, este tipo de informacion fue pasando a formar parte del panorama habitual de los problemas existentes en el
pais; sin embargo, quedd instalada la preocupacion en varios sectores de la sociedad: ;qué esta pasando con relacién al embarazo
de nifias en Paraguay?

7 Para un acercamiento en detalle se puede consultar el informe Maternidad, Nifiez y Adolescencia en el sector salud de Paraguay.
Andlisis de la mortalidad, la salud sexual y reproductiva y del marco de garantias (Giménez, 2013). Este coloca antecedentes de la
situacion actual. Disponible en http://biblioteca.clacso.edu.ar/Paraguay/id/20170405052452/pdf_785.pdf.
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productiva y la prevenciéon de los abusos, dirigidos tanto a mujeres adolescentes como adultas. Sin
embargo, practicamente ninguno de estos instrumentos contiene un abordaje especifico para la po-
blacién con menos de 15 afios que considere sus demandas y necesidades particulares. El tinico do-
cumento vigente que se refiere especificamente al embarazo en personas de menos de 18 afios es el
Plan Nacional de Salud Sexual y Reproductiva 2014-2018 del Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social. Este plan, entre sus lineas de accién, propone implementar una estrategia nacional de preven-
cion del embarazo en ninas y adolescentes de 10 a 14 afios.

La planificaciéon familiar no solo es un asunto de derechos humanos, también es fundamental para
el empoderamiento de las mujeres, la reduccion de la pobreza y la posibilidad de alcanzar el desarro-
llo sostenible (UNFPA Paraguay, 2018).

Dentro de los estudios sobre salud sexual y reproductiva se halla el realizado por el Centro Pa-
raguayo de Estudios de Poblacién (CEPEP), que presentd la Encuesta Nacional de Demografia y
Salud Sexual y Reproductiva (ENDSSR) del afio 2008. Uno de los principales objetivos de este em-
prendimiento es que, ademas de generar datos comparables con encuestas previas y datos de paises
latinoamericanos, la ENDSSR 2008 pueda contribuir a la elaboracién de politicas publicas basadas en
evidencia cientifica.

Asi también, en 2015 el Centro de Documentacion y Estudios (CDE) publicé los resultados de la
encuesta nacional en el informe titulado Conocer, prevenir y actuar. Adolescentes ante la salud y los de-
rechos sexuales y reproductivos en Paraguay, cuyo objetivo fue “producir nuevos conocimientos sobre
las condiciones que habilitan o restringen el acceso a la salud sexual y el ejercicio de los derechos se-
xuales y reproductivos de las personas adolescentes que se encuentran incluidas en el sistema formal
de educacion” (Dobrée et al., 2015, p. 11).

En la mencionada encuesta se expone que:

... una bajisima proporcién de adolescentes que han consultado a profesionales médicos sobre
temas relacionados con la sexualidad o la reproduccion. De los 598 casos, solo 69 chicos y chi-
cas (11,5% del total) afirman haber recurrido a una consulta médica por estos temas, en tanto
el 88,5% nunca ha acudido a un servicio por dichos motivos. [...] que la oferta de servicios esta
centrada en la reproduccion de las mujeres y que las politicas publicas de salud especificas para
la reproduccién de los hombres son practicamente inexistentes. (p. 38)

En Paraguay se produjo el indicador de mujeres de entre 15y 49 afios de edad actualmente casadas
o en unién que usan (o que sus parejas usan) algin método anticonceptivo modernos®, del cual solo
se tienen datos del afio 2016 relevados mediante la Encuesta de Indicadores Muiltiples por Conglomera-

dos llevada a cabo en ese mismo afio.

Los resultados de esta encuesta muestran que el 66,5% de las mujeres de 15 a 49 afios que estaban
casadas o en union utilizaban algiin método anticonceptivo moderno, o bien lo hacian sus parejas.
Los datos de la utilizaciéon de métodos anticonceptivos por mujeres no casadas o en unién no fueron

8 Observacion: Métodos modernos incluye inyectables, pildora, condén masculino, esterilizacion femenina, DIU, LAM (MELA), Esterili-
zacién masculina, condén femenino, diafragma/espuma/lubricante, implantes.
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recogidos o publicados, motivo por el cual este indicador no cubre ni representa al total de mujeres
sexualmente activas. Por lo tanto, es necesario disefar sistemas de recoleccién de informacién que
posteriormente sirvan de bases suficientemente sélidas para la toma de decisiones y la atencion efec-
tiva de este colectivo.

De igual manera, a pesar de las limitaciones de este indicador, sus resultados muestran las carac-
teristicas de cuidados de anticoncepcion utilizados por las parejas en matrimonio o union. Por area
de residencia se observa que en el drea urbana el 65,4% de las mujeres casadas (o sus parejas) utilizan
métodos anticonceptivos, mientras que en el area rural el porcentaje es del 68,2% (figura 73).

Figura 73

Porcentaje de mujeres de entre 15 y 49 anos actualmente casadas o en union que
usan (o que sus parejas usan) algun método anticonceptivo moderno, segun area de
residencia. Ano 2016

68,2%

65,4%

Total pais Urbana Rural

Nota: Los datos corresponden a los resultados de la Encuesta MICS Paraguay 2016, recopilado por el INE para Sistema de
Indicadores ODS
Fuente: Elaboracién con base en datos del INE (2016).

En cuanto a la utilizacion de métodos anticonceptivos segiin el nivel de educacion de las mujeres,
se observa una mayor proporcion en la utilizacién de anticonceptivos en mujeres que terminaron el
tercer ciclo (en relaciéon con otros niveles de instruccion, incluso el superior), siendo esta del 70,5%.
El menor porcentaje se concentra en las mujeres sin instruccion con un 59,9%, mientras que las que
completaron el primer y segundo ciclo los utilizan en el 65,1% de los casos. Por otra parte, aquellas
con educacion media utilizan métodos anticonceptivos en un 67,9% y en un 65% las que cuentan con
educacion superior (figura 74).

Analizando los niveles de ingreso por quintiles, se observa que dentro de los primeros dos existe
un mayor porcentaje de mujeres que utilizan métodos anticonceptivos modernos. En el primer quin-
til, correspondiente al 69,1%, y en el segundo, 69,6%. Luego, a medida que aumentan los niveles de
ingreso, disminuye la porcién dentro de cada quintil: en el tercer quintil el porcentaje es de 67,6%; en
el cuarto, 65,4%, y en el quintil mas rico, 61,9%. Estos resultados muestran una relacién inversa entre
los niveles de ingreso y el uso de métodos anticonceptivos en el grupo de mujeres casadas o en unioén
(figura 75).
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Figura 74

Porcentaje de mujeres de entre 15 y 49 anos actualmente casadas o en union que
usan (o que sus parejas usan) algun método anticonceptivo moderno por nivel de
educacién. Ao 2016

70,5%

67,9%
65,1% 65,0%

Ninguna 1°y 2° ciclo 3° ciclo Educacién Media Superior
de la EEB de la EEB

Nota: Los datos corresponden a los resultados de la Encuesta MICS Paraguay 2016, recopilado por el INE para Sistema de
Indicadores ODS
Fuente: Elaboracion con base en datos del INE (2016).

Figura 75

Porcentaje de mujeres de entre 15 y 49 afnos actualmente casadas o en union que
usan (o que sus parejas usan) algun método anticonceptivo moderno por quintiles de
ingreso. Ano 2016

69,1% 69,6% 67,6%

64,4% 61,9%

Més pobre Segundo Medio Cuarto Més rico

Nota: Los datos corresponden a los resultados de la Encuesta MICS Paraguay 2016, recopilado por el INE para Sistema de
Indicadores ODS
Fuente: Elaboracidn con base en datos del INE (2016).
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Natalidad y fecundidad

La tasa de natalidad muestra que por cada 1000 habitantes se produjeron 14 nacimientos en el
2020. La tasa de fecundidad para el mismo afo revela que por cada mil mujeres se produjeron 29 na-
cimientos y, teniendo en cuenta aquellas que estdn en edad reproductiva (15 a 49 afios), se produjeron
54 nacimientos por cada mil mujeres. En la figura 76 se puede observar las tasas de fecundidad por
rango de edad.

Figura 76
Tasa de fecundidad, segun rango de edad. Afio 2020
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Nota: Los datos de nacidos vivos corresponden al afio 2020 con fecha de actualizacién al 03/08/2021 por parte del MSPBS
y las cifras de la poblacion a nivel pais fueron obtenidas de la proyeccién de la poblacién nacional 2000- 2025. Revisién
2015 del INE.

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE y del MSPBS. (2021).

Figura 77
Numero de nacimientos, segun grupo de edad de la madre. Afio 2020

10a14
15a19
20a24
25a29
30a34
35a39
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26.539
26.038
20.456
12.387

40a 44 3.309
45a49 |177
50a54 |4
5Tab4 |1
Ignorado | 12
Total 102.793

Nota: Los datos de nacidos vivos corresponden al afio 2020 con fecha de actualizacién al 03/08/2021 por parte del MSPBS.
Fuente: Elaboracidn con base en datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).
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En el 2020, 10 nifias de entre 10 y 14 afios dieron a luz cada semana (494 nacimientos en total). Los
estudios realizados en Paraguay sobre el embarazo de nifias ponen de manifiesto la inadecuacién del
marco normativo e institucional vigente con respecto a las necesidades especificas de este grupo so-
cial, lo cual contribuye decididamente a la persistencia de violaciones de derechos humanos (Dobrée,
Escobar, Soto y Soto, 2018) (figura 77).

