Asistencia en emergencias

Prevencion de las defunciones relacionadas con el embarazo, la infeccidn

con el VIH y la violencia sexual en 45 paises afectados por conflictos o
desastres naturales.



Foto: William A. Ryan/UNFPA

Cuando estalla una crisis, el UNFPA ayuda a restaurar o
establecer servicios de salud reproductiva que salvan vidas,
en beneficio de personas desplazadas y otras comunida-
des afectadas. El Fondo también colabora con asociados
locales e internacionales para velar por que en toda la
planificacién de la asistencia humanitaria se tengan en
cuenta los aspectos fuertes y débiles peculiares de las
mujeres y las niflas.

Provision de
suministros y equipo
de salud en emergencias

En 2006, el UNFPA colaboré con varios aliados para prevenir
las defunciones relacionadas con el embarazo, la infeccién
con el VIH y la violencia sexual en 45 paises afectados por
conflictos o desastres naturales, mediante la provisién de
suministros y equipo de salud de emergencia, apoyo técnico y
servicios de salud reproductiva. Algunos ejemplos de las acti-
vidades humanitarias del UNFPA en 2006:

¢ Fortalecimiento del acceso a la atencién de la salud
materna y otros servicios de salud reproductiva para los refu-
giados que regresan a Burundi después de la guerra;

¢ Prevencién y tratamiento de casos de violencia sexual
en el Suddn, el Chad y la Republica Centroafricana, entre las
personas que han huido de la violencia en Darfur;

¢ Provisién de clinicas méviles a las embarazadas para
reducir la mortalidad de madres y recién nacidos en el
Territorio Palestino Ocupado, donde las demoras en los pues-
tos de control del trédnsito han obligado a muchas mujeres a
dar a luz junto a la carretera;

¢ Provisién de condones masculinos y femeninos a los

refugiados y las personas desplazadas en 25 paises afecta-
dos por conflictos, conjuntamente con la Oficina del Alto
Comisionado de las Naciones Unidas para los Refugiados

(ACNUR); y

¢ Asistencia para prevenir la infeccién con el VIH entre
los encargados del mantenimiento de la paz, los soldados
desmovilizados, el personal uniformado de otros tipos y

las comunidades a cuyo servicio estdn en més de 30 paises,
mediante capacitacién y provisién de condones y otros servi-
cios de salud reproductiva.

Nazia, de 19 afos de edad, perdié a gran parte de su familia cuando un deslizamiento de
tierras sepulté su aldea natal de Chikkar después del devastador terremoto que asolé

el Pakistan en octubre de 2005. Cuando se enterd de que estaba embarazada, fue
remitida a un nuevo centro de maternidad apoyado por el UNFPA, donde médicos y par-
teras trabajan las 24 horas del dia y atienden entre dos y tres partos cada dia. Nuevas
clinicas como ésta revelan cémo el UNFPA contribuye a restaurar—y, de ser posible, a
mejorar—Ilos servicios de salud reproductiva después de situaciones de crisis. En algu-
nas de las zonas mas gravemente afectadas, son muchas las madres y los nifios que
disfrutan hoy de mejor acceso a los servicios de salud que antes del desastre.

Alerta respecto de la violencia
sexual durante los conflictos

Los casos de violencia sexual ocurren en todas las etapas
de un conflicto. Las victimas suelen ser mujeres y ado-
lescentes que muchas veces han sido separadas de sus
familias y sus comunidades. En la mayoria de los con-
flictos, los cuerpos de las mujeres pasan a ser campos de
batalla, en que se utiliza la violacién como arma de guerra
para humillar y dominar a las comunidades atacadas o
perturbar allf los lazos sociales. Los efectos fisicos y psico-
sociales que padecen las victimas pueden ser devastadores
y el trauma con frecuencia afecta a los miembros de las
familias y a comunidades enteras.

El UNFPA colabora con gobiernos, organizaciones loca-
les y otros aliados en la asistencia humanitaria para
proporcionar atencién médica y apoyo social a las
sobrevivientes de violencia sexual y prevenir futuros
ataques. Proporciona capacitacién especializada a
mujeres agentes de salud y trabajadoras sociales, esta-
blece y equipa centros para recibir a mujeres en crisis y
efectia gestiones para que en los planes de respuesta a
las emergencias se incorpore la proteccién a las mujeres
y los nifios en campamentos de refugiados. Mediante
capacitacién, provisién de suministros y apoyo téc-
nico, el UNFPA trata de asegurar la disponibilidad del
conjunto minimo de servicios iniciales para la salud
reproductiva en emergencias, que incluyen tratamiento
posterior a la violacién, asesoramiento psicosocial,
anticonceptivos de emergencia, tratamiento de las ITS y
profilaxis posterior a la exposicién a la infeccién con el
VIH. En 2006:

