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69.* SESION DEL COMITE REGIONAL DE LA OMS PARA LAS AMERICAS
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1 de agosto del 2017
Original: inglés

REPERCUSION DE LA VIOLENCIA EN LA SALUD
DE LAS POBLACIONES AMERICANAS: INFORME FINAL

Antecedentes

1. En el 2003, el 44.° Consejo Directivo de la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS) aprobo la resolucion CD44.R13, Repercusion de la violencia en la salud de
las poblaciones americanas (1). La finalidad de esa resolucion fue subrayar la necesidad
de que hubiera un mayor compromiso por parte de ministerios de salud de aplicar las
iniciativas para prevenir la violencia. En esa resolucion se insté a los Estados Miembros a
que asignaran prioridad y apoyasen la formulacion de planes y programas para la
prevencion de la violencia, aplicasen las recomendaciones del Informe mundial sobre la
violencia y la salud del 2002 (2), mejorasen los sistemas de informacion y de vigilancia
epidemioldgica de las distintas formas de violencia, fomentasen la investigacion, y
fortalecieran los lazos con otros sectores. También se solicitdo a la Oficina Sanitaria
Panamericana que intensificase la cooperacion con los Estados Miembros en este tema,
destacando la importancia de las redes, las coaliciones internacionales y la colaboracion
interinstitucional, asi como la utilidad de las medidas para difundir las experiencias e
intercambiar las ensefianzas. Ademas, en la resolucion se solicitd la creacion de un
programa regional para la prevencion de la violencia.

2. La resolucion CD44.R13 impulsé la Declaracion Ministerial sobre Prevencién de
Violencia y Lesiones en las Américas (3) y el posterior Ilamado a la accion en la Region
(resolucién CD48.R11 [2008]) (4); la resolucion sobre la Salud, seguridad humana y
bienestar (resolucion CD50.R16 [2010]) (5), en la que se promovié la incorporacion del
concepto de la seguridad humana en los planes de salud de los paises; y la Estrategia y
plan de accion sobre el fortalecimiento del sistema de salud para abordar violencia
contra la mujer (resoluciéon CD54.R12 [2015]) (6). Ademas sentd las bases para el
fortalecimiento de la cooperacion con los Estados Miembros a fin de apoyar sus
esfuerzos para prevenir las distintas formas de violencia, en particular la violencia contra
la mujer, la violencia contra los nifios y las nifias, y la violencia juvenil.
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3. En septiembre del 2015, la Asamblea General de las Naciones Unidas adopto la
Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible (7). Los Objetivos de Desarrollo Sostenible
establecidos en esta agenda contienen varias metas dirigidas a reducir violencia, que se
indican a continuacion:

a) meta 5.2: Eliminar todas las formas de violencia contra todas las mujeres y las
nifias en los ambitos pablico y privado, incluidas la trata y la explotacion sexual y
otros tipos de explotacion;

b) meta 5.3: Eliminar todas las practicas nocivas, como el matrimonio infantil,
precoz y forzado y la mutilacion genital femenina;

C) meta 16.1: Reducir significativamente todas las formas de violencia y las
correspondientes tasas de mortalidad en todo el mundo;

d) meta 16.2: Poner fin al maltrato, la explotacién, la trata y todas las formas de
violencia y tortura contra los nifios.

4. En mayo del 2016, de conformidad con lo solicitado en la resolucion WHAG7.15
(2014) (8), la 69.2 Asamblea Mundial de la Salud aprob6 el Plan de accién mundial de la
OMS para fortalecer la funcion del sistema de salud en el marco de una respuesta
nacional multisectorial para abordar la violencia interpersonal, en particular contra las
mujeres y las nifias, y contra los nifios en general (resolucion WHAG69.5) (9).
La orientacion estratégica del plan de accién mundial esta en plena consonancia con la
Estrategia y plan de accion sobre el fortalecimiento del sistema de salud para abordar la
violencia contra la mujer aprobada por el 54.° Consejo Directivo de la OPS en el
2015 (6).

Actualizacion sobre el progreso logrado
Componente relativo a los paises

5. La mayor parte de los paises y territorios de la Region han adoptado medidas a lo
largo de los ultimos cinco afios para elaborar planes a nivel nacional o subnacional a fin
de abordar las distintas formas de violencia, aunque estos planes no siempre estan
sustentados por datos de calidad. Las cifras presentadas en esta seccion se basan en la
informacion presentada por los paises y territorios de la Regidn de las Américas para el
Informe sobre la situacion mundial de la prevencion de la violencia 2014
(informe mundial 2014) (10), complementada por los datos adicionales recopilados en el
2015-2016." Un total de 22 paises y territorios dijeron haber elaborado planes integrados