En cuanto al lugar del parto, durante el 2020 el 98,1% del total de nacimientos se realizaron en
instituciones de salud a nivel pais. En el area urbana, el porcentaje de parto institucional es del 99,4%
y del 82% en el drea rural (figura 78).

A pesar de que en el aflo 2020 la cobertura de parto institucional correspondié al 98,1% a nivel
pais, se suscita una atencion prenatal tardia y se cuenta con insuficiente personal calificado para aten-
der las emergencias obstétricas (Mora-Escobar, Cusihuaman-Puma e Insfran, 2020). Esta situacion se
hace mas evidente en las zonas rurales, donde la cobertura es inferior.

Cobran plena vigencia las conclusiones de un reporte de la Organizacién Panamericana de la
Salud, segun las cuales la mortalidad materna guarda una relacion directa con la tasa global de fecun-
didad, y una relacion inversa con la prevalencia del uso de anticonceptivos, la cobertura de atencién
prenatal y la cobertura de atencion institucional del parto (Centro Latinoamericano de Perinatologia,
Salud de la Mujer y Reproductiva, 2012).

Figura 78
Porcentaje registrado de parto institucional, segun area de residencia. Afio 2020

98,1% 99,4%

82,0%

Total Urbana Rural

Nota: Los datos de nacimientos institucionales corresponden al afio 2020 con fecha de actualizacién al 04/10/2021 por
parte del MSPBS.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/SSIEV (2021).

En cuanto al porcentaje por departamento, puede verse que los menores porcentajes en partos ins-
titucionales corresponden a Presidente Hayes, San Pedro y Alto Paraguay, con 83,8%, 90,4% y 93,9%,
respectivamente (figura 79).
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Figura 79
Porcentaje registrado de parto institucional, segiin departamentos. Afio 2020
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Nota: Los datos de nacimientos institucionales corresponden al afio 2020 con fecha de actualizacion al 04/10/2021 por
parte del MSPBS.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/SSIEV (2021).

VIH

En septiembre de 2016, los paises miembros de la Organizacién Panamericana de la Salud apro-
baron el Plan de Accién para la prevencion y el control de la infeccion por el VIH y las infecciones de
transmision sexual 2016-2021. Este Plan pretende promover una respuesta acelerada, enfocada, mas
efectiva, innovadora y sostenible, allanando el camino hacia la meta de poner fin a las epidemias de
sida e infecciones de transmision sexual como problemas de salud publica en la Region de las Amé-
ricas para el 2030.

Se estima que el 23% de las personas con VIH en América Latina y el Caribe desconocen su
infeccion, y aproximadamente un tercio se diagnostica tarde, con inmunodeficiencia avanzada. En
América Latina, el nimero de personas con causa de muerte relacionada con el sida fue de 37.000 en
2019 (OPS, s.t.).

En Paraguay, puede verse una linea relativamente estable, sin muestras de disminuciones, en el nt-
mero de defunciones como consecuencia del VIH. Sin embargo, en el 2019 se da un aumento del 22%
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respecto al afo 2018. Se produjeron 268 defunciones relacionadas al VIH en el 2020, de las cuales 184
se dieron en hombres (68,7%) y 84 en mujeres (31,3%) (figura 80).

Figura 80
Numero de defunciones a causa del VIH. Afio 2020
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Nota: (*) Las cifras corresponden a datos del afio 2020 con fecha de actualizacion al 22/07/2021 por parte del MSPBS.
Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del MSPBS/SSIEV (2021).

En el 2020 se registraron 1.201 nuevos diagndsticos de infecciéon por VIH, de los cuales el 73,7%
(885 casos) fueron hombres y 26,3% (316 casos) mujeres (figura 81).

Figura 81
Porcentajes de nuevos diagnosticos por el VIH, segun sexo. Afio 2020

@ Vujeres
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del Programa Nacional de Control del SIDA/ITS del MSPBS (2021).
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Los nuevos diagnésticos de infeccion por VIH afectan en mayor proporcion a las personas de 20 a
39 afios, alcanzando una suma de 68,2%. De los 1.201 casos nuevos diagnosticados en el 2020, el 1,6%
(19 casos) corresponden a nifas y nifios de 0 a 9 anos; el 4,7% de los diagndsticos (56 casos), son de
NNA de 10 a 19 afios; el 38,1% (458 casos), a personas de 20 a 29 afos; 30,1% (361 casos), a personas
de 30 a 39 afos; 14,5%, a personas de 40 a 49 anos (174 diagndsticos), y 11,1% corresponde a personas
de 50 y mas anos de edad. El total es de 133 diagndsticos (figura 82).

Figura 82
Porcentaje de nuevos diagnosticos por el VIH, seguin grupo de edad. Afio 2020

38,1%
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Fuente: Elaboracidn propia con datos del Programa Nacional de Control del SIDA/ITS del MSPBS (2021).

Exponiendo la tasa de nuevos diagndsticos por cada 1.000 habitantes, en el siguiente grafico se
observa que los departamentos con mayores tasas son: Asuncién (ciudad capital) con 0,42 casos por
cada 1.000 habitantes (o 42 por cada 100.000), Central con 0,21 casos por cada 1.000 (21 por cada
100.000) y Alto Parana con 0,19 por cada 1.000 habitantes (19 por cada 100.000) (figura 83).

Para los valores absolutos, la mayor cantidad de nuevos diagndsticos de infeccién por VIH se die-
ron en el departamento Central con 461 casos, esto representa el 38,4% de los diagndsticos; le sigue
Asuncion con 218 diagnoésticos, que forma el 18,1%, y en tercer lugar Alto Parana con 156 diagnosti-
cos (13% de los casos) (figura 84).



Las desigualdades en la nifiez y adolescencia de Paraguay:
un monitoreo para no dejar a nadie atras

Figura 83
Numero registrado de nuevos diagnédsticos por el VIH por cada 1.000 habitantes.
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/PRONASIDA (2021).

Figura 84
Numero registrado de nuevos diagndsticos por el VIH en valores absolutos. Afio 2020
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Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del MSPBS/PRONASIDA (2021).
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Otro analisis realizado con los datos de VIH son los nuevos casos por poblaciones clave. Segtin la
OMS (2014), los grupos de poblacion clave son aquellos que, debido a determinados comportamien-
tos de alto riesgo, corren una mayor probabilidad de contraer la infeccién por VIH, independiente-
mente del tipo de epidemia y del contexto local. A menudo también existen cuestiones legales y socia-
les relacionadas con esos comportamientos que aumentan su vulnerabilidad a la infeccién por VIH.

De los 885 casos de nuevos diagndsticos realizados en hombres (como se ha visto anteriormente
en la figura 60), el 50,1% corresponde aquellos que mantuvieron relaciones sexuales con otros hom-
bres, esto representa a 443 casos. E1 0,8%, que representa a siete diagndsticos, en la poblacion transe-
xual; el mismo nimero y porcentaje para los hombres usuarios de drogas y el 48,4% en la poblacion
general, que suman 428 casos.

En cuanto a las poblaciones clave, de los 316 casos correspondientes a mujeres, el 97,8% de los
nuevos casos fueron diagnosticados en la poblacion general, esto corresponde a 309 casos. Fueron
diagnosticados seis casos en mujeres trabajadoras sexuales, que forman el 1,9% de los diagnosticos y
un caso en usuarias de drogas, 0,3% (figura 85).

Ese 97,8% de mujeres heterosexuales diagnosticadas (309) indica que el patrén epidemioldgico es
distinto al de los hombres. Irarrazabal et al y Fords G. et al citados por Aguilar et al (2018) refieren
que en los dltimos afios se ha producido un incremento del nimero de casos por transmision hete-
rosexual, donde la infeccion de la mujer es de 2 a 10 veces mas probable. Este cambio epidemiolégico
ha provocado un aumento de casos entre la poblacion femenina en todo el mundo, dando lugar a lo
que se conoce como “la feminizacion de la epidemia”. Ademas, sefiala que en el pais la publicacion
cientifica sigue siendo escasa en esta area, motivo por el cual es necesario el fortalecimiento de grupos
de investigacion y la busqueda constante de estrategias para la lucha contra este virus.

Figura 85
Nuevos casos por poblaciones clave, segun sexo. Afio 2020
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Nota: La desagregacion mostrada es la utilizada por el PRONASIDA.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/PRONASIDA (2021).
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Una iniciativa relacionada a este fendmeno fue la campafia “Mujer, violencia y VIH” lanzada en
noviembre de 2019 en Ciudad Mujer, y sostenia lo siguiente:

Esta iniciativa se enmarca en los principios fundamentales de la Agenda 2030 para el Desarro-
llo Sostenible que apuntan a mejorar la vida de las mujeres, las adolescentes y jovenes, garanti-
zar los derechos humanos y la igualdad de género.

