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Resumen

La Directora Ejecutiva presenta la nota informativa sobre Eritrea relativa al
programa de cooperacién para el periodo 2002 a 2006.

Lasituacion delosnifiosy lasmujeres

1. Desde laratificacion por Eritrea de la Convencién sobre los Derechos del Nifio
en 1994 y de la Convencion sobre la eliminacion de todas las formas de discrimina-
cion contra la mujer en 1995, los principales obstaculos a la realizacién de los dere-
chos de los nifios y las mujeres en Eritrea, que logré su independencia en 1993, han
sido la doble situacién de emergencia provocada por la sequiay la guerra. La crisis
humanitaria resultante agravo los problemas ambientales y estructurales causados
por la pobreza y la escasa capacidad humana, e invirtié los grandes progresos so-
ciales y economicos logrados durante los primeros cinco afios de independencia. La
intensificacion del conflicto, en particular en 2000, destruyé los medios de subsis-
tencia, lainfraestructura social y econdmicay provoco el desplazamiento de mas de
un tercio de la poblacion de Eritrea. Ademas de las 400.000 personas afectadas por
la sequia y de las 75.000 deportadas de Etiopia, esas emergencias han afectado a al-
rededor de la mitad de la poblacion del pais, que cuenta con 3,3 millones de habi-
tantes, en su mayoria nifios (70%) y mujeres (25%). La existencia de minas terres-
tres hace que el reasentamiento sea peligroso. Los efectos psicosociales en nifios y
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mujeres causados por las separaciones forzosas, las atrocidades de que son testigos,
y los abusos sexuales y de otro tipo perpetrados por las fuerzas de ocupacién, han
vulnerado aun mas sus derechos. Con la cesacion de las hostilidades el 18 de junio
de 2000, la reanudacién de las conversaciones de paz y el despliegue de personal de
las Naciones Unidas de mantenimiento de la paz, hay posibilidades de lograr una
paz duradera, condicion necesaria parareavivar el crecimiento social y econémico.

2. Laepidemiadel VIH/SIDA es una emergencia silenciosa adicional. Si bien las
estimaciones oficiales indican que la tasa de prevalencia del VIH es del 2% entre la
poblacién en general y las mujeres que acuden a las clinicas de atencion prenatal, la
creencia general es que las cifras reales son mas elevadas. En 1999, el Ministerio de
Salud declar6 un total de 5.787 casos de SIDA y de 50.000 a 60.000 casos de infec-
cion por el VIH, duplicandose estas cifras cada 18 meses. A pesar de ser una priori-
dad del Gobierno, el desafio que supone detener e invertir la epidemia requiere una
dedicacion continuada a alto nivel, asi como romper el silencio y el estigma asocia-
do atodos los niveles.

3. Si bien los indicadores de referencia muestran algunos progresos en las tasas
de supervivencia infantil, segin la encuesta demogréfica y de salud de 1995, la tasa
de mortalidad infantil era de 70 por cada 1.000 nacimientos vivos y la tasa de mor-
talidad de nifios menores de 5 afios era de 130 por cada 1.000 nacimientos vivos,
debido principalmente al paludismo, la neumoniay la diarrea, agravados por la mal-
nutricion. Los indices de retraso en el crecimiento, peso inferior al normal y consun-
cion son del 38%, 44% y 16% respectivamente y se encuentran entre los mas altos
de Africa. La tasa de mortalidad derivada de la maternidad en Eritrea es de aproxi-
madamente 1.000 por cada 100.000 nacimientos vivos, una de las mas altas del
mundo. L os factores de riesgo incluyen los elevados niveles de malnutricién mater-
na (41%), el alto porcentaje de partos en el hogar sin asistencia capacitada, la limi-
tada disponibilidad de cuidados obstétricos de emergencia y de transporte para la
atencion por especialistas, la ignorancia entre las mujeres y sus familiares sobre el
momento en que se debe pedir atencién médica, los altos indices de mutilacion ge-
nital femenina, y la elevada incidencia de embarazos frecuentes y precoces. Con la
segunda encuesta demografica y de salud, prevista para comienzos de 2001, se pre-
sentaran datos actualizados sobre la situacion.

