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Siglas y abreviaciones

BCP Banco Central del Paraguay

CELADE Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia

CEPAL Comisién Econémica para América Latina y el Caribe

cp Comité Interinstitucional de Poblacion

ciPD Conferencia Internacional sobre la Poblacion y el Desarrollo
cM Consenso de Montevideo sobre Poblacién y Desarrollo
DACPE Direccién de Atencién a Comunidades Paraguayas del Exterior
DGEEC Direccion General de Estadistica, Encuestas y Censos

INDERT Instituto Nacional de Desarrollo Rural y de la Tierra

INDI Instituto Paraguayo del Indigena

IPS Instituto de Prevision Social

MDI Ministerio del Interior

MDP Ministerio de la Defensa Publica

MEC Ministerio de Educacién y Ciencias

MH Ministerio de Hacienda

MinMujer Muinisterio de la Mujer

M) Ministerio de Justicia

MP Medida prioritaria

MRE Ministerio de Relaciones Exteriores

MSPBS Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social

MTESS Ministerio de Trabajo Empleo y Seguridad Social

OoDSs Objetivos de Desarrollo Sostenible

OEE Organismos y Entidades del Estado

ONG Organizacion no gubernamental

PIB Producto interno bruto

PND Plan Nacional de Desarrollo Paraguay 2030

PRONASIDA Programa nacional de control del VIH/sida/ITS

PyD Poblacién y Desarrollo

SAS Secretaria de Accién Social

SEAM Secretaria del Ambiente

SEDEREC Secretaria de Desarrollo para Repatriados y Refugiados Connacionales
SENAVITAT Secretaria Nacional de la Vivienda y el Habitat

SENADIS Secretaria Nacional por los Derechos Humanos de las Personas con Discapacidad
SENATICs Secretaria Nacional de Tecnologias de la Informacién y Comunicacién
SIMORE Sistema de Monitoreo de Recomendaciones

SINAFOCAL Sistema de Formacién y Capacitacién Laboral

SNC Secretaria Nacional de Cultura

SNJ Secretaria Nacional de Juventud

SNNA Secretaria Nacional de la Nifiez y la Adolescencia

SNPP Servicio Nacional de Promocién Profesional

SPL Secretaria de Politicas Lingtiisticas

SPR Sistema de Planificacion por Resultados

STP Secretaria Técnica de Planificacién del Desarrollo Econémico y Social
UNFPA Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas

USF Unidades de Salud de la Familia

Usodellenguajeinclusivoyno sexista en estedocumento

En este documento se utiliza un lenguaje que intenta no reforzar estereotipos, asi como neutralizar prejuicios sexistas,
étnicos, racistas, clasistas, etnocentristas, xenofdbicos o de otra naturaleza, que puedan promover discriminacion,
desigualdad o exclusion de personas, poblaciones o grupos. Sin embargo, al no haber un acuerdo entre los lingtiistas sobre
la manera de hacerlo en nuestro idioma, y con el fin de evitar la sobrecarga grafica que supondria utilizar en espafiol o/a
para marcar la existencia de ambos sexos, hemos optado por emplear el masculino genérico clasico, en el entendido de
que todaslas menciones en tal género representan siempreahombresy mujeres.




Introduccion

La Republica del Paraguay presenta el informe nacional sobre el avance en laimplementacion del Consenso de Montevideo sobre
Poblacién y Desarrollo de forma voluntaria y en ejercicio de su derecho soberano. De esta manera, da cuenta del compromiso
asumido en la realizacién de acciones que contribuyan a potenciar a la poblacién como recurso estratégico para impulsar el
desarrollo sustentable del pais, al tiempo que aportainsumos del pais para el informe de seguimiento regional de laimplementacion
del Consenso que sera presentado en la Tercera Reunion de la Conferencia Regional sobre Poblacion y Desarrollo de América Latina
yelCaribe enagostodelano encursoenLima, Pert.

La culminacién del primer quinquenio de ejecucién del Consenso de Montevideo (CM) es aprovechado por el Gobierno paraguayo
pararevisar loslogros y las limitaciones en temas de poblacion y desarrollo en general y enlaaplicacién de medidas del Consenso en
particular. Teniendo presente el marco normativo nacional vigente que establece que “es competencia de la Secretaria Técnica de
Planificacion del Desarrollo Econémico y Social de la Presidencia de la Reptblica (STP), promover e impulsar la planificacion del
desarrollo de la Republica del Paraguay, y a través de los procesos de planificacion, orientar la gestion publica aportando
racionalidad y calidad al accionar de los diversos Organismos y entidades del Estado”, el proceso de elaboracién y presentacion de
este informe es liderado por la STP, con el apoyo del Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) de Paraguay’ y se ha
conformado unadelegacion oficial que representaraal pais en la Tercera Conferencia.

El informe, de caracter cualitativo y cuantitativo a través del analisis de datos oficiales, evidencia el tratamiento y la apropiacion
nacional delos temas de poblacion y desarrollo en el Gltimo quinquenio (2013-2018), ala par que refleja el esfuerzo que el pais viene
realizando principalmente en las Ultimas dos décadas al instaurar nuevos marcos normativos, formular politicas, crear
institucionalidad, ejecutar programas y suscribir acuerdos internacionales en la temética. Entre ellos, el mas importante en la region
de América Latina y el Caribe es el CM, que se destaca por mantener sinergias con otros acuerdos subscriptos por el pais como el
Programa de Accién de la Conferencia Internacional sobre la Poblacion y el Desarrollo (CIPD) después del 2014, la Agenda 2030 de
Desarrollo Sostenible (ODS), y las conferencias regionales sobre mujer, envejecimiento, migracion y desarrollo social.

El documento permite reflexionar sobre los avances realizados en el proceso de implementacion del CMy los desafios futuros, con
especial énfasis en las medidas que el pais ha establecido como prioritarias y que han sido plasmadas en un Plan de Accion Nacional
en Poblacion y Desarrollo para el periodo 2018 y 2019. Asi, hace més de dos afnos un amplio nimero de instituciones publicas,
organizaciones de la sociedad civil y gremios y empresas privadas vienen debatiendo la agenda de poblacién y desarrollo al trabajar
enlaelaboracién delmencionado Plan, el cual incorpora el contexto demograficoy la poblacion como elemento integral del diserio
de la programacion del desarrollo, promueve el reconocimiento y la aplicacion del enfoque de derechos humanos con perspectiva
de género e interculturalidad en el tratamiento de los asuntos de poblacién y desarrollo, y tiene ademas, una innegable vinculacion
con otros ambitos del desarrollo como el social, cultural, econédmico, politico, ambiental, y sus respectivos planes o politicas en
especial el Plan Nacional de Desarrollo Paraguay 2030.

De esta manera el pais interviene en el cumplimiento de los compromisos asumidos en el CM, dando respuesta a la medida
prioritarianimero 4 en la linea de accién 1“Desarrollar un plan nacional utilizando esta guia para laimplementacion del Consenso
de Montevideo sobre Poblacién y Desarrollo para asegurar la integracion de los temas de poblacién en las politicas piblicas y enla
planificaciénafin de lograr un desarrollo sostenible conigualdad y respeto de los derechos humanos” (CELADE, 2015 p:19).

Eldocumento se divide en cuatro grandes partes. La primeraincluye informacion sobre el mecanismo de coordinacién nacional con
la Conferencia Regional sobre Poblacién y Desarrollo de América Latina y el Caribe y el proceso de elaboracién del informe. La
segunda parte se destina a presentar la situacion actual del pais y el Plan de Accién Nacional en Poblacién y Desarrollo para el
periodo 2018 y 2019. Seguidamente, en la tercera parte se exponen los avances en cada eje del CM; tomando en consideracién las
medidas prioritarias seleccionadas en cuanto al marco legal y programatico y una contextualizacion de larealidad del pais a partir de
estadisticas oficiales, asi como los avances en el desarrollo de los indicadores que posibilitan el seguimiento. La cuarta parte sintetiza
las reflexiones finales, los desafios y préximos pasos arealizar.

T EIUNFPA apoya al Gobierno nacional a crear capacidades para laimplementacion y seguimiento de las agendas de desarrollo. Adicionalmente, estimula y acompania la vinculacion de las organizaciones de la sociedad civil, la
academiay el sector privado en lagestion delas agendas de desarrollo. En este caso en particular ha brindado apoyo técnico en el proceso de consultay elaboracion delinforme nacional.




PRIMERA PARTE

11. Mecanismos de coordinacion nacional con la Conferencia Regional

El Gobierno nacional ha designado al Ministerio de Relaciones Exteriores (MRE) y a la STP como instituciones de seguimiento y
coordinacién nacional frente ala Conferencia Regional sobre Poblacion y Desarrollo de América Latina y el Caribe. En este contexto,
seelabord el presenteinformey se conforméla delegacion oficial que representaraal pais en la Conferencia.

Dada la vinculacion entre el CM y los ODS es importante senalar que el pais ha creado una Comision Interinstitucional de
Coordinacion para la Implementacion, Seguimiento y Monitoreo de los Compromisos Internaaonales Asumidos por el Pais en el
Marco de los Objetivos de Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas (Decreto N 5.887/2016) y la Red del Pacto Global
Paraguay, constituida en 2009 e integrada actualmente por 80 miembros entre empresas, organizaciones no empresariales,
camarasy asociaciones, academia, municipios y gobernaciones. ?

1.2. Proceso de elaboracién del informe

Para la elaboracion del informe nacional de implementacion del Consenso de Montevideo se ha tenido en cuenta la metodologia
sugeridaen el documento “Formato deinforme nacional sobre el avance en laimplementacion del Consenso de Montevideo sobre
Poblaciény Desarrollo” (LC/L.4252 8 de noviembre de 2016) seglin se detallaa continuacion:

121. Establecer un Comité Nacional

El proceso de elaboracion del informe fue liderado por la STP en consideracion al marco normativo nacional vigente que establece
que: “es competencia de la Secretaria Técnica de Planificacion del Desarrollo Econémico y Social de la Presidencia de la Reptiblica (STP), promover e
impulsar la planificacién del desarrollo de la Reptiblica del Paraguay, y a través de los procesos de planificacion, orientar la gestién piiblica aportando
racionalidad y calidad al accionar de los diversos Organismos y entidades del Estado” (Resolucion STP N 320/2015), contando con el apoyo
delFondo dePoblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) de Paraguay.

Lasautoridades del Ministerio de Relaciones Exteriores y de la Secretaria Técnica de Planificacion del Desarrollo Econémico y Social
mantuvieron reuniones a fin de coordinar la presentacion del informe nacional de avances en laimplementacion del Consenso y
paraconformar la delegacion oficial del pais.*

12.2. Seleccion delas prdcticas ainformar y sus indicadores

Elinforme se basa en el reporte de 46 medidas prioritarias distribuidas en todos los ejes del CM y que fueron incluidas en el Plan de
Accion Nacional en Poblacién y Desarrollo 2018-2019 (se excluye el reporte de dos medidas del eje “Marcos para la puesta en
marcha de la futuraagenda regional en poblaciény desarrollo”). El criterio de seleccion estuvo sujeto a la relevancia de lamedida en
el contexto sociopoblacional del Paraguay y a la vinculacion de las acciones elegidas con algiin programa incluido en el Presupuesto
de la Nacién de 2017 a modo de viabilizar su ejecucion por medio de instituciones publicas y posterior monitoreo. Cabe destacar
que la validacion de las medidas seleccionadas se realizé a través de un proceso participativo de consultas con representantes de
Organismos y Entidades del Estado, de la Sociedad Civil Organizada y Empresas del Sector Privado quienes contemplaron en cada
medida: la relevancia, el alcance, los mecanismos que permiten la realizacion a través de las acciones estatales y las metas a alcanzar
en2018y2019.