La violencia contra las mujeres adolescentes y adultas incrementa el riesgo de contraer el VIH,
y las mujeres y adolescentes con VIH estan mas expuestas a la violencia de género. Segun re-
levamientos, el 45% de las adolescentes reportaban que su primera relacion sexual habia sido
forzada; son varios los estudios que han mostrado una correlacion entre las experiencias de
violencia sexual y doméstica y la infeccién por VIH/SIDA, asi como un incremento de la vio-
lencia en la vida de las personas con VIH, particularmente las mujeres, asociado a su condicién
de seropositividad al VIH. (parr. 2-3)

Salud mental

Sobre el suicidio

Uno de los indicadores recogidos en el ODS 3 es la Tasa de mortalidad por suicidio, indiscutible-
mente esto nos lleva a reflexionar previamente sobre la salud mental de la poblacion.

Hay evidencia que los determinantes sociales y econémicos en momento de crisis y en condicio-
nes estructurales de desigualdad, como se viene explicando a lo largo del presente informe, tienen
consecuencias sobre la salud mental de la poblacién. Hay una relacion significativa entre los periodos
de recesién econdmica y el aumento de los sintomas depresivos, el comportamiento de autolesiéon y
el suicidio durante y después de los periodos de recesion. Los resultados sugieren que los modelos
existentes para el apoyo de la salud mental y las estrategias para la prevencion del suicidio pueden ser
menos efectivos que en tiempos de no recesion (Kristian Wahlbeck et al., 2009; Margalida Gili et al.,
2013; Olivia Guerra et al., 2021).

En este sentido la Dra. Mirtha Rodriguez (2021), directora de Salud Mental del Ministerio de Sa-
lud, explic6 que la pandemia trajo un gran aumento de consultas por estrés postraumatico, trastornos
de ansiedad y depresion.

Asi también, el estudio sobre factores sociodemograficos asociados a la desesperanza y ansiedad
en el periodo de cuarentena por el COVID-19 en Paraguay, llevado a cabo en 2021, arroja datos
significativos al respecto. Entre sus hallazgos se encuentra que, de 1.340 personas, el 24,8% (332) pre-
sentaban riesgo alto de cometer suicidio, “se caracteriza por personas que tienden a percibir un punto
de vista subjetivo, con expectativas negativas sobre el futuro y su bienestar, asi como la habilidad para
salvar las dificultades y conseguir el éxito en su vida” (Moénica Britos Esquivel et al., 2021).

Hay una relacion directa entre el aumento de la pobreza y la mala salud mental, depresién y sui-
cidio, desarrollo de déficit emocional, cognitivo y fisico. En el informe Depresion y Suicidio 2020:
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Documento estratégico para la promocion de la salud mental, sefialan que numerosos estudios han
demostrado que los cuadros depresivos tienen un alto impacto sobre la mortalidad y la esperanza de
vida, particularmente acusado en el caso de los hombres jévenes (Navio y Pérez, 2018).

A su vez, refieren que las personas en situacion de pobreza e inestabilidad social corren mas riesgo
de realizar un intento de suicidio (Saiz et al., 2011). Entre los factores de riesgo listado por el Centro
para el Control y la Prevencion de Enfermedades de Estados Unidos se encuentra la pérdida de tra-
bajo y la inestabilidad financiera (Centers for Disease Control, 2021).

La magnitud del problema, segun la OMS (2021), es la siguiente:
o Una de cada seis personas tiene entre 10 y 19 afios de edad.

o Los trastornos mentales representan el 16% de la carga mundial de enfermedades y lesiones en
las personas de edades comprendidas entre 10 y 19 afos.

o Lamitad de los trastornos mentales comienzan a los 14 afos o antes, pero en la mayoria de los

casos no se detectan ni se tratan.

o Ladepresion es una de las principales causas de enfermedad y discapacidad entre adolescentes

a nivel mundial.
« Elsuicidio es la cuarta causa de muerte entre los jévenes de 15 a 19 afos.

o No abordar los trastornos mentales de la adolescencia tiene consecuencias que se extienden
hasta la edad adulta, y que afectan tanto a la salud fisica como a la mental y limitan las opor-
tunidades de llevar una vida adulta satisfactoria.

La tasa de suicidios en Paraguay en 2020 fue de 6,9 por cada cien mil habitantes; de los cuales 3,6
corresponden a las mujeres y 10,2 a los hombres. En cuanto a la variacion anual de la tasa de suicidio
se visualiza un aumento de esta desde el 2017 en la poblacién de mujeres y desde el 2018 en la pobla-
cion de hombres y en el promedio del pais (figura 86).

En 2020 se registraron un total de 499 suicidios, de los cuales 74,3% corresponden a hombres, por-
centaje que equivale a 371 casos, y el 25,7% corresponde a mujeres, con un total de 128 casos (figura 87).

Hay evidencia de que se suicidan mds hombres que mujeres y mas personas de edad avanzada que
jovenes, aunque son las mujeres y la poblaciéon mas joven quienes lo intentan y lo piensan con mayor

frecuencia.

Los mandatos patriarcales para los hombres operan de la misma manera que para las mujeres para
perpetuar la desigualdad de género. Existen jerarquias que promueven profundamente el heterose-
xismo y la masculinidad hegemonica, lo cual implica que los hombres no busquen ayuda profesional
cuando lo necesiten (Ministerio Publico Fiscal de la Republica Argentina, 2020). Por el contrario, en
el caso de las mujeres hay un sobre diagndstico por depresion e intento de suicidio, asi como con lo
relacionado al consumo de psicofarmacos.
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Figura 86
Evolucion de la tasa de suicidio por cada 100.000 habitantes. Afio 2015 - 2020
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Nota: Las cifras de suicidios del afio 2020 corresponden a datos provisorios con fecha de actualizaciéon al 03/08/2021 por
parte del MSPBS y las cifras de la poblacién a nivel pais fueron obtenidas de la proyeccién de la poblacién nacional 2000-
2025. Revision 2015 del INE.

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE (2015) y del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

Figura 87
Distribucidn del porcentaje de suicidios, segun sexo. Afio 2020

25,7%

. Mujeres
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Nota: Los porcentaje de suicidios segun sexo del afio 2020 fueron calculados a partir de datos provisorios proveidos por el
MSPBS con fecha de actualizacién al 14/09/2021.
Fuente: Elaboracion propia con base en datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

La tasa de suicidios por departamentos calculado por cada 100.000 habitantes en el 2020 muestra
que Alto Paraguay, Amambay y Boquerdn presentan los indices mas elevados de suicidios en relacion
con la cantidad de habitantes, registrando tasas de 27,4; de 15,1 y de 15 para cada mil habitantes en
sus territorios, respectivamente (figura 88). Por su parte, la cantidad de suicidios en valores absolutos
refleja que los mayores niimeros se registran en el departamento Central con 152 casos, Asuncion e
Itaptia con 48 casos, respectivamente, y Alto Panama con 36 registros de suicidios (figura 89).
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Figura 88
Tasa de suicidio por cada 100.000 habitantes, segun departamento. Afio 2020
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Nota: Las tasas de suicidios por departamentos del afio 2020 fueron calculadas a partir de datos provisorios proveidos por
el MSPBS con fecha de actualizacién al 14/09/2021. Las cifras de la poblacién a nivel pais fueron obtenidas de la proyec-
cién de la poblacién nacional 2000- 2025. Revision 2015 del INE.

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE (2015) y del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

Figura 89
Numero de suicidios, segun departamento. Afio 2020
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Nota: El nimero de suicidios por departamentos del afio 2020 corresponden a datos provisorios proveidos por el MSPBS
con fecha de actualizacion al 14/09/2021.
Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).
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En cuanto a la tasa de acuerdo al rango de edad, los mayores niveles se produjeron en los rangos
de edad de 15 a 19 afos y de 20 a 24 afios con tasas de 11,8 y 15,1 para cada 100.000 habitantes, res-
pectivamente (figura 90).

El suicidio ocurre con mads frecuencia en personas mayores que en jovenes; sin embargo, sigue
siendo una de las principales causas de muerte en la niflez tardia y la adolescencia en todo el mundo.
Esto no solo da como resultado la pérdida directa de muchas vidas jovenes, sino que también tiene
efectos psicosociales perturbadores y socioeconémicos adversos. Desde la perspectiva de la salud
mental publica, el suicidio entre jévenes es un tema principal a abordar. Por lo tanto, es necesario un
buen conocimiento de los factores de riesgo que contribuyen al comportamiento suicida en los jove-
nes. Las mujeres cometen el doble de intentos de suicidio que los hombres, y el suicidio es la primera
causa de mortalidad en nifias jovenes entre los 15 y 19 afos a nivel mundial (Johan Bilsen, 2018).

Figura 90
Tasa de suicidio, segun rango de edad. Afio 2020
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Nota: Las tasas de suicidios segtn rango de edad del afio 2020 fueron calculadas a partir de datos provisorios proveidos
por el MSPBS con fecha de actualizacion al 14/09/2021. Las cifras de la poblacién a nivel pais fueron obtenidas de la
proyeccion de la poblacién nacional 2000- 2025. Revision 2015 del INE.