4. A pesar de los progresos logrados en la prestacion de servicios bésicos, sigue
habiendo problemas con el acceso y la utilizacion de los servicios, y disparidades
por cuestiones geogréficas y de género, en especial en las zonas rurales remotas y
entre las mujeres. El 70% de la poblacion del pais vive a 10 kilémetros de un centro
de salud, y sblo el 40% dispone de servicios de atencién prenatal. En cuanto a la
educacion, la tasa de matriculacion bruta es del 57%, pero la tasa neta es del 37%.
La distancia hasta las escuelas, los altos niveles de pobreza, |os matrimonios preco-
ces y las situaciones de emergencia son los factores principales que hacen que las
nifias no asistan a la escuela. El indice de analfabetismo de los adultos, es del 70%,
uno de los mas altos de Africa. No existen programas para dar apoyo a los nifios en
edad escolar que no asisten a la escuela, que segun las estimaciones suponen dos
tercios del total. Como promedio, las mujeres tienen que caminar durante mas de
una hora para conseguir agua y 10 kilémetros para conseguir lefia. En todo el pais,
sblo el 16% tiene acceso a agua potable, y en las zonas rurales Unicamente el 8%. El
acceso a instalaciones sanitarias seguras es del 13% a nivel nacional y menos del 1%
en las zonas rurales, la tasa mas baja de Africa. Alrededor del 60% de las escuelas
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carecen de agua potable y de instalaciones sanitarias, otro obstaculo a la educacion,
en especial paralas nifas.

5. Lascuestiones relativas a la proteccién son especial mente preocupantes. De la
cifra estimada de 80.000 huérfanos, 51.000 precisan urgentemente apoyo, 7.000 ni-
fios tienen discapacidades y solo el 2% recibe apoyo para su rehabilitacion. También
hay 3.000 nifios que viven en la calle y nifios que trabajan, y hay mas de 4.000 per-
sonas que trabajan en la prostitucién, muchas de €ellas nifios. No se han determinado
los efectos psicosociales de la reciente guerra, pero se reflejan en la creciente parti-
cipacion de los nifios en el comercio sexual y en la comisién de delitos menores.

Experiencia adquirida en la cooperacion anterior

6. El programa de cooperacién para 1996—2000 fue el primer programa de larga
duracién en el pais. Si bien hubo un alto grado de dedicacion, integridad y eficiencia
entre los funcionarios, la gran escasez de recursos humanos y la limitada capacidad
de absorcion dificultaron la ejecucién de iniciativas importantes. La situacién em-
peord durante la reciente guerra, ya que gran parte de la poblacion activa del sector
publico y privado fue llamada a filas. Esto apunta a que es necesario hacer extensi-
vos los esfuerzos de fomento de la capacidad a estratos mas bajos del sistema y
centrarse en el nivel comunitario, ampliar los acuerdos de colaboracién y diversifi-
car los canales de prestacion de servicios.

7. Debido a la participaciéon gradual de nuevos donantes, en especial el Banco
Mundial, en las esferas de los cuidados en la primera infanciay el VIH/SIDA, es ne-
cesario que el UNICEF se centre en aprovechar su ventaja comparativa en la movili-
zacion social, el fomento de la capacidad de la comunidad, el apoyo a un enfoque de
programacion basado en los derechos, la promocién de politicas favorables a los ni-
flos y la movilizacién de colaboradores y recursos para lograr la realizacion de los
derechos de los nifios.

8. En el examen de mediano plazo se modificaron los objetivos iniciales del pro-
grama, que eran demasiado ambiciosos, y se exhorté a que se fijaran objetivos mas
realistas y se centraran las actividades para evitar la dispersién y aumentar al maxi-
mo los posibles efectos. También se pidid que se establecieran puntos de referencia
para facilitar la medicién de los avances hacia el logro de los objetivos. A este res-
pecto, se deberia colaborar méas estrechamente con las organizaciones estadisticas
del pais al objeto de garantizar que se dispone de datos viables a estos efectos, asi
como pararealizar actividades de planificacion, programacion y promocion.

9. A fin de evitar la fragmentacion y aumentar al maximo los efectos del apoyo
dado por el UNICEF, en el examen de mediano plazo se pidié que se adoptara un en-
foque de programacién mas centrado y global en relacion con los derechos de los
nifos. Esto concuerda con la tendencia actual en Eritrea de mejorar la integracion de
las intervenciones en el sector social, y con el apoyo creciente del Gobierno y del
UNICEF a estrategias y programas que fomenten la capacidad de la comunidad y
produzcan resultados sociales y econémicos mensurables.

10. En el examen de mediano plazo se determinaron otras cuestiones importantes
en que es necesario centrarse para lograr progresos sostenibles, entre las que se en-
cuentran el mejoramiento del acceso al suministro de agua y el saneamiento; el apo-
yo a la educacién basica, incluido el desarrollo del nifio en la primera infancia, la
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reduccién de la mortalidad; y la movilizacién social para lograr cambios en el com-
portamiento alargo plazo, la proteccion de los nifios y la prevencion del VIH/SIDA.