2 Decreto N 5.887/2016 del Ministerio de Relaciones Exteriores, [en linea] http://wwwistp.gov,py/v1/wp-content/uploads/2017/02/DECRETO5887_8o6wcwvd.pdf. La Comision es coordinada por el Ministerio de
Relaciones Exteriores eintegrada por el Ministerio de Hacienda, la Secretaria Técnica de Planificacion para el Desarrollo Econémicoy Social y representante del Gabinete Social.

3 wwwipactoglobal.org.py

4 EIUNFPA apoya al Gobierno nacional a crear capacidades para laimplementacién y seguimiento de las agendas de desarrollo. Adicionalmente, estimula y acompafia la vinculacién de las organizaciones de la sociedad civil, la
academiay elsector privado enlagestion delas agendas de desarrollo. En este caso en particular ha brindado apoyo técnico en el proceso de consultay elaboracion delinforme nacional.

> Enelsiguiente enlace se presentamayor informacion sobre el tema http://wwwistp.gov.py/v1/coordinan-presentacion-del-informe-nacional-sobre-poblacion-y-desarrollo/
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Medidas prioritarias seleccionadas por el Plan de Accién Nacional en cada eje del CM

Medidas prioritarias seleccionadas

Integracion plena de la poblacién y su dindmica en el desarrollo sostenible con 6de6 123456

igualdad y respeto de los derechos humanos

Derechos, necgs!dades, responsabilidades y demandas de nifios, nifas, 6de 11 789,10,12,13
adolescentes y jovenes

Envejecimiento, proteccion social y desafios socioeconémicos 5de15 20,21,28,30, 31

Acceso universal a los servicios de salud sexual y salud reproductiva 3de14 34,38,40

Igualdad de género 8de19 49, 51,53, 54, 57,59, 62, 64
:_a migracion |n.ternaC|ona| y la proteccion de los derechos humanos de todas 4de10 67,69,70,71

as personas migrantes

Desigualdad territorial, movilidad espacial y vulnerabilidad 8de9 76,77,78,79,80,81,82, 84
Pueblos indigenas: interculturalidad y derechos 5de7 85,86, 87,88,90
Afrodescendientes: derechos y combate al racismo y la discriminacién racial 1de?7 98

Marcos para la puesta en marcha de la futura agenda regional en poblacion y 2de 10 101,104

desarrollo

48de 108

Enesteinforme se presenta el despliegue legal, el programaticoy la situacién actual, a partir de datos estadisticos oficiales del pais, en
las medidas seleccionadas, lo que permite analizar y poner en evidencia el punto de partida y avanzar progresivamente hacia la
realizacion efectiva de las medidas seleccionadas.

12.3. Taller nacional de consulta sobre laimplementacion del Consenso de Montevideo

El Ministerio de Relaciones Exteriores y la Secretaria Técnica de Planificacion han realizado una revision previa del informe amodo
devalidar el contenido a presentar. Posteriormente, se convocé a reunion de instituciones pablicas miembros de laRed de Derechos
Humanos del Poder Ejecutivo para exponer el compromiso asumido por el pais en la firma del Consenso de Montevideo, el
proposito del informe nacional sobre los avances en laimplementacion del Consenso, socializar su contenido y recoger sugerencias
y desafios futuros. Se ha seleccionado esta instancia puesto que la misma aglutina una gran cantidad de instituciones del Estado
afines a los temas del Consenso y se retine en sesiones ordinarias. Luego de la reunion se establecié un plazo para la recepcion de
comentarios, los cuales fueron sistematizados y volcados enla version final delinforme?

12.4. Redaccion delinformenacional de la implementacion del Consenso de Montevideo

Para la redaccion del informe nacional se conté con el apoyo de una consultoria del UNFPA que colaboré en la revision del marco
legal a partir de la recopilacion de leyes, decretos, resoluciones y politicas adoptadas a fin de explicar la situacion normativa. La
contextualizacion de la situacién actual de aplicacion de las medidas prioritarias del Consenso se llevd a cabo a partir de un enfoque
cuantitativo, con alcance descriptivo, haciendo uso de estadisticas oficiales proveniente de encuestas, censos o registros
administrativos del pais.

Por otra parte, también se procedio a la revisién de otros informes nacionales presentados desde 2013 por el pais al sistema de las
Naciones Unidas de modoagarantizar la consistencia, evitar laduplicacion de esfuerzosy generar sinergias.

Laimplementacién del Consenso de Montevideo demandé la generacion de talleres para el diseno del Plan de Accién Nacional en
Poblacion y Desarrollo, el diagndstico en la generacion de indicadores para el seguimiento CM a cargo de la Direccion General de
Estadistica Encuestasy Censos (DGEEC), la presentacion publica del Plany reuniones preparatorias.

®Enelsiguiente enlace se presentadetalles delareunién http://wwwistp.govpy/v1/socializan-informe-nacional-sobre-poblacion-y-desarrollo-ante-la-red-de-derechos-humanos/
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SEGUNDA PARTE

211. Situacién actual del pais
Contexto general

Este apartado esboza a grandes rasgos las caracteristicas demograficas, econémicas, sociales y culturales, asi como la estructura e
institucionalidad politicay el marcojuridico relacionados con las medidas prioritarias del Consenso.

El Paraguay es un pais mediterraneo rodeado por Argentina, Bolivia y Brasil, su division politico administrativa comprende 17
departamentos y la capital. Es un pais multicultural y plurilinglie con dos idiomas oficiales, el espaiiol y el guarani. La Constitucion
reconoce asimismo las lenguas indigenas como parte del patrimonio cultural de la Nacién. La organizacion politica y estructura del
Estado se basa en tres poderes: Legislativo, Ejecutivo y Judicial. Lieva mas de dos décadas de democracia, luego de haber atravesado
35anosdedictadura.

LaRepublica del Paraguay se constituye en Estado social de derecho, unitario, indivisible, y descentralizado, adopta para sugobierno
la democracia representativa, participativa y pluralista, fundada en el reconocimiento de la dignidad humana (articulo 1 de la
Constitucion de laRepublica del Paraguay, 1992). Este precepto constitucional sienta las bases para lagarantia de derechos humanos
fundamentalesy pone en el Estado laresponsabilidad de velar por eladecuado cumplimiento.

En la Gltima década la economia del Paraguay mantuvo niveles positivos de crecimiento —a excepcién de 2009 y 2012- con un
promedio de variacion porcentual del producto interno bruto (PIB) del orden de 5% (2006-2016). Sin embargo, presenta marcadas
diferencias respecto al resto de los paises de América Latina en el tipo de modelo econémico, con un escaso desarrollo del proceso
productivo industrial hasta la fecha -salvo algunos segmentos de pequena y mediana agroindustria- la economia es movida por el
sector terciario y el primario. En el ano 2017 la actividad agricola, forestal, pecuaria, de pesca o piscicultura represent6 el 62% de la
produccién total de bienes lo que implicé el 25,2% del PIB (BCP, 2017). En las dltimas décadas se ha verificado una acelerada
expansion del modelo productivo agro-ganadero exportador basado principalmente en la soja, maiz y carne vacuna (Riquelme y
Vera, 2015).

La poblacién se encuentra en proceso de transicion demografica plena (CEPAL, 2007). La estructura poblacional de Paraguay se ha
transformado a partir de la reduccién de los niveles de fecundidad y de mortalidad, y cambios en los niveles de las migraciones. La
tasaglobal de fecundidad se redujo de 3,45 en 2001a 2,50 hijos en promedio por mujer enlaactualidad (DGEEC, 2015). Se proyecta
que la fecundidad sera menor al nivel de reemplazo (2,02) en torno al 2025-2030 (CELADE, 2017). Al descender la natalidad, la
principal causa del aumento poblacional fue la disminucion de la mortalidad, en especial la infantil y la de los adultos mayores.
Paraguay ingresa a la década del 50 con una tasa bruta de mortalidad de 838 por cada mil habitantes, la cual desciende
sostenidamente hasta la actualidad (2015-2020), llegando a 5,7 por cada mil (CELADE, 2017). Posteriormente comenzara a
ascender como consecuencia del proceso de envejecimiento de la poblacién. El descenso de la mortalidad constituye un
importante logro que refleja mejoras en los sistemas sanitarios, educativos, econémicos y sociales, al tiempo que representa un
aumento de la longevidad de las personas. Para el quinquenio 2015-2020 la esperanza de vida es de 73,7 anos (75,9 anos para las
mujeresy 71,5aios paraloshombres). La expectativa de vida proyectadaa 2100 para el pais es de 83,6 anos (CELADE, 2017).

La principal corriente de migracion interna en el pais es predominantemente interurbana (Alfonzo, 2005). Por su parte, la
emigracion internacional asumié dimensiones crecientes desde mediados del siglo XXy, en particular, luego de la guerra civil de
1947 (OIM, 2011). No obstante, la emigracion internacional reciente (Gltimos 5 anos) ha venido descendiendo su volumen en los
ultimos anos pasando de mas de 255.000 personas en el quinquenio 2003-2007 a un poco mas de 98 mil personas que en el
quinquenio 2009-2013 salieron del pais para residir en el exterior (DGEEC, 2014b). La emigracion internacional reciente se
caracteriza por la expulsion de poblacion del drea rural, jovenes y mujeres. La motivacion para migrar en lagran mayoria de los casos
eslaboral (UNFPA, 2013).

Los fenémenos mencionados impactan en el ritmo de crecimiento, tamano, estructura y composicién por sexo y edad de la
poblacion. En la actualidad, la poblacion abandona las caracteristicas de una estructura joven (producto de las altas tasas de
fecundidad prevalecientes hasta mediados del siglo pasado) e inicia el proceso de envejecimiento, ocasionado por un mayor peso
relativo del grupo de personas mayores en la poblacion total (los menores de 15 afios representan el 29,4% de la poblacién total y la
poblacion de 60 afnosy mas el 9,5%) (CELADE, 2017).

Entrelos dos procesos mencionados, la poblacion entre 15y 59 afios aumenta por un periodo de tiempo, la relacién de dependencia
disminuye y da lugar al concepto de bono demografico. El aprovechamiento de este bono no esté garantizado pues depende, en
primer lugar, de la capacidad de la economia para generar empleo mientras atraviesan dicho periodo, de manera que la creciente
poblaciénactiva pueda insertarse en el mercado de trabajo; de lo contrario, el bono puede convertirse en una carga adicional por la
amenaza de desempleo que representa el aumento enla cantidad de personas en edades activas. En segundo lugar, depende dela
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voluntad de mantener o incluso aumentar las transferencias de recursos hacia los nifos y jovenes, especialmente aquellas que
afectan directamente el stock de capital humano en la economia. En el pais este bono durara hasta el 2045 cuando se estima que la
reduccién dela tasa de dependencia se revertiraa raiz delincremento del nimero de adultos mayores (DGEEC-Rodriguez, 2016).

La poblacién actual, en torno a 6,9 millones de habitantes, presenta paridad por sexo a nivel nacional (50,4% hombres y el 49,6%
mujeres -aunque con mayor peso de las mismas en los grupos de edades avanzadas-) y se encuentra desigualmente distribuida en el
territorio nacional, cuya extension es de 406.752 km? El rio Paraguay divide al pais en dos regiones naturales claramente
diferenciadas: la Occidental o Chaco, con tres departamentos y el 61% de la superficie total que concentra menos del 3% de la
poblacién (densidad poblacional de 0,8 hab./km?), en tanto, la regién Oriental con 14 departamentos y la capital (Asuncién) posee
el 39% del territorio y el 97,1% de la poblacién (42 hab./km?). La mayor parte de la poblacion reside en zonas urbanas (61,3%) y un
importante porcentaje de las mismas en areas metropolitanas (DGEEC, 2015). La poblacién indigena representa el 1,8% de la
poblacion total del pais y se distribuye en proporciones similares entre la regién Oriental y la Occidental (DGEEC, 2014a). De
acuerdo con las proyecciones de poblacion, en las proximas décadas la poblacion continuara creciendo, producto de la inercia o
potencial de crecimiento implicito en la propia estructura por edades, hasta llegar a 8,7 millones de habitantes en torno al 2065,
momento en el que comenzaraa disminuir suvolumen (CELADE, 2017).