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE (2015) y del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

Para los valores absolutos se registraron por rango de edad los siguientes nimeros de suicidios: 1
suicidio en el rango de edad de 5 a 9 afos, segun los datos proporcionados por el Ministerio de Salud,
el cual corresponde a una nifa residente en el departamento de Itapta. En el rango de 10 a 14 afios
se informan 24 casos, 80 correspondientes a personas de 15 a 19 afios y 99 casos de jovenes de 20 a
24 afos. Estos dos tltimos datos son los de mayor nivel de acuerdo con el desglose por rango etario
(figura 91).
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Figura 91
Numero de suicidio, segun rango de edad. Afio 2020
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Nota: El nimero de suicidios segtn rango de edad del afio 2020 corresponden a datos provisorios proveidos por el MSPBS
con fecha de actualizacion al 14/09/2021.
Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del MSPBS/DIGIES/SSIEV (2021).

Por su parte, la investigacion de SC Adorno (2012) mostré que la evolucién del comportamiento
suicida en Paraguay es un problema de salud publica muchas veces descuidado. Este ha ido aumen-
tando, por lo que deberian hacerse intervenciones y tomarse las medidas correctivas necesarias. Ade-
mads, sugiere la formacion de equipos multidisciplinarios que trabajen conjuntamente, sobre todo en
la prevencion. A diferencia de la tendencia mundial segtin la cual las tasas de suicidios tienen una
relacién directa con las edades (a mayor edad mayor tasa), quienes cometen suicidio en Paraguay son
personas mucho mas jovenes, de acuerdo a los hallazgos del presente estudio.

Sobre el consumo de alcohol

En 2016, el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social de Paraguay publicé que el 50,9% de la
poblacion consume bebidas alcohdlicas y que el 24% lo hace de manera excesiva. Aparte, referia que:

El alcohol es una sustancia psicoactiva con propiedades que causan dependencia, y el consumo
nocivo de alcohol conlleva una pesada carga social y econdmica, ya que afecta a las personas y
las sociedades de diferentes maneras.

El consumo de alcohol es un factor causal en mas de 200 enfermedades y trastornos. Estd aso-
ciado con el riesgo de desarrollar problemas de salud tales como trastornos mentales y compor-
tamentales, incluido el alcoholismo. (parr. 4 - 5)

Otro de los indicadores recogidos en el ODS 3 es la Prevalencia del Consumo de Bebidas Alcoho-
licas (Vida, Afio, Mes) en estudiantes de 12 y mds arios de edad que declararon haber consumido algiin
tipo de bebida alcohélica, para capital y 7 departamentos con mds de 30.000 habitantes.
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Para la descripcion de este apartado se cuenta con los ultimos datos publicados en 2014. Dada la
trascendencia que tiene para el presente estudio, y siendo los NNA la poblacién clave estudiada, se
pone de relieve la necesidad de conocer la magnitud del problema con datos actualizados para cum-
plir con la Agenda 2030. La exposicion de los datos presenta una limitacién temporal retrospectiva,
ya que no responde a la realidad actual (figuras 92y 93).

En el 2014 la Secretaria Nacional Antidrogas (SENAD) realizo6 la Encuesta de Prevalencia de con-
sumo de drogas, factores de riesgo y prevencion de jovenes de 12 afios y mds (escolarizados)’ que incluyo
a la capital y siete departamentos con mas de 30.000 habitantes cada uno.

Segun los datos de dicho informe, el 58,9% de jévenes declararon haber consumido algin tipo
de bebida alcohdlica durante la vida. Dentro del grupo de hombres, el 56,3% reporté el consumo de
alcohol, mientras que en el grupo de mujeres el porcentaje fue del 61,2%.

Figura 92
Prevalencia de consumo durante la vida en estudiantes de 12 afios y mas. Ano 2014

58,9% 56,3% o2

Total Hombres Mujeres

Nota: Los datos corresponden a la encuesta de prevalencia de consumo de drogas, factores de riesgo y prevencion de
jévenes de 12 afios y mas escolarizados realizada en el 2014 y recopilados por la DGEEC (actual INE) para el Sistema de
Indicadores ODS.

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos de la SENAD/INE (2015).

De acuerdo con el rango de edad, el 71% de los estudiantes de 17 afios y mds reportaron haber
consumido alcohol, el 64,4% en los rangos de 15 y 16 afios y 42,4% en estudiantes de 12 a 14 afios.

9 Informe de resultados que tuvo como objetivo estimar la magnitud del consumo de sustancias legales e ilegales, como asi también
conocer la percepcion que tienen los jévenes sobre el riesgo del consumo de dichas sustancias.
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Figura 93
Prevalencia de consumo durante la vida en estudiantes de 12 afios y mas, segun rango
de edad. Ano 2014
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Nota: Los datos corresponden a la encuesta de prevalencia de consumo de drogas, factores de riesgo y prevencién de
jovenes de 12 afios y mds escolarizados realizada en el 2014 y recopilados por la DGEEC (actual INE) para el Sistema de
Indicadores ODS.

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos de la SENAD/INE (2015).

Aunque hay un mayor consumo en jévenes de 17 afios y mas, los estudios sefialan que el inicio de
consumo de alcohol se dio a temprana edad en el grupo mencionado, lo que coincide con estudios
nacionales donde se identificé que en los ultimos afios disminuy6 la edad de inicio del consumo en
Paraguay, situdandose el promedio en 13 afios (Arrom et al., 2021).

En un pais para cuya estructura poblacional la juventud y adolescencia tienen un peso tan grande,
los esfuerzos de la politica publica deberian estar dirigidos a programas de promocién de la salud de
dicha poblacién, ya que son el presente que sustentara el futuro del pais.

El Estado debe garantizar sus derechos y es preocupante los datos aqui reflejados en el ODS 3 de
Salud. Como se apunta en el ultimo Informe Nacional sobre la situacion de drogas en Paraguay en
2017, publicado por la SENAD en 2018:

La poblacién paraguaya es eminentemente joven, lo cual indica que una amplia proporcién
de la poblacién esta expuesta al problema de las drogas. Un mill6n de adolescentes y cerca de
dos millones de jovenes son la poblacién meta anual para realizar una prevenciéon primaria
universal. (p. 25)

A su vez, la misma publicacion senala que:

... no hay estudios disponibles en el pais sobre consumo de drogas en poblaciones de nifias,
nifos, adolescentes y jovenes en situaciones de vulnerabilidad como lo son las siguientes: a) en
situacion de calle, sin hogar, b) en situacion de pobreza, c) que no asisten a instituciones educa-
tivas, d) hijos e hijas de personas con problemas por consumo de drogas o alcohol, ) personas
privadas de libertad, f) indigenas, y otros. (p. 33)
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4.2.2 Acceso y control de los recursos educativos y tecnologicos

EDUCACION
DECALIDAD

Tal y como apunta Naciones Unidas (s.f.), la educacién permite la movilidad socioecondémica
ascendente y es una herramienta clave para salir de la pobreza. El avance en la construccién de indi-
cadores para el ODS 4 expuesto por el INE es del 50%, porcentaje que representa a seis de los doce
propuestos. La misma cantidad y proporcién quedan pendientes de construir (figura 94).

Durante la altima década, se consiguieron grandes avances en cuanto al acceso a la educacién y las
tasas de matriculacion en las escuelas en todos los niveles, especialmente para las nifias. No obstan-
te, alrededor de 260 millones de nifias y nifios atin estaban fuera de la escuela en 2018, cerca de una
quinta parte de la poblacién mundial de ese grupo de edad. En abril de 2020, cerca de 1.600 millones
de nifas, nifios y jovenes estaban fuera de la escuela. Igualmente, cerca de 369 millones que dependen
de los comedores escolares tuvieron que buscar otras fuentes de nutricion diaria.

Figura 94
Avance en la construccion de indicadores en el ODS 4

) Indicadores construidos

50,0% 50,0%

) Indicadores sin construir

Nota: Los datos fueron extraidos del tablero de control del Sistema de Indicadores ODS del INE actualizado a septiembre
del 2021
Fuente: Elaboracion con base en datos del INE (2021).

En Paraguay;, seis de cada diez nifias y nifios se ven forzados a abandonar la escuela. El sistema
educativo paraguayo ha realizado importantes esfuerzos en las tltimas décadas para garantizar
el acceso a la educacion: se amplio la cobertura en todos los niveles del sistema educativo y se
extendid, desde el afio 2010, la obligatoriedad y gratuidad de la educacién inicial y media.

Este progreso del pais ain deja de lado a nifias y niflos que ingresan tarde al sistema educativo,
que fracasan reiteradamente, que no encuentran experiencias educativas que les permitan de-
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sarrollar sus capacidades y que viven situaciones de discriminaciéon. En muchos casos, a estas
situaciones escolares se suma el agravio de vivir en la pobreza. (UNICEEF, s.f., parr. 2-3)

Segun cifras del INE, en el 2020 la asistencia escolar de nifas, nifios y adolescentes de 5 a 17 afios
ascendio al 92,8%, para el mismo grupo de edad en el area urbana el porcentaje de asistencia es de
94,6% y para el area rural de 90,3%, (ver tablas 7 y 8).