«  En junio, el Gobierno de Bélgica, la Comisién Europea
y el UNFPA convocaron en Bruselas un simposio sobre

la violencia sexual, que fue el mayor de su tipo jamads
celebrado. Asistieron al Simposio Internacional sobre
violencia sexual en situaciones de conflicto y posterio-

res mds de 250 participantes procedentes de 30 paises,
incluidos jefes de organismos de las Naciones Unidas y
ONG, junto con otros importantes participantes en la
asistencia humanitaria. También asistieron representan-
tes de paises y territorios en conflicto y en situaciones
posteriores a conflictos, entre ellos: Bosnia y Herzegovina,
Burundi, Colombia, Haiti, Indonesia, Liberia, la Repuiblica
Centroafricana, la Repiblica Democratica del Congo,
Rwanda, Sierra Leona, Sri Lanka, el Suddn, el Territorio
Palestino Ocupado y Uganda.
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+  Funcionarios gubernamentales, expertos y organis-
mos del sistema de las Naciones Unidas coparticipes
examinaron un programa nacional realizado con éxito
para prevenir y ofrecer tratamiento a casos de violencia
sexual ejecutado en la Repiiblica Democrética del Congo,
con cardcter de modelo para su posible duplicacién en
otros paises. Mediante acciones y politicas integradas y
multisectoriales, las victimas reciben atencién médica y
sanitaria, apoyo psicoldgico, ayuda para su reintegracién
econémica y asistencia juridica. Dicho programa modelo,
iniciado hace sélo tres afios, ya ha surtido efectos men-
surables. Iniciado con una generosa contribucién del
Gobierno de Bélgica, recibié apoyo adicional del Gobierno
del Canad4, el cual aport6 13 millones de délares para un
lapso de cuatro afios.

¢ El1 UNFPA ayudé al Gobierno de Liberia en el lanza-
miento en noviembre de un nuevo Plan de accién contra
la violencia por motivos de género, y colaboré con aliados
y con el sistema de justicia penal para contribuir a elimi-
nar la impunidad y reducir la incidencia de la violacién y
otros delitos sexuales.

e En el Afganistdn, el UNFPA apoy®6 el establecimiento
de un nuevo centro que atiende casos de violencia en

la familia, nifios en dificultades y mujeres victimas de
delitos. La Dependencia de Respuesta a la Familia, cuyo
personal estd integrado por agentes de policia femenina
afganas, se inauguré en enero. Su local es un contenedor
metdlico, adjunto a la comisaria de policia del Distrito 10
de Kabul. Dicho centro también ha establecido una linea
telefénica mévil de emergencia.

¢ El UNFPA sigui6 asignando prioridad a la proteccién
de las nifias y las mujeres contra la violencia sexual, espe-
cialmente en campamentos donde reina el hacinamiento.
En campamentos de personas desplazadas en Uganda se
realizaron, entre otros, proyectos de educacién y movi-
lizacién de la comunidad, asi como de capacitacién en
cuestiones juridicas y judiciales.

Salvaguarda de la salud materna

Los conflictos y los desastres naturales colocan a las
mujeres embarazadas y a sus hijitos en situacién de
riesgo, debido a la repentina pérdida de servicios médi-
cos, agravada en muchos casos por trauma, malnutricién,
enfermedad o violencia. Las intervenciones urgentes
pueden significar la diferencia entre la vida y la muerte.
Por esa razén, el UNFPA apoya la provisién de servicios
de planificacién de la familia, atencién prenatal, parto
atendido por personal capacitado y atencién en el pos-
parto, como prioridades de la respuesta de asistencia
humanitaria. En 2006:

¢ El1 UNFPA procuré salvaguardar la salud de unas
3.000 embarazadas que quedaron sin vivienda debido
a las hostilidades en la capital de Timor-Leste, Dili.
Gracias a eficaces alianzas con organizaciones de salud
de ese pais, asi como con la Oficina del ACNUR y con
REDE Feto, una ONG local, las embarazadas recibieron
atencién en los campamentos y tuvieron la opcién de
ser transferidas al Hospital Nacional antes del parto.
Grupos de obstetras, médicos generales y parteras, que
integran equipos clinicos méviles, visitan los campa-
mentos a diario y ofrecen multiples servicios, desde
suplementos de hierro y acido félico hasta asesoramiento
sobre la lactancia.

+  En Nepal, el UNFPA se sumé a las actividades del
Programa Mundial de Alimentos (PMA) para proporcionar
alimentos esenciales y atencién bésica de la salud repro-
ductiva a centenares de familias afectadas por la sequia
en los distritos de Mugu y Humla. Ademds, el UNFPA
apoy6 clinicas méviles de salud reproductiva que atendie-
ron durante las sesiones de distribucién de alimentos

por el PMA.
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Muijeres libanesas visitan una clinica
moyvil del UNFPA en el campamento de
refugiados de Alzabadani, en Siria. La
clinica, cuyo personal incluye a un gine-
cdlogo, proporciona diversos servicios,
inclusive atencidon prenatal, planificacion
de la familia y tratamiento para las infec-
ciones del aparato reproductor y

la anemia.