Durante la Gltima década el Paraguay ha tenido avances en muchos de sus indicadores sociales, lo que coincidié con una mayor
presencia del Estado con politicas piblicas de mas amplia cobertura y amplitud. Los datos presupuestarios muestran que la
inversion social fue aumentando en los Gltimos anos a un ritmo mas rapido que otros tipos de gastos, que el PIB y que el ritmo de
crecimiento poblacional. En poco més de 10 afios, el peso de lainversién social en el total del presupuesto puiblico pasé de un tercio -
36,4% en 2003- alamitad -52,6% en 2014. Conrespecto al PIB su peso relativo casi se duplicé, al inicio del periodo, lainversién social
representaba el 6,3% frente al 11,2% en 204. La inversién social por persona (real ) también ha registrado un fuerte incremento,
pasando de Gs.467.614 a Gs.1142.242.En 2014 la ejecucion presupuestaria en inversion social se distribuy6 de la siguiente manera:
educaciony cultura (36,2%), salud (22,8%), promocion y accién social (18,8%), seguridad social (9,9%), ciencia, tecnologia y difusion
(0,7%), vivienday servicios comunitarios (1,7%)y relaciones laborales (0,0%).

Apesar delo expuesto, la trayectoria positiva es lentay atin persisten algunos desafios. El iltimo Informe sobre Desarrollo Humano
(PNUD, 2016) ubicé al pais enla posicion 110, que corresponde a desarrollomedio y es uno delos mas bajos de Américadel Sur.

Anivel nacional la pobreza —medida por ingresosé- afectaa mas de 1de cada 4 personas (26,4%), incluido un 4,4% en condiciones
de extrema pobreza o indigencia. Esta realidad, que afecta a mas de 1.809.000 personas en el pais es casi dos veces mayor en
términos porcentuales en el area rural frente al urbana (36,2% y 20,3% respectivamente), en tanto, la brecha entre areas es todavia
mas profunda si se considera la pobreza extrema que casi se sextuplica en el area rural respecto al urbana (9% y 1,5%
respectivamente) (DGEEC, 2017b). La pobreza afecta principalmente ala ninez y laadolescencia, las mujeres, las poblaciones rurales
ylosgruposindigenas.

Una de las dificultades para hacer frente al problema de la pobreza es el bajo nivel de ingresos de la poblacién y la inequitativa
distribucion de los mismos, este ltimo indicador es razén de la persistencia de la pobreza. El ingreso medio per capita mensual a
nivel nacional es cercano a los 258 délares americanos. El 30% mas pobre de la poblacién recibe sélo el 8,2% del ingreso total, con
montos que no alcanzana cubrir lalinea de pobreza, mientras que el 10% mas rico acumula el 39,5% de los ingresos totales (DGEEC,
2017b). Los niveles de desigualdad de los ingresos en el area rural en los tltimos 15 afos fueron siempre superiores a los del area
urbanayademds, presentan variaciones que no permiten asegurar un descenso sostenido.

Las Necesidades Basicas Insatisfechas, como medida complementaria a la pobreza monetaria, muestran que en 2012 el 43% de los
hogares presentaba al menos una carencig, siendo la de mayor incidencia la relativa a infraestructura sanitaria (DGEEC-Serafini,
2016).

Problemas cruciales y de subsistencia como la falta de universalidad del acceso aagua corriente en el pais (el 19,2% de los hogares no
accede a esta prestacion, DGEEC, 2017a°), el insuficiente tratamiento de eliminacion de excretas (el 17% de los hogares no posee
desagiie cloacal adecuado, DGEEC, 2017a) y la utilizacién de la quema de basura como medio de eliminacion de residuos, son
alguno de los retos a los que se enfrenta la poblacién para superar las carencias mas elementales. En estos indicadores existen
grandes diferencias entre el medio urbanoy el rural, en detrimento de este Gltimo.

Los desafios que el pais debe enfrentar en el ambito de la salud giran en torno a disminuir la tasa de mortalidad materna e infantil y
de embarazos adolescentes, a la atencién de enfermedades crénicas que vienen en aumento, producto de la transicion
epidemioldgica y los altos indices de accidentes. La exclusion del sistema de salud sigue siendo elevada, derivada en parte de los
costos que deben enfrentar las familias cuando alguno de los miembros padece un problema de salud. Esto se traduce en altos
gastos de bolsillo cuando las condiciones econémicas familiares asi lo permiten o en caidas en situacién de pobreza en caso
contrario.

En educacion, se debe avanzar en mejorar la cobertura y calidad de la educacién, particularmente la educacién media y superior,
atacando las causas de la desercion segun se trate de hombres (razones econdmicas), o mujeres donde ademéas cobran relevancia
los motivos familiares. Aspectos como la sobreedad reflejan las dificultades existentes enrelacion alacceso y alapermanenciaenel

7Estosignifica que, aun cuando seregistraron levesincrementos en el indice de precios (inflacién), lainversion social creci6.

8La pobreza extrema representa el conjunto de personas que viven en hogares cuyos ingresos per capita son inferiores al costo de una canasta bésica de alimentos denominada también linea de pobreza extrema. En el 2017 el
costo mensual por persona de una canasta de alimentos en el drea urbana es de 256.881guaranies y en el area rural tiene un valor de 234.592 guaranies. La pobreza constituye la suma de la pobreza extrema y no extrema; es
decir,la cantidad de pobres corresponde al total de pobres extremos y no extremos La linea de la pobreza total en el area urbana en 2017 es de 664.297 guaranies mensuales por personayy en el arearural es de 473.601guaranies

mensuales por persona.
9Lamencionde DGEEC, 2017a corresponde a procesamientos especiales utilizando la base de datos de la Encuesta Permanente de Hogares y no a expresiones vertidas en publicaciones de laDGEEC.




sistema educativo. Del total de la poblacién en edad escolar (de 6 a 17 aiios) el 74% no asiste a la escuela y en el caso de la nifiez y
adolescenciadel arearural dicha cifraasciende a 9,9%. La poblacion de 15anos y mas accede a niveles basicos de educacion, es decir,
en promedio a 9,2 afos de estudio y un 58% es analfabeta. Las mujeres tienen mayor porcentaje de analfabetismo que los
hombres,y aumenta segtin se trate de mujeres urbanas o rurales (4,2%, y 10,8% respectivamente) (DGEEC, 2017a).

Los indicadores del mercado laboral como la tasa de desempleo (5,2% de la poblaciéon econémicamente activa, PEA), la tasa de
subempleo por insuficiencia de tiempo de trabajo (54% de la PEA ocupada) (DGEEC, 2017a) y la precariedad laboral (trabajo
informal, sin seguridad social ni aportes jubilatorios) explican la baja calidad de vida de la poblacién, especialmente en los hogares
campesinos,indigenasy en las areas urbanas marginales.

El pais tendra entre sus desafios algunos que ya se empiezan a notar: una alta demanda de empleos, capacitacion laboral,
requerimientos en sistemas de salud, de seguridad social, de cuidados y seguridad econémica, con estructuras familiares mas
reducidas. Esta situacion demogréfica ejercera una gran presion sobre el Estado que debera generar los recursos suficientes para
proveer calidad de vida a la poblacién, en especial a las generaciones de personas mayores venideras que no acumularon en su
trayectorialaboral,a través del empleo formal, un minimo de afios paraaccedera unajubilacion.

Marco juridico e institucional en el tratamiento de los temas de poblacién y desarrollo

En este item se presenta el marco juridico relacionado con las medidas prioritarias del Consenso y la institucionalidad publica
dispuesta para su abordaje. Se incluyen leyes, decretos, resoluciones, politicas y planes vigentes mas relevantes que orientan al
Estado enlos distintos ambitos de suactuacion.

Como se mencionaba, la Republica del Paraguay se constituye en Estado social de derecho, fundada en el reconocimiento de la
dignidad humana, lo que sienta las bases para la garantia de derechos humanos fundamentales: a la vida (art. 4), calidad de vida (art.
6),ambiente saludable (art. 7), al transito y a la residencia (art. 41), de la igualdad de las personas (art. 46), de laigualdad de derechos
del hombre y de la mujer (art. 48), proteccion al niiio (art. 54), de la juventud (art. 56), de la tercera edad (art. 57), de la proteccion
contra laviolencia (art. 60), planificacién familiar y dela salud maternoinfantil (art. 61), delos pueblos indigenas y grupos étnicos (art.
62), salud (art. 68), educacion (art. 73), trabajo (art. 86), seguridad social (art. 95), vivienda (art. 100) y pone en el Estado la
responsabilidad de velar por eladecuado cumplimiento.

Desde diciembre de 2014 se cuenta con el Plan Nacional de Desarrollo Paraguay 2030 (PND 2030),el cual se erige como el
instrumento rector de la accién gubernamental, de cumplimiento obligatorio para el sector publico e indicativo para el sector
privado. Su estructura esta basada en tres ejes: reduccion de pobrezay desarrollo social; crecimiento econdmico inclusivo; insercion
del Paraguay en el mundo. Cada eje estratégico incorpora cuatro lineas transversales: la igualdad de oportunidades; la gestion
publica eficiente y transparente; el desarrollo y ordenamiento territorial; y la sostenibilidad ambiental. De dicha combinacién se
identifican 12 estrategias y 72 objetivos que guian las politicas publicas y se implementan a través del vinculo entre la planificacion
operativa institucional y los presupuestos institucionales. Los lineamientos del PND, en general, convergen con las medidas
prioritarias del CMadoptadas por el pais, asicomo, con los ODS.

El pais cuenta con diversos planes, politicas y leyes, los cuales se exponena continuacion:

+ Salud (Ley No. 836/80 Cddigo Sanitario, Ley No. 1.032/96 que crea el Sistema Nacional de Salud y Politica Nacional de Salud
2015-2030, Decreto No. 4.541/2015), Resolucion MSPBS S.G. No. 140/08, S.G.No. 363/08y S.G.No. 1.074/09. Exoneracién de
pago de aranceles para todas las prestaciones médicas y odontoldgicas, medicamentos, insumos, biologicos y servicios de
ambulancia ofrecidos en todos los hospitales, centros y puestos de salud, unidades de salud de la familiay otras dependencias de
lared de servicios del MSPBS. Plan Nacional de Salud Sexual y Reproductiva 2014 - 2018, Ley No. 5.344/2014 que establece la
licencia por reposo de maternidad en cargos electivos, Ley No. 5.508/2015 Promocién, Proteccién de laMaternidad y Apoyoala
LactanciaMaterna,

* Educacion(LeyNo.1264/98 General de Educaciony Plan Nacional de Educacion 2024),

* Vivienda(Plan Nacional de Habitat y Vivienda, 2011y Politica Nacional de la Vivienday el Habitat en proceso de construccién),

* Pobreza(ejedelPND 2030),

*+ Medio ambiente (Ley No. 352/93 de Areas Silvestres Protegidas, Politica Ambiental Nacional del Paraguay 2005, Politica
Nacional de Cambio Climatico 2012, Estrategia Nacional de Adaptacion al Cambio Climatico, el Plan Nacional de Adaptacional
Cambio Climatico del 2016, el Plan de Mitigacién al Cambio Climatico y Estrategia Nacional de Género ante el Cambio
Climatico),

* lgualdad de géneroy promocion de lamujer (Plan Trienal 2016 — 2018 del Ministerio de la Mujer y Plan Nacional de Igualdad de
Oportunidades entre Mujeresy Hombres 2008/2017 Ley No.5.777/2016 “Ley de Proteccion Integral alas Mujeres, contratoda
Formade Violencia”),

* Ninez(PlanNacional de Desarrollo Integral de la PrimeraInfancia 2011-2020, Decreto No. 7126/11),

¢ Juventud (Plan Nacional de Juventud 2013-2020),

*  Adultos mayores (Plan Nacional de Politicas para Adultos Mayores)

Disponible en: wwwistp.govpy/pnd Aprobado por Decreto N 2794/2014. Aprobado por Decreto N 2794/2074. Los objetivos establecidos trascienden los periodos de gobierno, convirtiéndolos en objetivos nacionales
cuya consecucion requiere Politicas de Estado en el mediano y largo plazo. Cuando se preparaba la Agenda 2030, el pais avanzaba en la formulacién del PND 2030, lo que ha permitido realizar los andlisis para la vinculacion de
este con los Objetivos de Desarrollo Sostenible (2015-2030) (MRE, 2018).
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* Personas con discapacidad (Plan de Accién Nacional por los Derechos de las Personas con Discapacidad 2015-2030, Ley No.
3.540/2008 que aprueba la Convencion sobre los derechos de las personas con discapacidad y el protocolo facultativo de la
Convencionsobre los derechos de las personas con discapacidad),

* Migraciones (Politica Nacional Migratoria del Paraguay 2015, Politica Nacional para la prevencion y combate a la Trata de
Personas en laRepublica del Paraguay 2010 - 2019).