Tabla 7
Poblacion de 5 a 17 afios de edad por asistencia escolar, segun grupos de edad (%). Afio 2020

Total 1.843.859 92,8

5a9 afios 720.501 95,0 5,0
10 a 14 afos 685.305 96,4 3,6
15a 17 afios 438.053 83,5 16,5

Nota: No incluye los departamentos Boquerdn y Alto Paraguay
Fuente: INE/Encuesta Permanente de Hogares Continua (2020).

Tabla 8
Poblacion total, poblacion que asiste y tasa de asistencia de 5 a 17 afios de edad, segun area de
residencia y grupos de edad (%). Ano 2020

CTEDCR R AR Poblacion total Poblacion que asiste Tasa de asistencia
grupos de edad

Total pais 1.843.859 1.711.096 92,8
5a9 afios 720.501 684.367 95,0
10 a 14 afos 685.305 660.969 96,4
15a 17 afios 438.053 365.760 83,5
Urbana 1.078.702 1.020.066 94,6
5a9 afios 412.098 400.694 97,2
10 a 14 afos 402.657 392.542 97,5
15a 17 afios 263.947 226.830 85,9
Rural 765.157 691.030 90,3
5a9 afios 308.403 283.673 92,0
10 a 14 afios 282.648 268.427 95,0
15a 17 afios 174.106 138.930 79,8

Nota: No incluye los departamentos Boquerdn y Alto Paraguay.
Fuente: INE/Encuesta Permanente de Hogares Continua (2020).
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Gasto en educacion (total y publico) como porcentaje del PIB

El presupuesto asignado al Ministerio de Educaciéon y Ciencias (MEC) para el 2021 es de
8.741.413.895.156 de guaranies, esto corresponde al 9,4% del Presupuesto General de la Nacién
(PGN). Con relacién al PIB, el monto asignado a esta cartera del Ejecutivo es de 3,3%. Segtin sefialan
Ramoén Corvalan y Ana Portillo (2020), el presupuesto publico destinado a la educacién es uno de los
mas bajos de la regiéon. Aunque la creacion del Fondo para la Excelencia de la Educacién y la Investi-
gacion (FEEI) significé un avance en el presupuesto disponible para las politicas educativas, desde su
implementacion en el 2014 se dej6 de cumplir el mandato constitucional de otorgar a la educacién un
minimo del 20% del gasto del Gobierno Central (Molinier, 2016) . En la elaboracién del PGN 2021,
el Estado plantea una politica de austeridad. Esta austeridad implicaria recortes a las instituciones del
Estado del drea social —entre las que se encuentra el MEC—, el cual sufrié una reduccion del 7,6%
(USD 83.762.972) en comparacion al 2020.

En 2020, el Ministerio de Educacién y Ciencias (MEC), para optimizar recursos, decidi6 cerrar
1.579 aulas, en secciones de la Escolar Basica, la Media y Educacién para Adultos. Esta medida
afectard a familias de escasos recursos y privard el derecho a educacion a muchas nifias y nifos,
principalmente de zonas rurales, en que diariamente estudiantes recorren decenas de kiléme-
tros para llegar a la casa de estudios mas cercana. Esta medida vulnera el derecho a la educa-
cion, en un pais en que la media de alumnado es de 50 por aulas o en donde nifias y nifios dan
clases bajo arboles o en aulas improvisadas de carpas proveidas por el MEC, donde la tempe-
ratura facilmente alcanza los 45 grados durante la mayor parte del afo. (Villalba, 2020, parr. 4)

Porcentaje de poblacion sin estudios

En el 2020, segun los resultados arrojados por la Encuesta Permanente de Hogares el 1,8% de
la poblacién de 5 aflos y mds no poseia ningun nivel o grado aprobado. Esto representa aproxima-
damente unas 115.210 personas. Dentro del 4rea rural el porcentaje es de 2,8%, mientras que en el
area urbana 1,2%. Del mismo rango de edad, 9,7% no sabe leer ni escribir. Este porcentaje equivale a
631.844 personas, aproximadamente.

El abandono y/o exclusion escolar en Paraguay en general es del 59%. En la educacion primaria es
del 40%. Es el pais latinoamericano con peor tasa de matriculacion.

A pesar de las sucesivas recomendaciones para garantizar el derecho a la educacién, persisten pro-
fundas desigualdades en el acceso, la permanencia y calidad, sobre todo para los grupos en situacion
de vulnerabilidad por razones de género, etnia, nivel socioecondémico y discapacidad. La pandemia
del COVID-19 ha profundizado estas desigualdades y se registra una profunda crisis en el sistema
educativo paraguayo (Corvalan & Portillo, 2020).

10 Ministerio de Hacienda: El Presupuesto General de la Nacion del 2021 es de 92.268.567.532.689 de guaranies.
Banco Central del Paraguay: La Proyeccion del PIB 2021 es de 264.393.379.035.486 de guaranies corrientes.
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Acceso a la educacion formal

En Paraguay el 21,9% de adolescentes y jovenes de 15 y mas afios de edad participaron en progra-
mas de educacion y formacion formal en el 2020. En cuanto a las diferencias por sexo, el 20,6% de los
hombres participé en programas de educacion y formacion formal, y del grupo de mujeres el 23,1%
(figura 95).

Por otro lado, el analisis por area visibiliza que en el area urbana el 23,9% de adolescentes y jovenes
de 15 aflos y mas participaron en la educacién y formacion formal, mientras que en el drea rural solo
el 18% de las personas de este rango de edad lo hicieron. Los datos vuelven a evidenciar las desigual-
dades territoriales y el contexto de mayor vulnerabilidad de las zonas rurales.

Figura 95
Tasa de participacion de adolescentes y jovenes de 15 y mas anos de edad en
programas de educacion y formacién formal. Ao 2020

23,9%

21,9%
20,6%

18,0%

Total pais Hombres Mujeres Urbana Rural

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Segun los datos extraidos de la Encuesta Permanente de Hogares, 1.711.096 nifias, nifios y adoles-
centes entre 5 a 17 afos estdn o participan en programas de educacién formal, de los cuales el 53,2%
son hombres y el 46,8% son mujeres (figura 96).

Las 1.711.096 nifias, nifios y adolescentes de 5 a 17 afios en educacion formal representa el 94,5%
de la poblacién de ese rango de edad. El porcentaje dentro del grupo de varones es del 94% y en el de
las mujeres el 95,2%.

Los datos respecto a las areas de residencia revelan que en el area urbana el 95,4% de los pertene-
cientes al grupo de edad mencionado estdn insertos en educacion formal; la cifra para los hombres es
de 94,7% y para las mujeres 96,1%. En cuanto al drea rural, el valor alcanza el 93,3%; el porcentaje de
varones es del 93% y el de las mujeres, 93,7%. Aqui se evidencia que el 4rea de residencia incide en el
acceso que pueda tener la nifia, el nifio y adolescentes a la educacién formal (figura 97).
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Figura 96
Participacion de la nifiez y la adolescencia de 5 a 17 afios de edad en programas de
educacion formal. Ano 2020

@ varones
@ Vujeres

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Figura 97
Participacion de la nifiez y la adolescencia de 5 a 17 afios de edad en programas de
educacién formal, seguin sexo y area de residencia. Ano 2020

96,1%

95,4% 9

Urbana Rural Total

. Varones . Mujeres ‘Total

Fuente: Elaboracion propia con datos del INE - EPHC (2020).

En la revision de la participacion de la nifiez y adolescencia de 5 a 17 afios de edad en educacién
formal por rangos de edad se pudo evidenciar que el 99,3% de nifias y niflos entre 5y 9 aflos estan
insertos en programas de educacion formal, porcentaje que disminuye para las nifas y nifios de 10 a
13 anos a 97,2%, y en los adolescentes de entre 14 a 17 aios la cifra solo alcanza el 86,5% (figura 98).

Figura 98
Participacion de la nifiez y la adolescencia de 5 a 17 afios de edad en programas de
educacion formal, segiin grupo de edad. Afio 2020

14 a 17 afios 86,5%

10 a 13 afios
5a9 afos 99,3%

Total 94,5%

Fuente: Elaboracion propia con datos del INE - EPHC (2020).
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Sobre la inasistencia a la educacion formal

El analisis de la Encuesta Permanente de Hogares arroja que alrededor de 132.763 nifas, nifios y
adolescentes no asistieron a una institucion de educacion formal en el 2020 y las razones son varias. El
23,3% no asistio por razones econdmicas, porcentaje que engloba a personas que manifiestan estar sin
recursos en el hogar, con necesidad de trabajar y a aquellas que refieren que los materiales y matriculas
Son muy costosos.

Por otro lado, el 17,1% de las personas refiere que no quiere asistir a una instituciéon formal. El
18,6% no asisten por motivos familiares. E1 10,5% no asiste por dificultades del sistema, entre las que se
incluyen: a) no existe institucion cercana, b) institucion cercana muy mala, c) el centro educativo cerré,
d) docente no asiste con regularidad, e) institucion no ofrece escolaridad completa, y t) el estudiante
requiere educacion especial. E1 1% de los que no asisten consideran que han finalizado sus estudios.

