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Salud para las mujeres y recién nacidos
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Tasa de desocupacion, por sexo, 2008-2022,
Ameérica Latina y el Caribe (24 paises) —en %
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Fuente: Comisidn Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre |a base de cifras oficiales de los pafses y proyecciones.

@ Promedio ponderado: Argentina, Bahamas, Barbados, Belice, Bolivia (Estado Plurinacional de), Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica, Cuba, Ecuador, El Salvador,
Guatemala, Honduras, Jamaica, México, Nicaragua, Panama, Paraguay, Per(, Reptblica Dominicana, Trinidad y Tabago, Uruguay y Venezuela (Repiiblica Bolivariana de).
En las cifras de 2019 no se incluyen datos de |a Repiiblica Bolivariana de Venezuela.

b Estimacion de CEPAL (2022b).

€ Proyeccion de CEPAL (2022b).
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Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), Los impactos sociodemograficos de la pandemia de COVID-19 en América Latinay el
Caribe (LC/CRPD.4/3), Santiago, 2022. p.72
https://www.cepal.org/es/publicaciones/47922-impactos-sociodemograficos-la-pandemia-covid-19-america-latina-caribe



https://www.cepal.org/es/publicaciones/47922-impactos-sociodemograficos-la-pandemia-covid-19-america-latina-caribe

O
Tasa de pobreza por sexo e indice de feminidad de la pobreza, personas O

de 20 a 59 afios, alrededor de 2020 — América Latina (14 paises)- °
en % y valor del indice de feminidad de |la pobrezas
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Fuente: Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre la base de Banco de Datos de Encuestas de Hogares (BADEHOG).
4 | os paises estan ordenados segun la incidencia de la pobreza total.
b E| indice de feminidad de la pobreza corresponde al cociente entre la tasa de pobreza de las mujeres y la tasa de pobreza de los hombres multiplicado por 100.

o s g:‘ - Comisiédn Econédmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), Los impactos sociodemograficos de la pandemia de COVID-19 en América Latina y el

ka i m | . o Caribe (LC/CRPD.4/3), Santiago, 2022. p.73
4 https://www.cepal.org/es/publicaciones/47922-impactos-sociodemograficos-la-pandemia-covid-19-america-latina-caribe



https://www.cepal.org/es/publicaciones/47922-impactos-sociodemograficos-la-pandemia-covid-19-america-latina-caribe

Proporcion de mujeres entre 20 y 24 afios que estaban casadas o
mantenian una union estable antes de cumplir los 18 afios —
América Latina (18 paises y territorios)
en %
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Sin datos

Fuente: Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre |a base de Base de Datos Mundial de Indicadores de los ODS [en linea] https://
agenda2030lac.org/estadisticas/perfiles-estadisticos-regionales-0DS-por-meta.html?lang=es.

Nota: Los paises incluidos son: Barbados, Belice, Bolivia (Estado Plurinacional de), Brasil, Colombia, Costa Rica, Cuba, Ecuador, El Salvador, Guatemala, Guyana,
Haiti, Honduras, Jamaica, México, Nicaragua, Panama, Paraguay, Perd, Reptiblica Dominicana, Santa Lucia, Suriname, Trinidad y Tabago y Uruguay.
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: Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), Los impactos sociodemograficos de la pandemia de COVID-19 en América Latinay el
wes’ de la Salud .

Caribe (LC/CRPD.4/3), Santiago, 2022. p.79.
https://www.cepal.org/es/publicaciones/47922-impactos-sociodemograficos-la-pandemia-covid-19-america-latina-caribe
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Feminicidios o femicidios, 2018-2020 —
Ameérica Latina (18 paises y territorios)
em numero por cada 100.000 mujeres
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Fuente: Comision Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL), Observatorio de Igualdad de Género en América Latina y el Caribe [en linea] www.oig.cepal.org.

2 El Brasil no cuenta con un registro Ginico de casos de feminicidio. El Consejo Nacional de Justicia solo registra los nuevos casos procesales ingresados al sistema juridico.

b Nicaragua y Puerto Rico solo informan los casos de feminicidio intimo, es decir, cometidos por la pareja o expareja. Hasta el afio 2020 Chile también informaba
tinicamente los casos de feminicidio intimo; sin embargo, ese afio el pais modificd su legislacién y amplié el feminicidio a la figura genérica de asesinato de una
mujer en razon de su género.