Ademas, se reconoce la existencia de la Politica de Poblacion y la creacion del Comité Interinstitucional de Poblacion (CIP) a través
del Decreto del Ministerio del Interior No. 4.692/05. No obstante, esta politica cuyo objetivo es “contribuir con las demds politicas
sociales y econdmicas a impulsar el desarrollo sustentable del Paraguay y a elevar la calidad de vida de sus habitantes, favoreciendo la creacion de
condiciones sociodemogrdficas adecuadas a dicho fin, a través de medidas vinculadas con la dindmica, la estructura y la distribucion territorial de la
poblacion”, no halogrado constituirse en el eje conductor y articulador de las demas politicas y planes que se detallaron mas arriba,
aun cuando se destaca que fue disefiada en congruencia a los compromisos del Programa de Accién de la Conferencia del Cairo
(1994), la Plataforma de Accién de Beijing (1995) y los Objetivos de Desarrollo del Milenio (2000) (Ministerio del Interior- MDI, STP,
2005).

Elliderazgo en temas de poblacion y desarrollo actualmente esta ejercido por la Secretaria Técnica de Planificacion del Desarrollo
Econdmico y Social, institucion que tiene funciones de coordinacion y consistencia de politicas econémicas, sociales y
medioambientales, de ordenamiento y administracion de informacion para el desarrollo. En este sentido, interactiia con ministerios
y secretarias sectoriales con injerencia en la tematica, las cuales fueron fortaleciéndose normativamente sentando mejores bases
para laregulacion eimplementacion deacciones, por ejemplo elascenso de secretarias aministerios. Asi, la STP en coordinacion con
otras instituciones ha impulsado la generacion del Plan de Accion Nacional en Poblacién y Desarrollo para el periodo 2018 y 2019
quesedescribea continuacion.

2. Plan de Accién Nacional en Poblacién y Desarrollo para el periodo 2018 y 2019

ElPlan de Accién Nacional en Poblacion y Desarrollo 2018-2019, de alcance geografico nacional, es el resultado final de un proceso
técnico y participativo de consultas realizadas a representantes de Organismos y Entidades del Estado, asi como a la Sociedad Civil
Organizaday aEmpresas del Sector Privado. Constituye uninstrumento publico que pretende visibilizar, realizar acciones y obtener
resultados positivos que potencien a la poblacion como recurso clave paraimpulsar el desarrollo del pais al abordar integralmente
las relaciones entre poblacion, crecimiento econémico sostenidoy desarrollo sostenible.

A partir de la priorizacion de 48 medidas establecidas en el Consenso de Montevideo, distribuidas en todos sus ejes, el Plan se
conecta con instrumentos regionales e internacionales como los ODS y el Programa de Accién de la CIPD, asi como con la
programacion del desarrollo a nivel nacionala través del Plan Nacional de Desarrollo Paraguay 2030.

Como criterio de seleccion de las medidas priorizadas se tuvo en consideracion la vinculacion de las acciones elegidas con algtn
programa incluido en el Presupuesto de la Nacién de 2017; de este modo se estima factible su ejecucion y posterior monitoreo.
Respecto a ello, cabe resaltar que fueron incluidas algunas medidas desplegadas con anterioridad a la generacién del Plan, y que se
considera que pueden ser reforzadas a partir del mismo. Ademas la seleccion busca un relativo equilibrio en el espectro tematico
sociopoblacional de Paraguay. Las acciones se distribuyen en los 9 ejes teméticos definidos por el Consenso de Montevideo,
ademas deun capitulo final que consideralaimplementaciény monitoreo.

El bienio seleccionado (2018-2019) busca atravesar la gestion del gobierno actual (2013-2018) y tener continuidad durante el
siguiente gobierno, aspirando a que se desplieguen posteriores ediciones a partir de la conclusiony evaluacion del presente Plan. El
Plan pas6 por un proceso de validaciony aprobacion,, siendo presentado piblicamente el 20 de junio de 2018.

Conlaimplementacion del Plan se persigue el bienestar de las personas, especialmente de aquellas en condicion de mayor exclusion
y vulnerabilidad social, condicién necesaria para lograr el desarrollo del pais. En este sentido, el Plan mantiene la esencia del CMal
incluir enla planificacién nacional el desarrollo basado en la erradicacién de la pobrezay la desigualdad, en la promocién del enfoque
de derechos humanos con perspectiva de género einterculturalidad y enlagarantia del equilibrio entre la poblacion, los recursos y el
medio ambiente.

Diseno del Plan de Accién Nacional

A partir del proceso de dialogo entre autoridades y equipos técnicos de laSTP y el UNFPA, durante el Gltimo trimestre de 2016, se
convino en abordar las medidas prioritarias del Consenso de Montevideo a través de las conexiones que éstas tienen con los
objetivos estratégicos y acciones del Plan Nacional de Desarrollo 2030 y volcar dicha vinculacion en un Plan de Accién Nacional en
Poblaciény Desarrollo con unaduracién de dosanos.

El equipo técnico de la STP y el UNFPA trabajaron en la primera etapa de enlace entre CM-PND 2030, asi como en la seleccién de
medidas prioritarias, identificando areas tematicas consideradas de especial importancia para el pais, basandose en publicaciones
recientes de diagndstico social y sectorial. La ponderacion de un nimero reducido de acciones fue una decision de las autoridades
delaSTP, considerando el lapso de ejecucién bianual.

Posteriormente, el proceso de construccion del Plan ha sido de caracter participativo, iniciando el ciclo de acciones con el sector
gubernamental a partir de un taller de socializacion, validacion y complementacion del Plan (25 de noviembre de 2016). En dicha
instancia, representantes de distintas oficinas gubernamentales trabajaron en la validacién de las medidas y metas seleccionadas, asi
comoen laincorporacién de lafundamentaciony respectivo programa estatal y/ o presupuestario, entidad estatal con competencia,
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metas e indicador de seguimiento asociado a cada linea de accién de la matriz desarrollada por la STP, con el apoyo del UNFPA.
Como producto de esta instancia, se conformé una matriz de lineas de accion sistematizada y validada por los Organismos y
Entidades del Estado (OEE).

Enuna etapa posterior, se realizaron dos talleres de consulta con actores de la sociedad civil organizada y empresas y gremios del
sector privado (20 de diciembre de 2016) ambos talleres tuvieron por objeto la socializacion y validacion de las lineas de accion
definidas por las OEE, incluyendo sus fundamentos, metas eindicadores de seguimiento.

En febrero 2017, la STP a través de la DGEEC llevé a cabo un Taller de diagnéstico de capacidades estadisticas de produccion de
indicadores para el seguimiento regional del Consenso de Montevideo sobre Poblacion y Desarrollo a fin de identificar las
necesidades, fortalezas y debilidades en la construccion de indicadores siguiendo las indicaciones de la Segunda Reunién de la
Conferencia Regional sobre Poblacion y Desarrollo que establecia que los indicadores debian ser precisos y comparables,
principalmente que sealineeny contribuyanalos objetivos nacionales.

Se convocd a 25instituciones publicasidentificadas preliminarmente como potenciales productoras de informacion necesaria para
la construccion de indicadores de los 9 ejes del Consenso de Montevideo. Este evento permitié identificar la posibilidad de
construccion de cada indicador junto con la fuente de datos segln la respuesta de los representantes de las instituciones
relacionadas con cada eje del Consenso!' Al mismo tiempo se detectaron las limitaciones que impiden la construccion de aquellos
indicadores que actualmente no se produceny se propone laidentificacion deindicadores alternativos.

Posterior a la definicion de las medidas prioritarias nacionales en materia de PyD, se han aprovechado los insumos proporcionados
por lasinstituciones publicas, la sociedad civil y el sector privado, paraidentificar las acciones especificas mas pertinentes, establecer
susresponsables y programar los hitos para su seguimiento con metas para el periodo 2018-2019. Lainformacién consolidada se ha
configurado primeramente en matrices que han permitido la organizacion de los capitulos en funcién al Consenso de Montevideo
ytomando en cuenta las orientaciones metodoldgicas de su Guia Operacional.

Como paso final del disefo del Plan de Accién Nacional, las acciones se han programado en el Sistema de Planificacion por
Resultados que administra la STP, lo cual permitird iniciar la implementacion del Plan de Accién Nacional a través de los planes
operativos institucionales y su vinculacion con los recursos aprobados en el presupuesto publico. Asimismo, el sistema cuenta con el
soporte para los indicadores, lo cual permitira que su seguimiento se pueda realizar en relacion directa a las politicas y medidas
programaticas y que sirvan como insumo para losinformes delos avances y desafios conrespectoalas metas previstas.

Seanexa el listado de instituciones pblicas, de la sociedad civil y gremios y empresas privadas que participaron del proceso y cuya
consolidacion permitira afrontar los siguientes pasos.

Presentacién publica del Plan

El dia 20 de junio de 2018 a las 9:00 hs. en el Hotel Crowne Plaza Asuncion se realizé el lanzamiento del Plan de Accién Nacional en
Poblaciény Desarrollo 2018 — 2019 a cargo dela Secretaria Técnica de Planificacion del Desarrollo Econémicoy Social.

Las palabras de apertura del evento estuvieron a cargo del Ministro Secretario Ejecutivo de la STP, Sr. José Molinas, seguido de la
presentacion del Plan a cargo del Director General de Andlisis de Politicas Pablicas de la STP, Sr. Vidal Jara. Posteriormente se dio
lugar a un conversatorio entre representantes del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, Secretaria Nacional de la Juventud,
Ministerio del Interior y de Justicia, moderado por la Viceministra de Crecimiento Econémico Inclusivo de la STP, Sra. Jazmin
Gustale Consecutivamente se abrié un espacio de dialogo con los participantes. Las palabras de cierre estuvieron a cargo de la Sra.
Rocio Galiano, Representante Auxiliar del UNFPA. El evento conté con la asistencia de 91 participantes a quienes se les hizo entrega
delaversionimpresadelPlan.

Estuvieron presentes periodistas de los siguientes medios: Agencia EFE, Paraguay Noticias, NPY- Noticias Paraguay, ABC TV, Radio
Nacional del Paraguay, Unicanal, Diario UltimaHora, Ip Paraguay, Canal 13RPC, Canal 9 SNT yRadio Pai Puku.

Eldocumento puede descargarse del siguiente link: http://www.stp.gov.py/v1/poblacion-y-desarrollo
Seanexa lainvitacion, el programa, registro fotografico del eventoy destaque en prensa (Anexo ).