E129,5% de la nifiez y adolescencia no asiste a una institucion formal por otras razones, entre las
que se incluyen: a) no tiene edad adecuada, b) por enfermedad, c) realiza labores del hogar, d) asiste a
ensefianza vocacional o formacion profesional, e) servicio militar, y f) otra razon (figura 99).

Figura 99
Razones de inasistencia de la nifiez y la adolescencia de 5 a 17 anos de edad en
programas de educacién formal. Ao 2020

29,5%

23,3%

18,6%
17,1%
10,5%
1,0%
Razones No quiere Motivos Dificultades Considera Otras
econémicas estudiar familiares del Sistema que termin6 razones

los estudios

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Acceso a la educacion no formal

Otro indicador analizado es la participacion de jovenes y mayores de 15 a 64 afios de edad en
programas de educacién no formal. Sobre ello, los resultados arrojados por la Encuesta Permanente
de Hogares en el 2020 reportan que el 27% de esta poblacion participaba en programas de educacion

no formal.

109



Las desigualdades en la nifiez y adolescencia de Paraguay:
un monitoreo para no dejar a nadie atras

En el mismo rango de edad, pero teniendo en cuenta solo a la poblacién masculina, el 22,6% de
ella participaba de la educacion no formal, en tanto que el porcentaje en el grupo de mujeres fue de
31,3%.

Ahora bien, en la participacidon seguin areas de residencia, es posible observar que en el area ur-
bana, el 31,4% de las personas entre 15y 64 afos participaban en programas de educacién no formal
mientras que en el area rural el porcentaje solo llegaba al 18,8% (figura 100).

Figura 100
Tasa de participacion de jovenes y adultos de 15 a 64 afios de edad en programas de
educacién y formacién no formal. Afo 2020

31,3% 31,4%
27,0%
22,6%
18,8%
Total Pais Hombres Mujeres Urbana Rural

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Asimismo, el 36,2% de las personas en desocupacion participan en programas de educacién no
formal, el porcentaje de participacion de la poblacién ocupada es del 28,6% y de la poblacion inacti-
va 20,2%. Esto evidencia que la poblacién que busca activamente fuentes de empleo también busca
incrementar sus habilidades o conocimientos mediante programas de capacitacion que forman parte
de la educacién no formal (figura 101).

Figura 101

Tasa de participacion de adolescentes y poblacién adulta de 15 a 64 afios de edad en
programas de educacion y formacion no formal segun situacién de la fuerza laboral.
Ano 2020

20,2%

Poblacidn Inactiva
Poblacién Desocupada 36,2%

Poblacién Ocupada

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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Teniendo en cuenta solo a la poblacion de 15 a 17 afios de edad, es posible observar que a nivel pais
el 11,4% participa en programas de educacién no formal, el porcentaje que corresponde al grupo de
hombres es del 9,1% y el perteneciente a las mujeres el 13,9%. La informacién respecto a las areas de
residencia muestra que en el area urbana el 12,5% de quienes pertenecen a este grupo etario reciben
capacitacion por medio de programas de educacion no formal; la cifra para los hombres es de 10% y
para las mujeres 15,2%. En el drea rural total solo alcanza al 9,8%; el porcentaje de hombres es de 7,9
% y para las mujeres de 11,9%. Aqui también se ven reflejadas las diferencias en las oportunidades de
acceso de acuerdo con el area en donde se reside (figura 102).

Figura 102
Tasa de participacion de adolescentes de 15 a 17 anos de edad en programas de
educacion y formacién no formal. Afio 2020

15,2%

Urbana Rural Total pais
@ Hombres @ Mujeres @ Total

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

En el 2020, 165.338 personas de 15 aflos y mas egresaron de programas de educacién no formal
impartidos por el Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social (MTESS), generando una tasa de
participacion de 3,1% para la poblaciéon mencionada. La tasa para los hombres es de 2,1% y para las
mujeres de 4,2% (figura 103).

Figura 103
Tasa registrada de participacion de jéovenes y adultos de 15 y mas anos de edad en
programas de educacion no formal del MTESS (SINAFOCAL-SNPP). Afio 2020

4,2%

Total pais Hombre Mujer

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE y del MTESS (2020).
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Del total de participantes, el 66,6% son mujeres (110.170) y el 33,4% son hombres (55.168). En
el 2020 se destaca el aumento del nimero de mujeres en los programas de formacién profesional,
registrandose un aumento del 44% respecto al 2019, pasando de 73.309 a 105.842. El MTESS ha desa-
rrollado un total de 9.125 cursos entre los del Sistema Nacional de Formacion y Capacitacion Laboral
(SINAFOCAL) y el Servicio Nacional de Promocién Profesional (SNPP).

A pesar de los avances en la educacion formal y no formal de las mujeres, ello no ha traido apa-
rejado el acceso a determinados puestos de decision que mejoren sus ingresos. Por lo general tienen
menores ingresos en comparacion a los de los hombres, como se vio en el apartado que aborda el
ODS 8 sobre la brecha salarial de género. Asimismo, tampoco provocé una ruptura sustantiva de las
preferencias ocupacionales y formativas, sesgadas por género, donde se espera que espacios produc-
tivos tradicionales sean ocupados por hombres y otro para mujeres. Un claro ejemplo es el ambito de
las ciencias, tecnologia, ingenieria, arte y matemadticas, STEAM por sus siglas en inglés.

Acceso a recursos tecnologicos

Para estudiar el acceso a tecnologias se analizé primeramente la porcion de jévenes y mayores de
15 anos y mas de edad que tuvo acceso a internet en los tltimos tres meses antes de la realizacion de la
encuesta. Los resultados revelan que el 82,5% de esta poblacion tuvo acceso a internet, para el grupo
de hombres el porcentaje es de 81,5% y para las mujeres, 83,5% (figura 104).

Figura 104

Proporcidn de jovenes y adultos, de 15 y mas anos de edad, que utilizan internet.
Ao 2020

82,5% 81,5%

Total pais Hombres Mujeres

Fuente: Elaboracidn propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Los porcentajes de acceso a internet segiin el drea de residencia muestran que para el drea urbana el
porcentaje alcanza 87,8% y para el drea rural 72,4%.

Es posible observar la evolucion interanual desde el 2015, que revela un aumento en el acceso a in-
ternet en ambas dreas. Las cifras del 2020 comparadas con las del 2015 muestran una diferencia por-
centual positiva de 24,4% en el area urbana y de 39,3% para el drea rural. Las personas residentes en el
area urbana tienen mayor acceso a internet que las personas que residen en el area rural (figura 105).
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En lo relativo a nifiez y adolescencia con acceso a internet, la Encuesta Permanente de Hogares
recoge datos para el rango de edad de 10 a 17 afos. A nivel pais, el 95,8% de esta poblacion utilizé
internet en los tltimos tres meses del afio 2020, para el grupo de hombres el porcentaje es del 95,3%
y para las mujeres de 96,3%. Los porcentajes de acuerdo con el area de residencia son de 96,6% para
las zonas urbanas y 94,2% en las zonas rurales (figura 106).

Figura 105
Proporcién de la poblaciéon de 15 y mas afios de edad que utilizé internet seguin area de
residencia por afio. Ao 2015
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

Figura 106
Proporcién de nifiez y adolescencia de 10 a 17 afios que utilizo internet los ultimos tres
meses. Atio 2020
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Fuente: Elaboraci6n propia con base en datos del INE - EPHC 2020).

En comparacién con el uso de internet, la utilizacién de computadoras por parte de la poblacion es
menor. A nivel pais solo el 21,8% utiliz6 computadoras en los ultimos tres meses antes de la realiza-
cion de la encuesta en 2020. En el grupo de hombres el valor es del 21,5% y para las mujeres de 22,2%.
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La utilizacion de internet muestra una amplia diferencia de acuerdo con el area de residencia, dado
que para el area urbana la cifra es de 29,4%, mientras que para el drea rural solo es del 8% (figura 107).

Figura 107
Proporcién de jévenes y mayores de 15 y mas afnos de edad, que utilizé computadora

los ultimos tres meses. Ano 2020

29,4%

Total pais Urbana Rural Hombres Mujeres

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).

El porcentaje de utilizacién de computadoras durante los ultimos tres meses por parte de nifas,
nifios y adolescentes de 10 a 17 afios a nivel pais, segtin la Encuesta Permanente de Hogares, alcanza el
18,6%. Para el grupo de hombres el porcentaje es del 16,1% y para las mujeres 21,5%. Los porcentajes
de acuerdo con el drea de residencia son de 26,2% para las zonas urbanas y 7,4% en las zonas rurales
(figura 108).