11. En el curso préactico nacional para dar una respuesta acelerada a la epidemia
del VIH/SIDA desde una perspectiva basada en los derechos se sefialaron las si-
guientes esferas fundamentales que hay que tener en cuenta: la participacion de los
jovenes, la prevencion de la transmision de madres a hijos, €l silencio, y €l estigma,
en especial paralos huérfanos a causa del SIDA.

12. Debido ala situacién de emergencia cronica que padece Eritrea, es importante
que el UNICEF continte el proceso de incorporacién de las actividades de emergen-
cia a sus programas ordinarios y fortalezca su capacidad de preparacion y de res-
puesta sistemética ante situaciones de emergencia, tanto en la oficina como en los
programas respectivos.

Estrategia propuesta para € programa del pais

13. Basandose en la estrategia integrada del Gobierno para el sector social y en las
recomendaciones de la evaluacion comudn para el pais realizada por las Naciones
Unidas, se ha adoptado el fomento de la capacidad de la comunidad como estrategia
general para el préximo programa. Participaron en la elaboracion de la estrategia el
Gobierno, otros organismos de las Naciones Unidas, |os asociados en el desarrollo y
las organizaciones no gubernamentales. Su objetivo es apoyar la realizacién de los
derechos de las mujeres y los nifios, entre ellos la mitigacion de la pobreza mediante
el fomento de la capacidad de la comunidad y de su participacion a fin de lograr la
autonomia de la comunidad y la sostenibilidad de las soluciones. Esta estrategia re-
quiere que se elaboren medidas concretas en los planos nacional, regional y comu-
nitario y se complementen con una estrategia de comunicacion que fomente el en-
torno normativo, contribuya a lograr cambios positivos en el comportamiento y mo-
vilice recursos para las comunidades. En cada componente del programa se incluyen
aspectos relativos a las situaciones de emergencia, al géneroy al VIH/SIDA. El pro-
grama se centra en esferas en las que el UNICEF cuenta con una ventaja comparati-
vay se basa en las asociaciones y redes en pro de los derechos del nifio.

14. La finalidad general del programa es contribuir a los objetivos nacionales de
Eritrea relativos a la supervivencia, el desarrollo, la participacion y la proteccion
delos nifios y las mujeres, asi como medidas para hacer frente a la epidemia
del VIH/SIDA. El programa también contribuira a los esfuerzos del Gobierno por mi-
tigar la pobrezay crear un entorno de paz, toleranciay tranquilidad, en el que se com-
prendan y realicen plenamente los derechos de los nifios y las mujeres. Los objetivos
principales son: a) crear, refinar y aplicar progresivamente en toda la nacién un siste-
ma de fomento de la capacidad de la comunidad para larealizacion de los derechos de
los nifios y las mujeres; b) mejorar la salud, la nutricion y la educacién de los nifios;
c¢) dar alos adolescentes y los jovenes la informacion y la preparaci 6n necesarias para
prevenir la transmisién del VIH y lograr que tengan acceso a servicios y oportunida-
des para alcanzar y mantener niveles éptimos de salud, bienestar y capacidades para
participar en la sociedad y hacer aportaciones; y d) contribuir a satisfacer las necesi-
dades y hacer valer los derechos de |os nifios que necesiten proteccion especial.

15. A findelograr estos objetivos, las intervenciones se centrardn en momentos es-
tratégicos de la vida, comenzando por el desarrollo del nifio en la primera infancia, la
educacion basica y la adolescencia. Las actividades en el plano nacional consistiran

4 n0075410.doc



E/ICEF/2001/P/L.1

en: a) el suministro de productos tales como vacunas, libros de texto y otros; b) el
andlisis y la elaboracion de politicas; c) el fomento de la capacidad de los protago-
nistas y de los sistemas en materia de facilitacion, control de calidad, verificacion y
evaluacion; y d) la coordinacion y la movilizacion de recursos. Las actividades en los
planos regional y comunitario se basaran en planes de accion para las aldeas, que
crearan las propias comunidades tras recibir apoyo para preparar un analisis de la si-
tuacién. Los niveles regional y subregional serviran de vinculo principal entre las au-
toridades comunitarias y las nacionales. El programa del pais estara integrado por los
seis programas que se describen a continuacion.

16. EIl programa de desarrollo del nifio en la primera infancia se centrara en la
salud maternoinfantil, la nutricion y la educacion de los padres. El objetivo del pro-
grama es lograr que los nifios tengan un buen inicio de sus vidas, y reciban los cuida-
dos necesarios para su supervivencia y salud fisica, y fomentar su capacidad intelec-
tual, su seguridad emocional, sus competencias sociales y su capacidad de aprendizaje.