" Dicho instrumento fue elaborado en funcién al cuestionario de capacidades estadisticas de la CEA/CEPAL, y en base al cuestionario utilizado para relevar informacién para el Inventario de Operaciones Estadisticas (IOE),
llevadoadelante porlaDGEEC.
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TERCERA PARTE

En este apartado se proporciona informacion referente a laimplementacion nacional del Consenso de Montevideo basada en los
avances del quinquenio 2013-2018, lasituacién general y los desafios futuros.

3. Laimplementacion nacional del Consenso de Montevideo

Tomando en consideracién el plano nacional brevemente presentado, se han seleccionado 46 medidas prioritarias del CM sobre las
cualessedara cuenta especificadel estadoactual.

A.Integracion de la poblacién en el desarrollo

Este eje busca la integracion plena de la poblacion y su dinamica en el desarrollo sostenible con igualdad y respeto de los derechos
humanos, entendiendo que la poblacion es intrinseca al desarrollo: ella esta conformada por las fuerzas econémicas, sociales y
ambientales, y asu vez da formaallas futuras. Representa el marco general que debe guiar la profundizacion de las politicas publicas
ylasacciones necesarias para erradicar lapobreza, la exclusiony la desigualdad.

Las medidas prioritarias (MP)seleccionadas son:

MP1.  Profundizar las politicas publicas y acciones necesarias para erradicar la pobreza y romper los circulos de exclusion y
desigualdad como condicién paralograr el desarrollo delaregion.

MP2.  Aplicar un enfoque de derechos humanos con perspectiva de género e intercultural en el tratamiento de los asuntos de
poblacion y desarrollo, e incrementar los esfuerzos tendientes a su reconocimiento, promocion y proteccion, con el fin de eliminar
las desigualdadesy fomentar lainclusién social.

MP3.  Establecer y fortalecer la institucionalidad publica encargada de los temas de poblacion y desarrollo, a escala nacional y
subnacional,y asegurar suintegralidad y sostenibilidad, conla participaciénactiva de otros actores nogubernamentales.

MP4.  Asegurar la plena integracion de la poblacién y su dinamica en la planificacion del desarrollo sostenible, las politicas
sectoriales, y las politicas y programas publicos en general —en particular en los planes de desarrollo y ordenamiento territorial—a
escala nacional y subnacional, haciendo uso del conocimiento y la informacién sociodemografica y aprovechando los avances
tecnoldgicos.

MP5.  Buscar el desarrollo sostenible como medio de asegurar el bienestar humano equitativamente compartido por todos los
pueblos hoy y en el futuro, garantizando que las interrelaciones entre la poblacion, los recursos, el medio ambiente y el desarrollo
sean plenamente reconocidas, convenientemente administradas y establecidas en un equilibrio armonioso y dindmico con la salud
delabiodiversidad y los ecosistemas.

MP6.  Garantizar un patrén de produccién y consumo sostenibles y evitar el agravamiento de los cambios climaticos indeseados
provocados por lasactividades antrépicas.

Marco legaly programdtico

Alinicio del presente siglo se disend el primer plan de lucha contra la pobreza denominado “Estrategia Nacional de Reduccién dela
Pobreza, Desigualdad y Exclusion Social (ENREPD)” que luego se reconfigurara en la Estrategia Nacional Lucha contra la Pobreza
(ENALP). Desde 2008 el pais cont6 con planes globales de desarrollo. El Plan Estratégico Econdmico y Social (PEES) 2008-2013y la
Politica Publica para el Desarrollo Social (PPDS) 2010-2020, dentro de la cual se identifica Saso Pyahu (2011-2012) buscaba integrar
las politicas sociales y de proteccion social focalizando en pobreza extrema. Desde el ano 2014, el Plan Nacional de Desarrollo
Paraguay 2030, cumple esa funcién.

Como complemento alamedicién de pobreza monetaria, el pais se encuentra actualmente debatiendo la generacién de un indice
de Pobreza Multidimensional (IPM) que sirva a las instituciones del Estado para identificar los derechos que deben ser atendidos
para incidir eficientemente en la reduccién de pobreza, asi como para monitorear la efectividad de las politicas publicas que
persiguenlamejoradelacalidad de vidadelas personas ensituacion de pobreza.

Para la aplicacion del enfoque de derechos humanos con perspectiva de género e intercultural se cuenta con una Red de Derechos
Humanos del Poder Ejecutivo (creada por Decreto Presidencial No.2.290/09 y coordinada por el Ministerio de Justicia), la cual
implementa el Plan Nacional de Derechos Humanos (PNDH, Decreto No.10.747/13) que incorpora desafios en materia de reduccion
de desigualdades, cultura en derechos humanos, garantias del estado social de derecho, y seguridad humana. En este tltimo eje del
PNDH sonincluidos temas como salud, trabajo, educacion, seguridad social, alimentacién,ambiente sano, vivienday habitat, aguay
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y saneamiento basico, derechos sexuales y derechos reproductivos.” El seguimiento a los objetivos y las acciones establecidas en
dicho plan se realiza a través del Sistema de Planificacion por Resultados (SPR), mientras que las obligaciones en el marco de los
mecanismos internacionales de derechos humanos se siguen a través del Sistema de Monitoreo de Recomendaciones (SIMORE)"
Asitambién cuenta un Protocolo de Atenciény Consultaalos Pueblos Indigenas.

El pais avanzé en la construccion de unainstitucionalidad en temas de poblacion a través de la creacion de la Direccién de Poblacion
(Decreto N0.1.811/2009) dentro de la cual se encuentra el Comité Interinstitucional de Poblaciéon (CIP, art. 5 Decreto
No.4.692/2005- Resolucién No.229/2011 —érgano consultivo encargado de coordinar, monitorear y evaluar la ejecucion de la
Politica de Poblacién-) en el Viceministerio de Asuntos Politicos del Ministerio del Interior. Recientemente se publicé el Plan de
Accién Nacional en Poblacién y Desarrollo producto del empoderamiento de las instituciones gubernamentales y no
gubernamentales en esta tematica. Ademas cuenta con la Ley N0.5.282/2014 de libre acceso ciudadano a lainformacion piblicay
transparencia gubernamental y la Ley No.5189/2014 que establece la obligatoriedad de la provision de informaciones en el uso de
los recursos publicos sobre remuneracionesy otras retribuciones asignadas al servidor publico de la Reptiblica del Paraguay.

En el marco de los ODS es importante senalar que el pais ha creado una Comision Interinstitucional de Coordinacion para la
Implementacion, Seguimiento y Monitoreo de los Compromisos Internacionales Asumidos por el Pais en el Marco de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas*

Laintegracion de temas de poblacion en la planificacién del desarrollo se ha plasmado en el Plan Nacional de DesarrolloPND 2030 a
través de grupos en situacion de vulnerabilidad incluyendo nifiez y adolescencia, juventud, pueblos indigenas, adultos mayores,
personas con discapacidad, ademas de lo que respecta a gestion educativa, servicios de salud, empleo, seguridad social y
migraciones. Asimismo, el PND 2030 brinda un enfoque transversal en desarrollo y ordenamiento territorial, y mas del 90% de los
departamentos y municipios del pais cuentan con planes de desarrollo en etapa de implementacion, alineados al PND 2030.Para la
implementacion del desarrollo sostenible por medio de las interrelaciones entre la poblacién, los recursos y el medio ambiente se
cuenta con la Ley No.1.561/2000 que crea el Sistema Nacional del Ambiente, el Consejo Nacional del Ambiente (CONAM), la
Secretaria del Ambiente (SEAM) y la Politica Ambiental Nacional del Paraguay aprobada por Resolucion CONAMN 4/05 (SEAM,
2005).LaSEAMes laautoridad de aplicacion de laLey No.294/93 “De Evaluacién de Impacto Ambiental”. En tanto que para hacer
frente al agravamiento de los cambios climaticos, el pais dispone de una Politica Nacional de Cambio Climatico (2012) y una
Estrategia Nacional de Adaptacion al Cambio Climatico (2015). Ademas se aprobé el Protocolo de Kyoto de la Convencién Marco
de las Naciones Unidas sobre Cambio Climatico (Ley No.1.447/99).En 2016 ratific el Acuerdo de Paris, luego de la 21 Conferencia
delosEstados Parte de la Convencién Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico (COP 21).

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las
medidas seleccionadas, siendo estas: Secretaria Técnica de Planificacién del Desarrollo Econémico y Social (STP), Ministerio del
Interior (MDI), Ministerio de Justicia (MJ)y Secretaria del Ambiente (SEAM).

Situacion actual

El tamarnio de la poblacion, crecimiento y distribucion territorial, se relacionan e interacttian estrechamente con la dinamica del
desarrollo econémico y social con importantes injerencias en el bienestar de las personas. En este sentido, el pais ostenta un
crecimiento econémico que ronda el 5%, el cual no condice conlos niveles de pobreza y desigualdad que excluyen forzosamentea
la poblacion de los sistemas de educacion, salud, saneamiento y servicios basicos. Para hacer frente a esta problematica, desde hace
casi dos décadas el pais viene implementando planes y politicas publicas de lucha contra la pobreza que se materializan a través del
programa Tekopora® y Abrazo“desde el 2005y desde el 2010 con la Ley de pension alimentaria para adultos mayores en situacion
de pobreza (Ley N’ 3.728/09). Estos programas ademas se complementan con otros como el Programa Alimentario Nutricional
Integral (PANI), las Unidades de Salud de la Familia (USF), alimentacion escolar, la tarifa social de la Administracion Nacional de
Electricidad (ANDE), Tenonder3,” Tekoha,® Pescadores del territorio nacional, Modernizacién de la agricultura familiar; etc. Parala
reduccion de la pobreza extrema se cuenta desde el 2013 con el programa Sembrando Oportunidades (Decreto No.291/13 del
Poder Ejecutivo, con el cual se declaré como prioridad nacional del Gobierno la meta “Reduccion de la Pobreza”) que articula
acciones con diversas instituciones publicas en conjunto con los gobiernos locales (gobernaciones y municipalidades), facilitando el
trabajo enalianza con el sector privado, las ONGsy lasociedad civil.

El Sistema de Monitoreo de Recomendaciones en Derechos Humanos cuenta con registro de recomendaciones desde 1994 en
grupos como: adolescentes, personas mayores, afrodescendientes, LGBTI, migrantes, mujeres, ninos y ninas, personas con
discapacidad, personas privadas de libertad, pueblos indigenas, campesinos, personas desaparecidas y personas en situacion de
pobreza.

"2Parala creacién de este mecanismointerinstitucional se trabajé de maneraarticulada entre el Poder Ejecutivo, Poder Legislativo, Poder Judicial, Ministerio Piblico, la Defensoria del Pueblo y el Ministerio de la Defensa Pablica,
lo cual contribuyéaevitar dispersionesy duplicaciones de accionesy asigarantizar laimplementacion efectiva de las recomendaciones

" Disponible en http://wwwmregovpy/simoreplus

“Decreto N 5.887/2016 del Ministerio de Relaciones Exteriores, [en lineal http://wwwistp.govpy/v1/wp-content/uploads/2017/02/DECRETO5887 8o6wcwvd.pdf. La Comisién es coordinada por el Ministerio de
Relaciones Exteriores eintegrada por el Ministerio de Hacienda, la Secretaria Técnica de Planificacion para el Desarrollo Econémicoy Social y representante del Gabinete Social.

" Implementado en 253 distritos delos 17 departamentos y en la capital del pais, el programa de transferenciasy asistencia alcanza a 626,700 personas ensituacion de pobrezay vulnerabilidad (més de 150.000 en 2018). E1 51%
delapoblacion protegida por el programa estd conformada por nifios, nifiasy adolescentes.

"642 centros de atencién en funcionamiento y 10.374 participantes en servicios de acompafiamiento y transferencias a familias para proteger los derechos de nifios, nifias y adolescentes hasta 17 afios que realizan actividades
econdmicas en espacios publicos.