L El Informe sobre la situacién mundial de la prevencién de la violencia 2014, publicado en el 2015 en su
version en inglés, es la iniciativa de recopilacion de informacion méas exhaustiva y actualizada que la
OMS ha hecho sobre este tema. Los datos se recopilaron entre el 2012 y el 2014 de 21 paises de la
Regidn de las Américas. Entre el 2015 y el 2016, la OPS ademés recabd datos de otros seis paises,
aplicando el mismo protocolo, y esos datos se han incluido en el presenta analisis. Se acaba de poner en
marcha una nueva iniciativa para recopilar informacion similar, que se espera que se lleve adelante
durante el periodo 2017-2019.
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que abordan multiples tipos de violencia interpersonal. Ademas, 23 paises Yy territorios
dijeron haber elaborado planes que abordan la violencia armada; 23, la violencia de
pandillas; 20, la delincuencia organizada; 21, la violencia juvenil; 24, la violencia sexual;
22, el maltrato infantil; 24, la violencia de pareja; y 15, el maltrato de ancianos.

6. Segun el informe mundial del 2014, la mayor parte de los paises y territorios han
invertido en programas de prevencion primaria que incluyen las siete estrategias de
prevencion de la violencia consideradas como las “mejores inversiones” recomendadas
por la Organizacion Mundial de la Salud en el 2010 (11). Sin embargo, la inversion no se
ha hecho a un nivel que esté en consonancia con la escala y la gravedad del problema.
Solo 12 paises y territorios dijeron haber puesto en marcha mas de la mitad de los
programas recomendados a gran escala (es decir, en muchas escuelas o comunidades, o
con un alcance de mas de 30% de la poblacion destinataria prevista).

7. Menos de la mitad de los paises y territorios que presentaron datos para el informe
mundial del 2014 han abordado los factores de riesgo clave de la violencia por medio de
politicas sociales y educativas. Estas incluyen, por ejemplo, politicas que ofrezcan
incentivos para que los jovenes en riesgo de violencia terminen la educacion secundaria,
asi como politicas de vivienda para reducir la concentracion de pobreza en las zonas
urbanas. La mayor parte de los paises y los territorios informaron que han intentado
enfrentar el consumo nocivo de alcohol, aunque los modelos de comportamiento
peligroso relacionado con el alcohol siguen estando a un nivel entre mediano y muy alto
en la mayoria de ellos. Casi todos los paises y territorios informaron haber puesto en
marcha medidas para reglamentar el acceso a las armas de fuego, aunque estas leyes
varian mucho, al igual que las poblaciones cubiertas.

8. En el informe mundial del 2014 también se muestran grandes variaciones con
respecto a la disponibilidad de los servicios para identificar, referir, proteger y apoyar a
las victimas de la violencia. Los servicios que los paises indicaron que existian con
mayor frecuencia a gran escala son los servicios médico-legales para la violencia sexual y
la proteccion infantil (25 paises y territorios en cada caso).? Los servicios de salud mental
y de proteccion de los adultos existen a gran escala en solo 19 y 12 paises y territorios,
respectivamente.® Sin embargo, no se estableci6 la calidad de estos servicios ni el grado
en que resultan accesibles para las victimas.

9. Ademas, hay brechas considerables en los datos y esta falta de informacion
menoscaba los esfuerzos de prevencion de la violencia. Diez paises y territorios
informaron que no disponian de datos sobre los homicidios de fuentes de registro civil o
de estadisticas vitales. Por otro lado, nueve de los 22 paises y territorios que dijeron haber

2 Veinticinco paises y territorios informaron contar con servicios médico-legales a gran escala para la
violencia sexual y la proteccién infantil en el informe mundial del 2014.

® Diecinueve paises y territorios informaron contar con servicios de salud mental a gran escala y doce
informaron contar con servicios de proteccion de los adultos a gran escala en el informe mundial del
2014.
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elaborado planes integrados para abordar los maltiples tipos de violencia interpersonal
carecian de datos procedentes de encuestas nacionales sobre la violencia interpersonal.

10. La mayor parte de los paises y territorios (30) informd que multiples organismos
y departamentos asumen la responsabilidad de supervisar y coordinar las actividades de
prevencion de la violencia. De estos, 21 dijeron tener un sistema implantado para el
intercambio regular de informacion sobre la violencia y la prevencion de la violencia
entre, por ejemplo, distintos organismos y sectores involucrados en este tema, o entre los
responsables de formular politicas, los investigadores, los defensores de la causa y los
profesionales. Sin embargo, esta poco claro con qué frecuencia se usan en la practica
estos sistemas de intercambio de informacion.