Figura 108
Proporcién de nifias, ninos y adolescentes de 10 a 17 afios que utilizé computadora en

los tres ultimos meses. Anio 2020

26,2%

Total pais Urbana Rural Hombres Mujeres

Fuente: Elaboracion propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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La utilizacién de computadora, notebook, tableta o dispositivo similar desde cualquier lugar se ve
limitado por el nivel de ingresos de las personas. Solo el 5,5% de nifias, nifios y adolescentes en condi-
cion de pobreza accedieron a la utilizacion de una computadora, mientras que el porcentaje para los
que se encuentran fuera del umbral de pobreza es de 26,0% (figura 109).

Figura 109
Proporcién de nifias, nifios y adolescentes que utilizan computadora, segun condicién
de pobreza. Afio 2020

No Pobre Pobre

() Conacceso (1) Sin Acceso

Fuente: Elaboraci6n propia con base en datos del INE - EPHC (2020).
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En los resultados del presente estudio, es posible encontrar luz para comprender con evidencias
las situaciones de desigualdad estructural que vive la poblacion en general, y en particular las nifas,
ninos y adolescentes de Paraguay, a partir del andlisis de los ODS, sus metas e indicadores relaciona-
dos con este grupo de poblacion.

En un pais donde el sector de la nifiez, adolescencia y juventud, tiene un peso importante en la
base de la estructura de su poblacién , los esfuerzos de las politicas publicas y sus presupuestos debe-
rian concentrarse en programas de promocion y proteccion del bienestar para dicho grupo poblacio-
nal, debido a que las condiciones presentes en las que se desarrollan determinaran las caracteristicas
de la poblacion que sustentara el futuro del pais.

En sucesivos analisis e informes se evidencia que tanto la pobreza como el area de residencia limi-
tan el acceso a derechos de miles de personas en el pais. El escenario menos favorable para acceder
a los diferentes servicios publicos, sean sociales, judiciales, econémicos, etc., se da en la condicion de
pobreza, en zonas rurales y comunidades indigenas. Por lo tanto, se necesitan reformas estructurales
para mejorar y ampliar la cobertura de la prestacion de servicios publicos y la responsabilidad de las
instituciones estatales para hacer que el desarrollo sea equitativo, més estable, sostenible e inclusivo.
Dado que el crecimiento econémico necesita ser redistribuido para garantizar bienestar a toda la
poblacioén.

Es prioritario la instalacién de un sistema de proteccion social con alcance en todos los territorios
del pais, que articule los servicios publicos en territorio, tenga presupuesto, mejore el abordaje a situa-
ciones de violencias en el nivel local, e incremente la corresponsabilidad estatal en los tres niveles de
gobierno para generar mejores condiciones de vida para todas las personas. Para esto la coordinacién
programatica, la planificacion financiera y el presupuesto por resultados son mecanismos institucio-
nales que deben ser potenciados.
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Un aspecto relevante que ha mostrado el presente informe ha sido la importancia de tener en
cuenta la salud mental de la poblacién, ya que no hacerlo impacta negativamente sobre la vida de las
nifnas, ninos y adolescentes. En ese sentido, no abordar las dificultades de salud mental de la nifiez y
la adolescencia tiene consecuencias que se extienden hasta la edad adulta y que afectan incluso a la
salud fisica, y limitan las oportunidades de llevar una vida adulta satisfactoria.

A lo largo del documento, se han expuestos las principales brechas de género a las que estan ex-
puestas las nifias, las adolescentes y las mujeres, con una alta prevalencia de violencia de género, y en
particular la violencia sexual. La vulneracién de los derechos humanos de las mujeres en Paraguay,
en concreto de las nifias y las adolescentes que han sido victimas de abuso sexual por hombres del
entorno principalmente familiar es dramatico, y la inaccién del Estado se constituye en una fuerte
violancién de derechos humanos en terminos estructurales. Por lo tanto, no se pueden promover
sociedades mas justas, pacificas e inclusivas si todavia se siguen vulnerando los derechos de las nifas,
ninos y adolescentes. Son necesarios mecanismos institucionales de seguimiento para perseguir el
crimen organizado asociado al delito de trata de personas con fines de explotacion sexual y laboral,
que tiene como foco a la poblacion en situacion de pobreza de varios territorios del pais.

La Agenda 2030, los ODS junto con sus metas e indicadores, propicia un marco clave para el
analisis de politicas publicas y esfuerzos nacionales y locales para lograr una mayor prosperidad para
las personas, sin importar en qué paises estén, y buscar avanzar hacia un consenso internacional de
bienestar colectivo, fundado en la carta universal de los derechos humanos. Este informe concluye
que Paraguay tiene fuertes brechas institucionales y de voluntad politica para lograr cumplir con la

premisa de no dejar a nadie atras.
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Recomendaciones institucionales en el marco de la promocion y
proteccion de derechos de la ninez y adolescencia y del cumplimento
de la Agenda 2030

A partir del analisis de los resultados del presente informe, se presentan una serie de recomenda-
ciones institucionales desde la CDIA a fin de aportar lineamientos de exigibilidad en el marco de la
promocion y proteccion de los derechos de las nifias, nifios y adolescentes del pais en consonancia
con los compromisos internacionales, incluido la Agenda 2030.

Sobre el cumplimiento de la Agenda 2030 y los ODS en Paraguay

El Estado paraguayo asumi6 el compromiso de cumplir con los Objetivos de Desarrollo Sosteni-
ble en el marco de su Plan Nacional de Desarrollo y las politicas publicas, desde los tres Poderes del
Estado y los tres niveles de gobierno. Sin embargo, los datos presentados en el presente informe mues-
tran que la situacion de miles de nifias, niflos y adolescentes y de sus familias esta lejos del acceso a
servicios basicos, y los que existen, no llegan a sus comunidades y no alcanzan la calidad necesaria.

Es imperante que el Estado, y sus autoridades, implementen seriamente el Plan Nacional de De-
sarrollo Paraguay 2030 y utilicen la Agenda 2030 y los ODS como una estrategia para la garantia de
derechos humanos, poniendo en el centro a las personas y cuidando el planeta. Para ello, debe hacer
que la Comisién Nacional ODS sea liderada por la Secretaria Técnica de Planificacién del Desarrollo
Econoémico y Social, y pueda contar con equipos técnicos capacitados y presupuesto necesario, para
efectivamente liderar la implementacién del PND y la Agenda 2030, incorporando a la sociedad civil

en sus acciones.
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Sobre el sistema de datos e informacion y el sistema de monitoreo y seguimiento
al cumplimiento de los ODS, metas e indicadores

Si bien se reconoce un avance en cuanto a contar con un sistema de datos adecuado por parte del
Estado, aun es insuficiente. No solamente el Instituto Nacional de Estadisticas (INE) debe funcionar
adecuadamente con recursos necesarios, sino también todas las instituciones publicas al igual que
los gobiernos locales. Estos deben tener sistemas de informacién con la tecnologia suficiente para
proveer informacion veraz y oportuna. Al mismo tiempo, esta informacién debe estar disponible
para toda la ciudadania que esté interesada en monitorear el avance del PND, la Agenda 2030 y de las
politicas publicas en general.

Tener datos de calidad es esencial para la toma de decisiones de politicas publicas y presupuestos,
estos datos deben ser de calidad, abiertos, fiables, de modo que los tres poderes del Estado y los tres
niveles de gobierno reporten informacién, intercambien datos y andlisis para responder de modo
efectivo a la realidad que viven las personas en el pais.

Sobre el fortalecimiento del Sistema de Promocion y Proteccion Integral de los
Derechos de Ninas, Ninos y Adolescentes

La ratificacion de la Convencion sobre los Derechos del Nifo y la Nifia (CDN) en 1990 y la pro-
mulgacién por Ley N.° 1680 del Cddigo de la Nifiez y la Adolescencia (CNA) en 2001, junto con la
creacion de la Secretaria de la Nifiez y la Adolescencia (SNNA), y la elevacion de la SNNA al rango de
Ministerio de la Nifiez y la Adolescencia (MINNA) por Ley N.° 6174/18, son hitos en la responsabili-
dad del Estado, de promover y garantizar derechos para NNA en Paraguay.

A través de la Ley 1680, se establecid, ademas, el Sistema Nacional de Proteccién y Promocién In-
tegral de los Derechos de la Nifiez y la Adolescencia (SIPPINNA), que regula e integra los programas
y las acciones a nivel nacional, departamental y municipal. Pero este sistema a la fecha sigue sin fun-
cionar adecuadamente, sea por falta de voluntad politica, capacidad técnica, vision de Estado y pre-
supuesto publico para su funcionamiento eficiente. Esta serie de obstaculos deben ser considerados
por las autoridades nacionales y locales, para que efectivamente se garanticen los derechos humanos
de las nifas, nifios y adolescentes del pais.

Es prioritario fortalecer el rol estratégico del MINNA como ente rector de las politicas publicas
de nifiez y adolescencia en el pais. Este 6rgano ha sufrido recortes o estancamientos presupuestarios
en los ultimos anos, siendo que necesita aumentar su capacidad de monitoreo y de implementacién
de los programas que tiene a cargo con equipos técnicos capacitados y respetados en sus derechos
laborales. La estructura institucional del MINNA debe ser revisada, y descentralizada de modo a in-
crementar su cobertura territorial, y mejorar el nexo con los gobiernos locales, como parte del sistema
de prevencién y proteccion.