7Inclusion financiera de 19.425 familias que recibieron capital semilla y capacitacion para el inicio o fortalecimiento de diversos emprendimientos productivos, de forma a que puedan generar sus propios ingresos con
alternativas de producciény logrensaliry mantenerse fuera delasituacién de pobreza.

"8En 2018, un total de 25.826 familias cuentan conseguridadjuridicaenlatenencia de suslotes.
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Sibien se cuenta con el marco legal de creacion del Comité Interinstitucional de Poblacién hace casi una década que éste ha dejado
de operary la Politica de Poblacion requiere ser revisada y eventualmente actualizada a la luz de los cambios sociodemograficos de
la altima década. Ademés, ninguna de las instancias mencionadas en el marco de poblacién y desarrollo cuenta con programas o
proyectos presupuestarios asignados.

Elmodelo de desarrollo del pais, que fomenta unrapido crecimiento econémico a través de actividades como los monocultivos, en
particular lamasiva extension del cultivo dela soja, 0 la ganaderia, ha tenido como resultado una gran deforestaciony su correlacion
conelaumento delos problemasambientales causados por los cultivos transgénicos y grandes insumos de productos quimicos.

Algunos de los desafios en este ambito son: continuar con la disminucion de la pobreza y la desigualdad y lograr la inclusion de los
grupos poblacionales en situacién de vulnerabilidad que se encuentran en desventaja (mujeres, grupos étnicos, personas con
discapacidad, personas mayores, en pobreza y pobreza extrema). Ademas se debe conformar una agenda activa de coordinacion
interinstitucional estatal en materia de Poblacién y Desarrollo, reactivar el CIP, incluyendo una secretaria ejecutiva encargada de su
coordinacién, con participacion de Gobiernos Locales, los Consejos Locales de Desarrollo y actores no gubernamentales.
Actualizar la Politica de Poblacion y la normativa relacionada a su conduccién, vinculando las medidas prioritarias en PyD con los
ODSy el PND 2030.

Iniciar, a través del Equipo Nacional de Estrategia Pais (ENEP) y de los consejos de desarrollo departamental y municipal, el disefio y la
implementacion en territorio de politicas publicas de poblacion y desarrollo y articular las acciones de la Estrategia Nacional de
Cambio Climatico en laimplementacion del Plan de Accién en Poblaciény Desarrollo.

B. Nifos, niiias, adolescentes y jovenes

Este ejeaborda los derechos, necesidades, responsabilidades y demandas de nifios, nifias, adolescentes y jovenes. Busca garantizar a
lanifez, laadolescenciay lajuventud las oportunidades paravivir libres de pobreza y violencia, invirtiendo en la educacion publica, la
salud, elempleoy facilitando su participacion en las decisiones que les afectan.

Las medidas prioritarias seleccionadas son:

MP7.  Garantizar a nifos, ninas, adolescentes y jovenes, sin ningtin tipo de discriminacion, las oportunidades para tener una vida
libre de pobrezay de violencia, la protecciony el ejercicio de derechos humanos, la disponibilidad de opciones, y el accesoalasalud, la
educaciony laprotecciénsocial.

MP8.  Garantizar asimismo la existencia de mecanismos de participacion efectiva de adolescentes y jovenes en el debate publico,
enlatomade decisionesy entodas las etapas de las politicas y programas, en particular en aquellas que les atafien directamente, sin
ningun tipo de discriminacion fortaleciendo los mecanismos institucionales de juventud.

MP9.  Invertir en la juventud, a través de politicas publicas especificas y condiciones diferenciales de acceso, especialmente en la
educacion publica, universal, laica, intercultural, libre de discriminacion, gratuita y de calidad, para lograr que sea una etapa de vida
plena y satisfactoria, que les permita construirse a si mismos como personas auténomas, responsables y solidarias, capaces de
enfrentar creativamente los retos del siglo XXI.

MP10. Promover einvertir en politicas de trabajo y empleo y programas especiales de formacion para la juventud que potencien
la capacidad e iniciativa colectivas y personales y posibiliten la conciliacion entre los estudios y la actividad laboral, sin precarizacion
deltrabajoy garantizando igualdad de oportunidadesy trato.

MP12. Implementar programas de salud sexual y salud reproductiva integrales, oportunos y de calidad para adolescentes y
jovenes, que incluyan servicios de salud sexual y salud reproductiva amigables, con perspectiva de género, derechos humanos,
intergeneracional eintercultural, y que garanticen el acceso a métodos anticonceptivos modernos, segurosy eficaces, respetando el
principio de confidencialidad y privacidad, para que adolescentesy jovenes ejerzan sus derechos sexuales y derechos reproductivos,
tengan una vida sexual responsable, placentera y saludable, eviten los embarazos tempranos y los no deseados, la transmisién del
VIHYy otras infecciones de transmision sexual y tomen decisiones libres, informadas y responsables con relacion a su vida sexual y
reproductivayal ejercicio de su orientacion sexual

MP13.  Poner en practica o fortalecer politicas y programas para evitar la desercion escolar de las adolescentes embarazadas y las
madresjovenes.
Marco legaly programatico
La Constitucion de 1992 establece en su articulo 54 la proteccion al nifo, y el Cédigo de la Nifiez y la Adolescencia (Ley No.
1.680/2001) establece y regula los derechos, garantias y deberes del nifio y del adolescente. El pais es signatario de instrumentos
internacionales relevantes en la materia como la Declaracién Universal de Derechos Humanos (Ley No. 01/89) y la Convencion
sobrelos Derechos delNifio (Ley N 57/90). Otrasleyes relevantes son:
* LeyNo.1136/1997 Ley de Adopciones,
* LeyNo.1264/1998 Ley General de Educacion,
* LeyNo.1.600/2000 “Contrala ViolenciaDoméstica”,
* Ley No.1.657/2001 que ratifica el Convenio N 182 sobre la prohibicion de las peores formas de trabajo infantil y la
accion inmediata para su eliminacion y la Recomendacion 190, Decreto No. 4.951/2005 “Que establece los trabajos
prohibidos paraadolescentes menores de 18 anos”,
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* LeyN'1980/2002“DePrimer Empleo”,

* LeyN'2169/2003 Ley que Establece laMayoriade Edad,

* Ley N’ 2.861/2006 “Que reprime el comercio y la difusién comercial o0 no comercial de material pornografico,
utilizando laimagen u otrarepresentaciéon de menores oincapaces”,

* Resolucion N' 269/2007, se crea la Direccion de Bienestar de la Infancia y la Familia dependiente del Instituto de
Bienestar Social del MSPBS”

+ LeyN 4.088/2010 extiende la obligatoriedad ala Educacién Inicialy Media y gratuidad en la educacién publica,

* LeyN'4.084/2010deproteccionallas estudiantes en estado de gravidezy maternidad,

* LeyN 4.295/2011“Que establece el procedimiento especial para el tratamiento del maltrato infantil en la jurisdiccion
especializada”,

* DecretoN 7126/2011queaprueba el Plan Nacional de Desarrollo Integral dela Primera Infancia 2011-2020,

* Ley N’ 4.698/2012 “De Garantia Nutricional en la Primera Infancia” modificada por Ley N’ 5.281/2014, Programa
Alimentario Nutricional Integral (PANI),

» LeyN4.633/2012“Contraelacoso escolar eninstituciones educativas publicas, privadas o privadas subvencionadas”,

+ Ley N 4.559/2012 de inscripcién automatica para todas las personas que cumplan 18 afios un dia antes de las
elecciones,

* Ley N 4.758/2012, que crea el Fondo Nacional de Inversion Publica y Desarrollo (FONACIDE) y el Fondo para la
Excelencia de la Educacion y la InvestigacionLey N' 2.310/2013 “De Proteccién Infantil contra las Enfermedades
Inmunoprevenibles”,

* Ley N 5136/2013 De educacion inclusiva y su Decreto reglamentario N 2.837/2014 que establece un modelo
educativoinclusivo dentro del sistemaregular entodos los nivelesy modalidades del sistema educativo nacional,

* LeyN'5.099/2013 DelaGratuidad de Aranceles de las Prestaciones de Salud de los Establecimientos del MSPBS,

* LeyN'4.951/2013 “Deinserciénal empleojuvenil”,

* LeyN'5210/2014 De Alimentacién Escolar y Control Sanitario,

* LeyN'5.508/2015Promocién, Proteccion de laMaternidad y Apoyoa la LactanciaMaterna,

* LeyN 5415/2015"“Que creaelregistro de deudores alimentarios morosos/REDAM”,

* Resolucion N’ 01/2015 por la cual se aprueba la Politica Nacional de Nifiez y Adolescencia (POLNA) 2014-2024 y el
PlanNacional de Ninezy Adolescencia(PNA)2014-2018,

+ LeyN’'5.419/15“Que modificalos Articulos 17y 20 delaLey N'1/92 del Cédigo Civil enrelacién alaumento delaedad
para contraer matrimonio”,

* LeyN'5.659/2016 “De promocion del buen trato, crianza positiva y de protecciéna nifios, ninas y adolescentes contra
el castigo fisico o cualquier tipo de violencia como método de correccion o disciplina,”

* LeyN’'6.285/16 Por lacual seapruebala “Estrategia Nacional de Prevencién del Trabajo Forzoso 2016-2020",

* LeyN'5.778/2016 “Que Creael ProgramaNacional de Estimulaciéon Oportuna - PRONAES”,

* LeyN'5.683/2016 “Que establece la obligacion de exhibir una leyenda en lugares publicos y visibles que diga “la trata
de personas y en especial cuando es con fines de explotacion sexual de nifios, nifias y adolescentes es un crimenen la
republica del Paraguay. Dentincielo”,

¢ ResolucionN'506/2016 que aprueba el Plan Nacional de Salud Adolescente 2016-2021.

Los Defensores publicos de la Nifiezy la Adolescencia ejercen la defensa de los derechos y garantias de los ninos y adolescentes, con
intervencion en los juicios de patria potestad, tutela y adopcién y en los demas procesos judiciales en los que se hubiere que
precautelar intereses del nifo o adolescente y no cuenten con defensor particular.

Las principales instituciones publicas en este ambito son la Secretaria Nacional de la Nifiez y la Adolescencia (SNNA) y la Secretaria
Nacional de la Juventud (SNJ, Decreto N 262/13). La SNNA cuenta con el servicio de atencion telefénica “Fono Ayuda 1477,
especializado en brindar orientacion psicolégica, social y legal en casos de maltrato, abuso sexual, explotacion sexual, explotacion
laboral u otras vulneraciones de derechos. Para la proteccién integral se dispone del Sistema Nacional de Proteccién y Promocion
Integral de laNifez y Adolescencia (SNPPI), Consejo Nacional, Departamental y Municipal de la Nifiez y Adolescenciay Consejerias
Municipales por los derechos del nifio, nifa y adolescentes (CODENI). La SNJ se encuentra en proceso de construccion del Plan
Paraguay Joven 2030, una hoja de ruta para una politica pblica dejuventud.

En paraleloalaejecucion dela POLNA se ha puesto en marcha en el 2014 el Plan Nacional de Accion delamisma con un horizonte al
2018y el Plan de Accion Pais 2017-2021“Paraguay y la Proteccion de la Nifiez contra el abuso y todas formas de violencia”.