17. El programa de educacion basica se centrara en el acceso y en la calidad de la
educacion y su objetivo es proporcionar a los nifios, en especial a las nifias, conoci-
mientos, capacidades y un entorno propicio para que desarrollen todo su potencial y
puedan dar expesion a sus derechos y gjercerlos. Las prioridades incluirdn aumentar
el acceso a la educacion, gecutar medidas de movilizacién para promover la matri-
culacion y la retencién de las nifias en las escuelas, mejorar la calidad mediante el
apoyo a los planes de estudio y los sistemas de gestién y la creacién de entornos de
aprendizaje favorables para los nifios, y fortalecer las asociaciones de padres y
alumnos para facilitar que las comunidades consideren el programa como propio.

18. La prioridades del programa de abastecimiento de agua, saneamiento am-
biental e higiene incluiran el apoyo a los sistemas de abastecimiento de agua ges-
tionados por las comunidades y a la movilizacion social y las medidas de promocion
para mejorar los conocimientos, las actitudes y las practicas relativas a abasteci-
miento de agua, el saneamiento y la higiene. Se movilizara a la comunidad mediante
el enfoque participatorio hacia la higiene y la transformacion del saneamiento.

19. Las prioridades del programa de proteccion del nifio incluirdn un mayor apoyo
alareunificacion de los huérfanos, el apoyo para mejorar la capacidad econdmica de
las familias de acogida, y la determinacion del tipo de servicios que necesitan los ni-
fios que requieran una proteccion especial y la prestacion de esos servicios. Se hara
hincapié en profundizar los conocimientos de las familias y las comunidades y en lo-
grar mas concienciacion y una mayor atencién a la situacion de esos nifios, y se pro-
moverd la aplicacion de los aspectos juridicos de la Convencion sobre los Derechos
del Nifio y la Convencion sobre la eliminacion de todas las formas de discriminacion
contra la mujer.

20. EIl programa de comunicacion sobre los derechos del nifio se centrara en la
prevencion del VIH/SIDA vy de la mutilacion genital femenina, y en la informacion
sobre el peligro de las minas. También se propone aumentar la toma de concienciay
modificar los comportamientos en esferas de importancia fundamental para el logro
de los objetivos generales del programa, realizar campafias de movilizacién social
en los planos comunitario y nacional, segun proceda; preparar materiales de comu-
nicacién, boletines de informacion y comunicados de prensa, y lograr una amplia di-
fusion de las dos convenciones para obtener el apoyo de los responsables y conse-
guir recursos para larealizacién de los derechos del nifio.
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21. El programa de planificacién, vigilancia y evaluacion de los derechos del
nifio intentara mejorar las capacidades a todos los niveles para generar datos rela-
cionados con los nifios y utilizarlos en las actividades de planificacién, programa-
cion, vigilancia y evaluacion. También apoyara la integracién en el programa del
pais de las actividades de preparacion y respuesta ante situaciones de emergencia,
iniciard el proceso de fomento de la capacidad de la comunidad y daré apoyo a la
investigacién operacional a fin de incorporar y utilizar las experiencias adquiridas
en la aplicacién del programa para aumentar su eficacia.

22. En cada uno de estos programas se integrardn elementos relativos al
VIH/SIDA y las cuestiones intersectoriales del programa del pais, tales como la pre-
paracion y respuesta ante situaciones de emergencia y la vigilancia y la evaluacion.
Se estableceran grupos de tareas para cada una de las cuestiones intersectoriales,
bajo la direccion de los centros de convergencia del programa pertinente y con la
coordinacion general del coordinador del programa.

Estimacion del presupuesto por programas

Estimacion del programa de cooper acion, 2002—2006°
(En miles de délares EE.UU.)

Recursos Otros

ordinarios recursos Total

Desarrollo del nifio en la primerainfancia 675 7 500 8 175
Educacion bésica 675 6 000 6 675
Abastecimiento de agua, saneamiento ambiental e higiene 675 6 900 7575
Proteccion del nifio 450 5 000 5 450
Comunicacion sobre |os derechos del nifio 450 2 600 3 050
Planificacion, vigilanciay evaluacion de los derechos del nifio 958 - 958
Gastos intersectoriales 2400 - 2 400
Total 6 283 28000 34283

& Setrata solo de cifras indicativas sujetas a cambios una vez que se ultimen |os datos
financieros globales.
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