Componente relativo a la Organizacion

11. Ao largo de los 10 ultimos afios, la OPS ha intensificado la cooperacion con los
Estados Miembros para apoyar sus esfuerzos dirigidos a prevenir la violencia contra las
mujeres, las nifias y los nifios mediante el establecimiento de un puesto de Asesora
Regional en materia de violencia familiar, y la elaboracion de la Estrategia y plan de
accion sobre el fortalecimiento del sistema de salud para abordar la violencia contra la
mujer (6).

12. La colaboracién con la Organizacién Mundial de la Salud y otros organismos
nacionales e internacionales ha llevado a que se formulen analisis, directrices y conjuntos
de medidas técnicas como los siguientes:

a) orientacion para la prevencion de la violencia contra la mujer: Prevencién de la
violencia sexual y violencia infligida por la pareja contra las mujeres: Qué hacer
y cOmo obtener evidencias (12);

b) analisis comparativo de los calculos estimativos sobre la prevalencia nacional de
la violencia contra las mujeres en América Latina y el Caribe: Violencia contra
las mujeres en América Latina y el Caribe: Analisis comparativo de datos
poblacionales de 12 paises (13);

c) orientacion normativa para la respuesta del sector de la salud a la violencia contra
la mujer: Respuesta a la violencia de pareja y a la violencia sexual contra las
mujeres: Directrices de la OMS para la practica clinica y las politicas (14) y
Atencion de salud para las mujeres que han sufrido violencia de pareja o
violencia sexual: Manual clinico (15);

d) el conjunto interinstitucional de medidas técnicas INSPIRE: Siete estrategias para
poner fin a la violencia contra los nifios y las nifias (16);

e) el Informe sobre la situacion de la prevencion de la violencia en la Region de las
Américas, 2014 (17);
f) analisis de la prevalencia de los comportamientos violentos en la escuela en

América Latina y el Caribe (18).




CSP29/INF/3

13. La OPS también ha realizado varios talleres de formacion de capacidad sobre la
prevencion de la violencia contra las mujeres y de la violencia contra los nifios y las
nifias, y la respuesta frente a ellas; ha llevado a cabo analisis de las politicas y los
protocolos nacionales que abordan la violencia contra la mujer y la violencia contra los
nifios y las nifias, lo que permitio a la Organizacion determinar los puntos fuertes y las
brechas, y publicar posteriormente esta informacién como articulos cientificos (19, 20); y
ha ayudado a fortalecer las redes, las coaliciones y los grupos de trabajo
interinstitucionales, incluida la Iniciativa de Investigacion de la Violencia Sexual, que
celebrara su quinta conferencia bienal por primera vez en América Latina en el 2017.

14. A pesar de la mayor visibilidad del tema de la prevencion de la violencia en la
agenda politica, sigue siendo limitado el reconocimiento de la violencia y las lesiones
como cuestiones de salud pablica que imponen una carga significativa para los paises.
En consecuencia, son pocos los recursos, ya sean financieros o humanos, que se asignan a
estas areas de trabajo. No obstante, la demanda de cooperacion técnica ha aumentado
considerablemente y lo seguira haciendo a medida que los paises se esfuerzan por lograr
las metas relacionadas con la violencia establecidas en la Agenda 2030 para el Desarrollo
Sostenible. El hecho de que la prevencion de la violencia es un tema complejo, que
requiere de la colaboracidén multisectorial y la inversion a largo plazo, también representa
un reto. Por ultimo, aunque la base de evidencia sobre las estrategias eficaces para
prevenir y responder a la violencia estd aumentando, hay todavia considerables brechas y
areas para las cuales la evidencia disponible es limitada, por ejemplo, con respecto a la
prevencion del maltrato de ancianos.

Accidn necesaria para mejorar la situacion

15. En vista de los adelantos descritos anteriormente, se deben considerar las
siguientes medidas hasta el afio 2030:

a) seguir abogando por el reconocimiento de la violencia como una prioridad de
salud publica, asi como por una mayor inversion de los gobiernos en su
prevencion a lo largo del curso de la vida;

b) seguir ejecutando las medidas establecidas en la Estrategia y plan de accion sobre
el fortalecimiento del sistema de salud para abordar la violencia contra la mujer
y el Plan de accion mundial de la OMS para fortalecer la funcion del sistema de
salud en el marco de una respuesta nacional multisectorial para abordar la
violencia interpersonal, en particular contra las mujeres y las nifias y contra los
nifios en general mientras los paises se esfuerzan por alcanzar las metas de la
Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible que guardan relacion con la violencia.

Intervencién de la Conferencia Sanitaria Panamericana

16.  Se solicita a la Conferencia que tome nota de este informe final, que brinde su
apoyo a la recomendacion de que se sigan ejecutando las medidas establecidas tanto en el
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plan de accion mundial como en el regional, y que formule las recomendaciones que
considere pertinentes.
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