Encargada de velar por el 6ptimo funcionamiento delos servicios dependientes de la misma: Centros dé Bienestar de la Infanciay la Familia (CEBINFAS), hogares y comedores, teniendo como principal objetivo el de garantizar
las condiciones de saludy bienestar de los nifios y nifias que se encuentran dentro dezellos.
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Para atender problematicas de pobreza y trabajo infantil se dispone de programas de transferencias monetarias con
corresponsabilidades (Tekopora y Abrazo respectivamente), entrega en especie (alimentacion escolar y kits de Gtiles escolares) y un
Programa de Desarrollo Infantil Temprano a fin deaumentar laacumulacién del capital humano de este grupo°

En educacion existen dos importantes documentos para dar cumplimiento al derecho a la educacién: el Plan Estratégico de
Educacién Paraguay 2008 — 2020 y el Plan Nacional de Educacion 2024 “Hacia el centenario de la Escuela Nueva de Ramén
Indalecio Cardozo”.La oferta ptiblica de educacion se materializa por medio de:

* Laentrega de kits de Utiles escolares con una inversion aproximada de mas de Gs. 96.000 millones y cobertura de
1231.000alumnos de tres niveles educativos -Inicial, Escolar Basica, Mediay Permanente-,

* Laalimentacion escolar (almuerzoy merienda- Ley N’5.210/14) que se ejecuta de manera descentralizada a través de
las 17 gobernaciones (Ministerio de Educacién y Ciencias, MEC- Direccién de Alimentacion Escolar en escuelas y
colegios en Asuncion), con una cobertura de 895.000 alumnos.

* Las becas otorgadas por el pais para la educacion media y la realizacion de carreras de grado’(Becas Nacionales de
Educacion Superior -MEC-, Programa de Apoyos Econdmicos para Estudiantes Universitarios -SNJ-, Itaipd) y
posgrados (BECAL)y las ofrecidas por otros paises como la Republica de Ching, Brasil, Japén, Rusia, Israel, Francia,
Hungria, entre otros.

* ElPrograma Mejoramiento de las condiciones de aprendizaje mediante la incorporacién de TIC en establecimientos
educativosy unidades de gestion educativa, con unainversion aproximada de USD. 127.346.515, el mismo comprende
la formacién en competencias TIC, construccion de infraestructura tecnoldgica, creacion de portales educativos con
una plataforma de aprendizaje, la dotacion de recursos tecnoldgicos, innovaciones del conocimiento sobre TIC en
educacion, entre otrasacciones.

Elsistema publico de salud ha desarrollado unaatenciénintegral y diferenciada paraadolescentes a través de consultorios amigables
del MSPBS, los cuales buscan impartir consejeria y fomentar la prevencion de enfermedades en este grupo etario. Actualmente se
cuenta con mas de 211 consultorios en 12 departamentos del pais. La Ley No. 1680 de 2001(Cédigo de la Nifiez y la Adolescencia) se
refiere en su art. 14 al “derecho a la salud sexual y reproductiva”, afirmando que: “el Estado, con la activa participacion de la sociedad y
especialmente la de los padres y familiares, garantizard servicios y programas de salud y educacién sexual integral del nirio y del adolescente, que tiene
derecho aser informado y educado de acuerdo con sudesarrollo, a su culturay valores familiares. Los servicios y programas para adolescentes deberdn
contemplar el secreto profesional, el libre consentimiento y el desarrollo integral de su personalidad respetando el derecho y la obligacion de los padres o
tutores”.

El Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social (MTESS Ley N° 5115/13) cuenta con el Servicio Nacional de Promocion
Profesional (SNPP con 181.529 beneficiarios en 2016) y el Sistema Nacional de Formacién Técnica y Laboral (SINAFOCAL) con
competencia en el ambito dela formacién técnicay laboral. Para el segmento de lajuventud dispone de dos programas: el programa
SAPE’A en el pais (2015 al 2018) busca mejorar las condiciones sociales y econémicas y dar respuesta al desempleo juvenil, con
cobertura de 8.000 adolescentes y jovenes de entre 15 y 24 afios; y el Programa de Apoyo a la Insercion Laboral (PAIL) que busca
mejorar las condiciones de empleabilidad de la poblacion joven de Asuncién y el Departamento Central mediante metodologias
innovadoras de formacion y capacitacion, apoyo econémico para la capacitacion de jovenes vulnerables, y el compromiso social de
empresas. EIMTESS aprob6 la Estrategia Integrada de Formalizacién del Empleo y Seguridad Social 2018-2023 por Resolucién No.
98/2018, que tiene por objetivo formalizar el sector asalariado y detectar el empleo no registrado a la seguridad social. EIMTESS
cuenta con una Direccién de Proteccién de Nifiez y Adolescencia que recibe denuncias y promueve inspecciones de locales de
trabajo.

El Servicio Nacional de Atencion al Adolescente Infractor (SENAAI) del MJ, es el encargado de disenar, ejecutar y monitorear las
politicas publicas de atencion integral, asi como la prevencién de la delincuencia juvenil y la insercién social de los adolescentes
procesados o condenados por infracciones penales. Impulsa un grupo interinstitucional que trabaja en la elaboracién de una ruta
deintervencién que va desde la detencién hasta el cumplimiento de medidas alternativas no privativas de libertad, bajo el concepto
de Justicia Restaurativa Juvenil.

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las
medidas seleccionadas, siendo estas: la Secretaria de Accion Social (SAS), la Secretaria Nacional de la Nifiez y la Adolescencia
(SNNA), la Secretaria Nacional de Juventud (SNJ), el Ministerio de Trabajo Empleo y Seguridad Social (MTESS, sobre todo SNPP,
SINAFOCAL y Direccién General de Empleo), el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social (MSPBS, sobre todo la Direccion
General de Programas de Salud, Direccién de educacion sexual y reproductiva y Departamento de Adolescencia); Ministerio de la
Mujer (MINMUJER), la Secretaria de Informacion y Comunicacion (SICOM)y el Ministerio de Educaciony Ciencias (MEC).

Situaciénactual

Mas de la mitad de la poblacién total de Paraguay tiene menos de 30 anos (57,6%) representando en valores absolutos casi 4
millones de personas de 0 a 29 anos de edad. Dentro de este grupo etario, la ninez de entre 0y 14 anos de edad representa el 29,9%
deltotal,y laadolescenciayjuventud (15a29anos de edad) alcanza el 27,7% restante (DGEEC, 2015).

2Fueron beneficiados 11844 nifiasy nifios matriculados conaccesoalos servicios de atenciénintegral de primerainfancia (6 meses a4 afios).
2'E|Programa de Ayudas Econémicas a Jévenes Estudiantes de la Educacion Superior haaumentado de 1.00024.000 jévenes universitarios de escasos recursos de los 17 departamentos del pais, en los dltimos tres afios.
22Se han otorgado unas 1069 becas para programas de posgrado a profesionales de 16 departamentos del pais, distribuidos en unas 50 universidades en 27 paises, conunainversioninéditade USD 73 millones.




La pobreza extrema y moderada, la desnutricion y las condiciones adversas inciden negativamente en el desarrollo de la nifez, la
adolescenciay lajuventud. En Paraguay la pobreza afecta principalmente ala nifez y laadolescencia, en especial en el ambito rural. El
359% de las personas de 0 a 14 afios se encuentran en situacion de pobreza, al igual que el 23,3% de las personas de 15a 19 anos
(DGEEC, 2017a).El 59% de los ninos menores de 5anos padece desnutricion crénica (MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2017).

El Programa Alimentario Nutricional Integral (PANI) ha asistido a 87158 nifios menores de 5afios y 24.661mujeres embarazadas en
situacion de riesgo de desnutricién, desnutricion o vulnerabilidad nutricional. Del total de asistidos el 14,2% corresponde a nifios y
embarazadas pertenecientes a pueblosindigenas.

Segun datos del Anuario Estadistico del Ministerio Piblico, durante el 2013 del total de causas ingresadas por homicidio, delitos
sexuales? violencia doméstica e intrafamiliar, el 46% de las victimas fueron personas de 0 a 29 afos, afectando en mayor medidaa
las mujeres. Como antesala a esta realidad, esimportante observar que en el Centro de Atencion a Victimas fueron atendidos 4.034
casos durante el afio 2013, la mayoria de las atenciones realizadas fueron casos relacionados a hechos punibles contra menores,
resaltando el abuso sexual en ninos, maltratoamenoresy estupro.

Segiin MSPBS/ DGEEC/ UNICEF (2017) el 52,1% de nifios y nifias de 1a 14 afos experimentaron agresion psicoldgica y/o castigo
fisico durante el (ltimo mes anterior alaencuesta.

Lasalud dela poblacion en Paraguay hamejorado significativamente enlas Gltimas décadas. La tasa de mortalidad infantil registrada
por el MSPBS ha disminuido de 30,4 muertes por cada 1000 nacidos vivos en 1990 a 13,7 en 2016. Del mismo modo, la tasa de
mortalidad en menores de 5 anos mantiene una tendencia descendente (25,6 por 1.000 nacidos vivos en 2000 a 16,1 en 2016)
(MSPBS, 2016).Sin embargo, enla nifiez, adolescenciay juventud persisten algunos desafios.

Uno de los principales problemas que enfrentan adolescentes y jovenes es el embarazo temprano. La tasa de fecundidad en
adolescentes (15 a 19 anos) disminuye en menor proporcion que la de los otros grupos de edades, ubicandose en 72 hijos por cada
1.000 mujeres adolescentes (MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2016). El 16,8% de los nacidos vivos en 2016 tiene como madre a una mujer
entre 10 y 19 anos, habiéndose incrementado en un cuarto el nimero de nacidos vivos de madres entre 10 y 14 afios en la Gltima
década. De estamanera, dos delos partos que adiario seregistran en el pais corresponden aninas de dicho rango etario.

Ademas, este panorama se agrava al considerar que 1de cada 10 pre-adolescentes no asistié a controles prenatales durante el
embarazo. Las adolescentes reciben menos atencion e informacion en el momento de una consulta que las jovenes y adultas,
siendo particularmente destacables las diferencias constatadas en cuanto a hablar de sefales de alarma del embarazo y al examen
delasmamas(CEPEP,2009).

Otros problemas que afecta la salud de nifos, nifas, adolescentes y jovenes en el pais son; el virus de inmunodeficiencia humana
(VIH) y el consumo de alcohol, tabaco y otras sustancias adictivas. Los nuevos diagnésticos de VIH evidencian un proceso de

“rejuvenecimiento” de la expansion del VIH, en el cual, de cada 10 nuevos diagnsticos en 2016, el 47,3% corresponden a nifios,
nifias, adolescentes o jovenes. Por su parte, un estudio sobre Prevalenaa de Consumo de Drogas, Factores de Riesgo y Prevencion
en Jovenes Escolarizados de 12 afios y mas (SENAD/ OPD, 2015)**arrojé que el 22,6% de los jovenes escolarizados encuestados
declaré haber fumado tabaco alguna vez en la vida, el consumo de bebidas alcohdlicas alguna vez en la vida fue declarado por el
58,9% de los jovenes escolarizados encuestados y el 10,3% de los jovenes escolarizados encuestados ha usado alguna drogaiilicitaal
menosunavezensuvida.

En el ambito educativo, este grupo posee mejores niveles de formacién académica e intelectual que las generaciones pasadas,
ademés de absorber de manera mas dindmica los nuevos patrones tecnolégicos. El primer desafio para el sistema educativo es
lograr la retencién y permanencia escolar, aspecto que se torna dificil en la etapa de adolescencia y ain mas en la juventud, en
poblaciones de bajos ingresos y del area rural. Las causas de la desercion varian seguin se trate de hombres (razones econémicas), 0
mujeres donde ademas cobran relevancia los motivos familiares, siendo el embarazo y la maternidad un determinante para dejar la
escuela. Ademas, la calidad deI S|stema educativo paraguayo ocupa los ltimos lugares en los indicadores del Foro Econémico
Mundial durante el 2017-20187 A nivel nacional el apoyo estatal para el pago de matricula, compra de uniformes, libros, textos,
Gtiles, comidas u otros gastos se otorga principalmente en el nivel basico, en menor medida en el nivel medio y es practicamente
inexistente en el nivel universitario (DGEEC, 2017a).

Segun el Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas (2012), el 71,1% de la poblacién indigena del pais tiene
entre 0y 29 afosy reside en gran medida en zonas rurales. Aproximadamente 4 personas de cada 10 no posee cédula deidentidad, 1
de cada 5 personas de 10 a 29 afios no sabe leer ni escribir, casi 6 de cada 10 personas de 5 a 29 afos no asiste actualmente a una
institucion de ensefianza formal. La tasa de actividad en personas de 10 a 29 afos es del 44,4%, quienes se insertan en su gran
mayoria en el sector privado. El 6,5% dela poblacion de 10 afios y mas se encuentra desempleada (DGEEC, 2014a).