.
ops /%///” Comisién Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL), Los impactos sociodemograficos de la pandemia de
Y ’/;//‘ COVID-19 en América Latina y el Caribe (LC/CRPD.4/3), Santiago, 2022. p.77
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https://www.cepal.org/es/publicaciones/47922-impactos-sociodemograficos-la-pandemia-covid-19-america-latina-caribe

Informe Especial

COVID-19
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La autonomia economica de
las mujeres en la recuperacion
sostenible y con igualdad

S
%j///’ Informe especial COVID-19 n29: La autonomia econdmica de las mujeres em la recuperacion sostenible y
g con igualdad — febrero de 2021
https://repositorio.cepal.org/bitstream/handle/11362/46633/5/52000740 es.pdf



https://repositorio.cepal.org/bitstream/handle/11362/46633/5/S2000740_es.pdf

O
Proporcion de mujeres em el sector de la salud y brecha salarial entre hombre y e
mujeres a empleados em el sector, alrededor de 2019 — ®
América Latina (14 paises)
en %
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I Proporcion de mujeres ocupadas en el sectorde la salud @ Brecha salarial

Fuente: Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre |2 base de las encuestas de hogares de los respectivos paises.

* | a brecha salarial se calcula como la diferencia entre las medianas de los ingresos del empleo de hombres y mujeres en relacion con la mediana del
ingreso de los hombres.

& Promedio ponderado calculado con el dltimo dato disponible de cada pais.

Informe especial COVID-19 n29: La autonomia econdmica de las mujeres em la recuperacidn sostenible y con igualdad — febrero de 2021.p. 8
https://repositorio.cepal.org/bitstream/handle/11362/46633/5/52000740 es.pdf



https://repositorio.cepal.org/bitstream/handle/11362/46633/5/S2000740_es.pdf

Figura 2. La triple carga adicional: grupos en situacion de vulnerabilidad frente a la

COVID-19

Inequidades estructurales
preexistentes:
Sociales Econémicas y Politicas

Mayores obstaculos
para aplicar las medidas
y menor grado de cumplimiento

Mayor magnitud
de los efectos no deseados
de las medidas y su consiguiente
impacto en la salud
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Incremento de las inequidades
SOCIALES, ECONOMICAS Y POLITICAS

Incremento del riesgo de exposicion
a SARS-CoV2 por la dificultad de cumplir
las medidas de salud publica recomendadas

Carga adicional de morbilidad y mortalidad ajenas

a la COVID-19 por efectos no deseados

de las propias medidas de salud publica

y suimpacto adverso en la salud (directo e indirecto)

Aumento de cuadros clinicos graves
y de la mortalidad por COVID-19
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n Z// Organizacién Panamericana de la Salud. Orientaciones para la aplicacién de medidas de salud publica no
o ’///% farmacolodgicas en grupos de poblacién en situacion de vulnerabilidad en el contexto de la COVID-19.
Offin % Washington, DC, 2020. https://iris.paho.org/handle/10665.2/52955



https://iris.paho.org/handle/10665.2/52955

La disrupcion de servicios
esenciales de salud da
cuenta de dificultades
preexistentes asi como de
desafios en el futuro
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Figura 8. Porcentaje de paises que notificaron interrupciones en los servicios
trazadores de salud reproductiva, materna, neonatal, infantil y adolescente (n = 29)

Porcentaje de paises

Interrupcidn leve Interrupcion moderada @ Intemupcion grave

Interrupcidn promedio del grupo de servicios 23% 1%
Planificacion familiar y anticoncepcidn (n = 27| 22% 19% 1%
Prevencidn y respuesta a la violencia sexual y de pareja (n = 18) 22% 22% - 6% |
Senvicios para nifios enfarmos (n = 25) 28% A 4%
Atencion posnatal para mujeras y recién nacidos (n = 27 33% YL 4%)
Atencion prenatal {n = 28) 32% Ity 7% |
Aborto sequro y atencion posaborto (n = 15) 13% 13% 7%
Fartos en ingtitucionas |n = 26) 12% 8% m
Ul;ﬁ 'IIJ‘;n 209; 30‘; 40‘;1 50‘; EIJ‘;:

Organizacién Panamericana de la Salud. Segunda ronda de la encuesta nacional sobre la continuidad de los servicios esenciales de salud
durante la pandemia de COVID-19. Washington, DC, 2021. OPS/HSS/HS/COVID-19/21-0012.

httops://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/55059/0OPSHSSHSCOVID-19210012 spa.pdf?sequence=1
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https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/55059/OPSHSSHSCOVID-19210012_spa.pdf?sequence=1

¢Cual es el ambito
desde donde
avanzar?