CUANDO ESTALLAN EMERGENCIAS,
LAS MUJERES OFRECEN ATENCION

CUANDO ESTALLAN EMERGENCIAS,
LAS MUJERES NECESITAN ATENCION

En tiempos de conflicto, las mujeres suelen ser quienes aseguran por si
mismas la evacuacion sin riesgo de los nifios, los parientes ancianos y
los discapacitados, transitando por terrenos inhdéspitos y desconocidos,
especialmente cuando los hombres han sido muertos o estan lejos
combatiendo. Después de un desastre natural y en campamentos de
refugiados, las funciones femeninas tradicionales suelen ampliarse,

al mismo tiempo que hasta las tareas basicas, como recoger agua,

se hacen mas dificiles. En todas esas situaciones, las mujeres deben
superar inmensos obstaculos para atender y proteger a los demas,

aun cuando van en aumento su propia vulnerabilidad a la malnutricidn,
la violencia y la explotacién sexuales, las infecciones de transmision
sexual, los embarazos no planificados y el parto sin atencién. En
2006, el UNFPA prepard una nueva publicacién, Women are the Fabric:
Reproductive Health for Communities in Crisis (Las mujeres son la trama:
salud reproductiva para comunidades en crisis) a fin de promover una
mejor comprension de los particulares aspectos fuertes y vulnerables de

Respuesta inmediata y
reconstruccién a largo plazo

A las pocas horas de declararse una emergencia, el UNFPA
envia equipo esterilizado para transfusiones de sangre, boti-
quines para el parto incontaminado y los medicamentos y
suministros que necesiten los servicios de salud para ofrecer
asistencia clinica del parto, y asistencia obstétrica de emer-
gencia y de posparto. En 2006:

+  El UNFPA respondi6 a la solicitud de asistencia del
Gobierno del Libano enviando suministros para el parto
incontaminado a fin de que las embarazadas pudieran dar
a luz sin riesgo y también envié equipo para velar por un
suministro de sangre incontaminada a los establecimientos
de salud dafiados y a los servicios de salud provisionales.
Dado que en julio habia unas 750.000 personas desplazadas
debido a las hostilidades, el UNFPA colaboré con aliados
locales en la provisiéon de botiquines con suministros bési-
cos de higiene para las familias obligadas a marcharse
precipitadamente de sus hogares con pocas pertenencias.
También Siria recibi6 asistencia del UNFPA debido a que
durante el primer mes de la crisis, llegaron a ese pais mas
de 150.000 refugiados. El UNFPA fue el primer organismo
de las Naciones Unidas que respondid, gracias a su relacién
de antigua data con la Asociacién Nacional de Planificacién
de la Familia de ese pais.

¢ En Bolivia, las copiosas lluvias causaron inundaciones
que pusieron en peligro a 40.000 familias. Como parte de la
respuesta de emergencia de las Naciones Unidas, el UNFPA

proporcioné al Gobierno supervisién y asistencia técnica para

asegurar el acceso ininterrumpido a los anticonceptivos y a
servicios de salud materna para salvar vidas.

las mujeres en situaciones de crisis.

¢ Cuando en junio se intensificaron los conflictos en la
Faja de Gaza, el UNFPA y sus aliados prestaron especial aten-
cién a la restauracién de los servicios de salud, adquiriendo
suministros de salud reproductiva y otros medicamentos
esenciales en apoyo del Ministerio de Salud. El UNFPA y sus
aliados también proporcionaron servicios clinicos y de apoyo
psicolégico a las mujeres y a sus familias.

¢ El UNFPA proporciond asistencia a las comunidades
afectadas durante la transicién desde situaciones de crisis
hacia la reconstruccién. En las zonas del Pakistdn asoladas
por el masivo terremoto de octubre de 2005, el Fondo no
s6lo siguié respondiendo a las necesidades inmediatas de
las mujeres en materia de atencién de la salud, sino que
también las involucré en la reconstruccién de sus vidas y
sus comunidades. El UNFPA aporté 34 centros de salud en
los distritos de Muzaffarabad y Mansehra—desde centros
de maternidad de alto nivel de complejidad hasta dispensa-
rios a nivel basico—donde mas de 5.000 mujeres han dado
a luz. El personal totalmente femenino que reside en las
clinicas proporciona atencién primaria de la salud, reco-
nocimientos médicos prenatales y atencién del parto por
personal capacitado durante las 24 horas del dia. El Fondo
también apoya a 10 clinicas méviles que llegan a las muje-
res y los nifios en aldeas aisladas que nunca dispusieron
antes de servicios de salud.
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