En la misma linea, los gobiernos departamentales deben fortalecer sus acciones, incorporando en
sus planes de desarrollo lineas estratégicas de atencion a la nifiez y la adolescencia, previendo el forta-
lecimiento de sus Secretarias Departamentales con equipos técnicos capacitados y con recursos que
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les permitan acompaiar a los municipios, potenciando el funcionamiento de los Consejos Departa-
mentales y Municipales de Nifiez y Adolescencia con sus respectivos planes de nifiez y adolescencia,
que aborden de manera clara las necesidades y realidades especificas de cada territorio.

También, las municipalidades deben asumir sus responsabilidades legales y politicas en la pres-
tacion de servicio permanente, gratuito y de calidad para la proteccion, promocion y defensa de los
derechos de nifas, nifos y adolescentes por medio de las Consejerias Municipales por los Derechos
del Nifo, Nifia y Adolescente (CODENTI).

El funcionamiento adecuado, pertinente y oportuno, del SIPPINNA y todas sus instituciones, pue-
de implicar una reduccién de los indices de vulneracién de derechos de ninas, nifos y adolescentes en
todos los ambitos, y, por tanto, un avance positivo en la consecucion de las garantias de los derechos
humanos para este grupo de poblacién. No es factible hablar de desarrollo o de cumplimientos de
metas mientras que la nifiez y la adolescencia siga inmersa en situaciones de violencia y pobreza en
Paraguay.
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Siglas y acronimos

BCP Banco Central del Paraguay

CDIA Coordinadora por los Derechos de la Infancia y la Adolescencia
ESSAP Empresa de Servicios Sanitarios del Paraguay S. A.

EPHC Encuesta Permanente de Hogares Continua

FAO Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacidon y la Agricultura, ONUAA
INE Instituto Nacional de Estadistica

MINNA Ministerio de la Nifiez y la Adolescencia

MSPBS Ministerio de Salud Pdblica y Bienestar Social

MTESS Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social

NNA Nifias, Nifios y Adolescentes

oIT Organizacion Internacional del Trabajo

OMS Organizacion Mundial de la Salud

ONU Organizacion de la Naciones Unidas

OPS Organizacién Panamericana de la Salud

PRONASIDA Programa Nacional de Control de Sida-ITS

SENASA Servicio Nacional de Saneamiento Ambiental

SINAFOCAL Sistema Nacional de Formacién y Capacitacion Laboral

SNPP Servicio Nacional de Promocion Profesional
UNICEF Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
WFP Programa Mundial de Alimentos
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ANEXO1
Avance en la construccion de indicadores expresado en porcentaje
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Descripcion de las causas de muerte materna

01. Hemorragia
(020; 044-046; 067; 072)

02. Aborto
(000-007)

03. Toxemia
(010-016)

020
045
046
047

067

068
000
001
002
003
004
005
006
007

010

011

012

013

014

015
016
075.3*
085

Hemorragia precoz del embarazo

Desprendimiento prematuro de la placenta (abruptio placentae)
Hemorragia anteparto, no clasificada en otra parte

Falso trabajo de parto

Trabajo de parto y parto complicados por hemorragia
intraparto, no clasificados en otra parte

Trabajo de parto y parto complicados por sufrimiento fetal
Embarazo ectopico

Mola hidatiforme

Otros productos anormales de la concepcion

Aborto espontaneo

Aborto médico

Otro aborto

Aborto no especificado

Intento fallido de aborto

Hipertensidn preexistente que complica el embarazo, el parto y
el puerperio

Trastornos hipertensivos preexistentes, con proteinuria
agregada

Edema y proteinuria gestacionales (inducidos por el embarazo)
sin hipertension

Hipertension gestacional (inducida por el embarazo) sin
proteinuria significativa

Hipertension gestacional (inducida por el embarazo) con
proteinuria significativa

Eclampsia
Hipertension materna, no especificada
Otras infecciones durante el trabajo de parto

Sepsis puerperal
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T T

Enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH),

228 resultante en enfermedades infecciosas y parasitarias
B21 Enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH),
resultante en tumores malignos
Enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH),
B22 )
05. Sida resultante en otras enfermedades especificadas
(B20-B24; 098.7) B23 Enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH),
resultante en otras afecciones
824 Enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH),
sin otra especificacion
098.7* Enfermedad por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)
’ que complica el embarazo, el parto y el puerperio
06. Tétanos obstétrico ) -
(A34) A34 Tétanos obstétrico
021 Vémitos excesivos en el embarazo
022 Complicaciones venosas en el embarazo
023 Infeccion de las vias genitourinarias en el embarazo
024
025 Desnutricion en el embarazo
0%6 Atencion a la madre por otras complicaciones principalmente
relacionadas con el embarazo
027
028 Hallazgos anormales en el examen prenatal de la madre
07. Otras complicaciones del 029 Complicaciones de la anestesia administrada durante el
embarazo, parto y puerperio embarazo
(021-029; 030-043; 047-048; 030 Embarazo miltiole
060-066; 068-071; 073-075; AOWD
086-092; 095; 098.0-098.6; 031 Complicaciones especificas del embarazo mdltiple
098.8-099
) 032 Atencion materna por presentacion anormal del feto, conocida
0 presunta
033 Atencion materna por desproporcién conocida o presunta
034 Atencion materna por anormalidades conocidas o presuntas
de los 6rganos pelvianos de la madre
035 Atencion materna por anormalidad o lesion fetal, conocida o
presunta
036 Atencion materna por otros problemas fetales conocidos o
presuntos
037
038
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T T

07. Otras complicaciones del
embarazo, parto y puerperio
(continuacicn)

039
040
041
042
043
047
048
060
061
062
063

064

065

066
068

069

070
071
073

074

075

086
087
088

089

090
091

092

Polihidramnios

Otros trastornos del liquido amniético y de las membranas
Ruptura prematura de las membranas

Trastornos placentarios

Falso trabajo de parto

Embarazo prolongado

Parto prematuro

Fracaso de la induccién del trabajo de parto
Anormalidades de la dindmica del trabajo de parto
Trabajo de parto prolongado

Trabajo de parto obstruido debido a mala posicién y
presentacién anormal del feto

Trabajo de parto obstruido debido a normalidad de la pelvis
materna

Otras obstrucciones del trabajo de parto
Trabajo de parto y parto complicados por sufrimiento fetal

Trabajo de parto y parto complicados por problemas del
corddn umbilical

Desgarro perineal durante el parto
Otro trauma obstétrico
Retencion de la placenta o de las membranas, sin hemorragia

Complicaciones de la anestesia administrada durante el
trabajo de parto y el parto

Otras complicaciones del trabajo de parto y del parto, no
clasificadas en otra parte

Otras infecciones puerperales
Complicaciones venosas en el puerperio
Embolia obstétrica

Complicaciones de la anestesia administrada durante el
puerperio

Complicaciones del puerperio, no clasificadas en otra parte

Infecciones de la mama asociadas con el parto

Otros trastornos de la mama y de la lactancia asociados con el
parto
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095 Muerte obstétrica de causa no especificada
098.0 Tuberculosis que complica el embarazo, el parto y el puerperio
098.1 Sifilis que complica el embarazo, el parto y el puerperio
098.2 Gonorrea que complica el embarazo, el parto y el puerperio

Otras infecciones con un modo de transmision
098.3 predominantemente sexual que complican el embarazo, el

arto y el puerperio
07. Otras complicaciones del e

embarazo, parto y puerperio 098.4 Hepatitis viral que complica el embarazo, el parto y el puerperio
continuacion . )
( ) 098.5 Otras enfermedades virales que complican el embarazo, el
’ parto y el puerperio
098.6 Enfermedades causadas por protozoarios que complican el
’ embarazo, el parto y el puerperio
098.8 Otras enfermedades infecciosas y parasitarias maternas que
’ complican el embarazo, el parto y el puerperio
099 Otras enfermedades maternas clasificables en otra parte, pero

que complican el embarazo, el parto y el puerperio
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ANEXO 3

Tabla de la proporcion de victimas de abuso sexual en ninas y ninos
de 0 a 13 afios (2015-2021)

Hecho punible: Abuso sexual en nifios (0-13 afios)
Total pais. Proporcion de victimas por sexo
Periodo: Afio 2015 a julio 2021

Sexo de la victima
Cantidad

de causas Sexo
. Total
desconocido

2015 2.299 17,9% 81,5% 0,6% 100,0%
2016 2.235 17,4% 82,2% 0,4% 100,0%
2017 2.649 16,3% 83,2% 0,5% 100,0%
2018 2.999 17,1% 82,7% 0,2% 100,0%
2019 3.431 16,0% 83,5% 0,5% 100,0%
2020 2.706 15,5% 84,2% 0,3% 100,0%
2021 1.495 13,9% 85,7% 0,4% 100,0%

Fuente: Ministerio Publico. Direccién de Tecnologias de la Informacién y Comunicacién.
Procesamiento: Direccidn de Planificacién. Departamento de Estadistica.
Nota: La tipificacion del hecho punible corresponde al momento de la denuncia pudiendo variar en el transcurso de la investigacion.
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