Legislacion

Participacion

Politicas y planes

cursos, accesibilidad




Razon de mortalidad materna
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Salud materna

e Abogacia: Contribuir al desarrollo de politicas, planes y protocolos en grupos con las mayores
condiciones de vulnerabilidad.

Recomendaciones para
establecer un sistema

e Prevenir la mortalidad maternal evitable, fortaleciendo competencias nacionales en la atencion nacional de vigilancia de la
morbilidad materna
extremadamente grave

en América Latina

y el Caribe

e Creacion de competencias nacionales para la vigilancia de la mortalidad y morbilidad materna:
1. Implementacién de la Vigilancia y respuesta a la mortalidad materna (MDSR),
2. Busqueda intencionada y reclasificacion de muertes maternas (BIRMM),
3. Vigilancia y monitoreo del Near Miss Materno (NMM),

4. Red CLAP de hospitales Centinela: Generar conocimientos translacionales en salud materna,
adaptados a la region.

e Promover la implementacion del trato materno y neonatal respetuoso (TMNR): a través de cursos
virtuales autoadministrados y talleres especificos.

e Promover practicas de e-salud para mejorar el acceso y la calidad de los cuidados antenatales:

e Construir capacidades a nivel comunitario entre mujeres, trabajadoras comunitarias y fortalecer su
nexo con los servicios de salud.

OPS 12%/

2 Organizacion ~ ¢/7 %Olganizaci(m m
€ Panamericana &8 Mundial de la Salud o
% de la Salud st
ANIVERSARI

wcncucns s Amricas.




Salud de recién nacidos

RESUMEN DE POLITICAS

¢Como acelerar el logro de los objetivos establecidos? Fortaleciendo
la salud de

recién nacidos
en las Ameéricas

Actualizacion de metas y planes nacionales
Fortalecimiento analisis y auditoria de muertes perinatales

Eliminacion de muertes de causa evitable (complicaciones
pr?ma)turldad defectos congénitos, sepsis e infecciones perinatales, ez |
ENDIE

Cuidados esenciales dirigidos a recién nacidos (cursos virtuales, App

eCBB)

Priorizacion de acciones dirigidas a recién nacidos prematuros y
enfermos, con intervenciones de calidad, basadas en evidencia, -
centrada en la familia, con acceso a medicamentos esenciales y DIAS

tecnologias de salud.

Calidad de cuidado, lactancia y bancos de leche humana ® tiempo para
Marcos de cuidados de crianza — redes de familias prematuras Cuidar y amar

Ab(I)rdaje multisectorial y participacion de las familias y de la sociedad
Civi
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Acceso a la app eCBB

# Download on the GETITON
¢ App Store P> Google Play
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Salud sexual y reproductiva

Curso Virtual de Planificacion Familiar en el campus virtual

Formacion de tutores y primera generacion de capacitacion de
capacitadores en curso virtual con simulacidn en
Anticoncepcion Inmediata post Evento Obstétrico (AIPEO)

Capacitar a los profesionales de la salud, compartiendo
responsabilidades y funciones, en poblaciones vulnerables
usando LARC y reforzar el papel del primer nivel de atencion

Diseminar en la region el uso de la nueva Historia Clinica de
Anticoncepcion del SIP Plus como herramienta de monitoreo y
standard de calidad

Fortalecimiento de los centros centinela de la Red CLAP MUSA

Estudio para analizar las barreras y facilitadores de los logros
para la eliminacion de la trasmision vertical sifilis congénita

(7

Curso de Anticoncepcion Inmediata Post
Evento Obstétrico (...

090
° 0,5

Planificacion Familiar: Actualizacion en

Planificacion...



https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/planificacion-familiar-actualizacion-en-planificacion-familiar-para-atencion-primaria-de-salud
https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/curso-de-anticoncepcion-inmediata-post-evento-obstetrico-aipeo-2021

Sistema de Informacion Perinatal

SIP plus: herramienta de analisis de resultados “un solo
clic” indicadores en salud perinatal

. Actualizacion de modulos nuevos como COVID, Vacunas,
Anticoncepcion, NEO y Violencia

Desarrollo “a medida” de indicadores y herramientas de
analisis de resultados perinatales: indicadores de calidad
basados en evidencia cientifica en cada maternidad o a
nivel nacional.

Caja de Herramientas del SIP plus: Videos y Manuales en
espanol e ingles ya disponibles en la web. Curso Virtual
de SIP plus.

OoPS z////

— SIP Plus

www.sipplus.org



http://www.sipplus.org/

iMuchas gracias!
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