La adolescencia y juventud no esta mostrando una participacion efectiva. Si se consideran las elecciones presidenciales de 2013, la
participacion de las personas de 18 a 29 aiios fue baja. El 30,2% de las personas habilitadas para sufragar en dichas elecciones tenian
entre 18 y 29 anos (1.061.845 jovenes), pero a pesar de ser el sector mayoritario, pierden poder politico por el ausentismo (solo
63,4% efectivamente votd, siendo esta la menor participacion por grupo etario). Los jovenes varones tienen menor participacion
que las mujeres (60,9% y 65,9% respectivamente), y el grupo de menor edad (18 a 24 anos) presenta el mayor nivel de abstencion
(20,5%) seguido del grupo de 25a29 afios (14,7%) siendo estas cifras las mas elevadas de todos los grupos de edades.

ZIncluyen coacciénsexualy violacién, acoso sexual, proxenetismo, abuso sexual en personasindefensas, pornografiarelativaanifios y adolescentes y trata de personas con fines de explotacién sexual.

24E| estudio encuesté a un total de 22.135jévenes escolarizados, cursando el 8 grado de EEB, el 1 y 3 de laEMyT.Lamuestra abarcé a 274 instituciones educativas urbanas de 21 ciudades con mas de 30.000 habitantes. Para el
disefio delmarco muestral se tomé de baselamatricula escolar delafiolectivo 2012.
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A pesar de la existencia de normativas legales’°més de 400.000 nifios, nifias y adolescentes se encuentran en situacion de trabajo
infantil, esto es el 22,4%, de ellos, el 951% realiza trabajo infantil peligroso (OIT, DGEEC, 2013). Las estadisticas nacionales
demuestran que los jovenes entre 18 y 29 anos poseen los indicadores mas desventajosos en relacion de las tasas globales de
indicadores delmercado de trabajo.

* El desempleo joven es casi el doble del desempleo del pais (8,8% frente a 5,2% respectivamente), afecta en mayor
medidaalas mujeres (11,2%)y jovenes del menor quintil deingresos (15,5%) (DGEEC, 2017a).

*  Un cuarto de la PEA juvenil se encuentra subocupada, afectando mayormente a las mujeres y a las y los de menores
iNgresos.

* La situacion juvenil en el mundo del trabajo esta fuertemente marcada por las inequidades de clase social, nivel
educativo, género, area de residencia (rural/ urbano), produciendo distintas y desiguales posibilidades y condiciones
laborales.

La juventud enfrenta una alta inestabilidad laboral en su ocupacion principal junto con la informalidad del cumplimiento de las
normaslaborales tales como la firma de un contratoy elaporteaunsistema dejubilaciones y pensiones, entre otros.

* Menos de la mitad de la poblacion joven asalariada tiene algtn tipo de contrato que le permita acceder a mejores
condiciones y estabilidad laboral. Los jovenes del sector rural y del quintil mas bajo de ingresos presentan peores
condiciones.

* Mas de 3 de cada 4 jévenes ocupados en Paraguay trabajan sin gozar de los beneficios que proporciona un trabajo
formal con seguridad social y jubilacién. Se evidencian importantes brechas por area de residencia y nivel
socioecondémico, siendo el aporte practicamente inexistente en jovenes ocupados en el area rural y entre los del
primer quintil. En el otro extremo, el 36,6% de los jévenes del quintil mas rico estd adscripto a algiin sistema de
jubilacién.

* Elaccesoatrabajosinformales hace suponer que lajuventud actual no alcanzaralos anos de cotizacion para garantizar
una jubilacién. La informalidad laboral también implica limitaciones en el acceso a los servicios de salud y bajos
ingresos, por lo que en contexto de accidentes o enfermedad demandara una erogacién de los ingresos propios o
familiares.

En cadagrupo etario, estudiar y trabajar tiene pesos y significados distintos. Durante la adolescencia y juventud, una quinta parte de
la poblacion tiene condiciones para dedicarse exclusivamente a estudiar (21,2%). E[ 15,4% trabaja en la esfera mercantil y estudia y el
19% estudia y busca trabajo, mientras que el 42,7% se dedica exclusivamente al trabajo. El 18,8% de la adolescencia y juventud en
Paraguay no estudia nitrabaja (el 4,1% busca trabajo y el 14,7% no lo hace), de este grupo el 75,2% son mujeres (DGEEC, 2017a).

Para completar el marco legal de proteccion de este grupo etario el pais deberia ratificar la Convencion Iberoamericana de
Derechos delos Jovenes.

Los principales desafios en este eje radican en el abordaje integral, reduciendo las barreras y facilitando el acceso en todos los
ambitos. En educacion, universalizar la cobertura y la garantia de la calidad educativa, particularmente en la educacion media y
superior, atacando las causas de la desercion segtin se trate de hombres o mujeres. En el ambito de la salud se debe disminuir la tasa
de mortalidad materna e infantil y los altos indices de accidentes, promover el pleno ejercicio de los derechos sexuales y
reproductivos para, entre otras cuestiones, disminuir la tasa de embarazos adolescentes. Con relacion a esto tltimo, implementar
sistemas de apoyointegral paralas madres adolescentes, e incluir incentivos efectivos para la compatibilizacion de la maternidad con
laasistenciaal sistema educativo, en particular en laeducacién mediay permanente.

Ampliar y promover el acceso alos servicios de atencién tempranaa la ninez, incluyendo nifiez con discapacidad. Acciones dirigidas
aerradicar el trabajo infantil, controlar la violencia juvenil, y aumentar la participacion de adolescentes y jovenes en la discusion y
evaluacion de temas de su interés. Ampliar la difusion y aplicacion de los protocolos para la prevencién, deteccion y atencion de la
violencia, con énfasis en la violencia sexual, en laatenciénaadolescentesy jovenes enlos programas del Estado.

Para la poblacion joven implementar mecanismos para fomentar la insercion de jovenes en el mercado laboral formal, de lamano
dela educacién y la formacion profesional, asicomo de crédito y acompaniamiento para emprendimiento. Plantear estrategias de
prevencion del consumo dealcoholy drogas.

Brindar oportunidades y garantizar el presupuesto general de gastos para las transferencias requeridas para la nifiez, adolescenciay
juventud.

C. Envejecimiento y proteccion social

Este eje se ocupa de las personas mayores, la proteccion social y los desafios socioeconémicos. Busca formular politicas
diferenciadas por género que aseguren la calidad de vida de las personas mayores, ampliando los sistemas de proteccién social y
seguridad social.

2 LeyN 2.332/2003"“Queapruebael Convenioniim. 138 sobre la edad minima”y Ley N 1.657/2001“Queapruebael Convenio niim. 182 sobre la prohibicién de las peores formas de trabajoinfantily laacciéninmediata parasu
eliminaciony laRecomendacion 190”. El trabajo constituye uno de los ambitos de mayor preocupacion para la nifiezy adolescencia, tanto por la cantidad de personas que a su corta edad se encuentran trabajando, como por las
condiciones laboralesinaceptables que muchas veces ponen enriesgo sudesarrollo personal, con unalto efecto enla desercién escolar.




Las medidas prioritarias seleccionadas son:

MP 20. Desarrollar politicas a todo nivel (nacional, federal y local) tendientes a garantizar la calidad de vida, el desarrollo de las
potencialidadesy la participacion plena de las personas mayores, atendiendo a las necesidades de estimulos (intelectuales, afectivos
y fisicos) y contemplando la diferente situacién de hombres y mujeres, con especial énfasis a los grupos mas susceptibles de
discriminacion (personas mayores con discapacidad, carentes de recursos econémicos y/o cobertura previsional y personas
mayores que viven solasy/ono cuentan conredes de contencion.

MP 21. Asegurar la incorporacion y participacion equitativa de las personas mayores en el disefo y aplicacion de politicas, planes y
programas que les conciernen.

MP 28.Fomentar politicas de vidaactiva, productivay de ahorro que permitaalargo plazo vivir el envejecimiento dignamente.

MP 30.Promover el desarrollo de prestaciones y servicios en seguridad social, salud y educacién en los sistemas de proteccion social
destinadosalas personas mayores que avancen en calidad de vida, seguridad econédmicay justicia social.

MP 31. Incluir el cuidado en los sistemas de proteccion social, mediante prestaciones, servicios socio sanitarios y beneficios
econémicos que maximicen la autonomia, en particular de las personas mayores, y garanticen los derechos, la dignidad y el
bienestar de las familias y las personas mayores, incluyendo el derecho a una muerte digna y bien atendida, sin ningtn tipo de
discriminacién niviolencia.

Marco legaly programdtico
Elderechoalla proteccion integral de las personas mayores esté establecido en la Constitucion de la Republica del Paraguay (1992) a

través del art. 57 de la tercera edad. La famili, la sociedad y los poderes publicos promoveran su bienestar mediante servicios
sociales que se ocupen de sus necesidades de alimentacion, salud, vivienda, culturay ocio.

Ademas existen otras normas de caracter legal relacionadas con la calidad de vida de las personas mayores:

» CodigoSanitario (Ley N'836/80), art. 288 segtin el cual el MSPBS programaray ejecutara accionesrelativasalasaludy
el bienestar delosancianos” a fin de proporcionarles un sistema de vidaadecuado a sus necesidades,

* Codigo Procesal Civil Paraguayo (Ley N’ 1183/85) regula el deber de prestacion alimentaria entre ascendientes y
descendientes (art.256a265),

* CddigoPenal del Paraguay (Ley N"1160/97) contemplala pena privativa de libertad para “El que violara gravemente su
deber legal de cuidado de personasancianasl..]” (art.227),

* LeydelasPersonas Adultas (Ley N 1.885/02), efectiviza el articulo 57 de la Constitucion, tutelando los derechos de las
personas mayores (60 afos y mas) al establecer que tendran prioridad en salud, vivienda, alimentacion, transporte,
entretenimiento y educacién, DecretoreglamentarioN'10.068/07,%

* LeyN'3.728/09 que establece el derecho a la pen5|on alimentaria para las personas adultas mayores en situacién de
pobreza, Decreto reglamentario N° 4.542/10”y Decreto 6813/2011 "Por el cual se establecen procedimientos
complementarios para la aplicacién de la Ley N' 3.728/2009”, para los adultos mayores miembros de pueblos
indigenas que se hallan en condiciones de pobreza.

Los Defensores publicos del fuero civil brindan asistenciajuridicaa las personas mayores e intervienen en todos los asuntos judiciales
que afecten a personas incapaces mayores de edad cuando no tengan curador o cuando existan conflictos de intereses entre los
mismos. Ello contribuye, desde el sistema judicial, a tornar operativo el ejercicio de los derechos de las personas mayores.

LaLey N’ 1.885/02 designa al MSPBS como 6rgano estatal responsable de su ejecucion, destacando que se deben crear acciones y
programas de prevencion de la salud fisica, psiquica y social de la persona mayor. En este marco se creé la Direccion de Adultos
Mayores, (Decreto N’ 10.068/2007) instalada en el Instituto de Bienestar Social y se dispone del Plan nacional de politicas para
adultos mayores (Resolucion MSPBS SG N’ 612/12) y 14 programas y servicios como parte de las mismas. En este marco se crean
Secretarias de Adultos Mayores de manera a mejorar el acceso de las organizaciones de adultos mayores dentro de la estructura
organizativa delos consejos regionalesy locales de salud anivel pais*

Se ha ampliado la atencion geriatrica habilitando un Centro de adultos mayores (Centro Residencial Especializado de Atencion y
Apoyo para el Adulto Mayor, CREAM, el cual alberga a 175 jubilados y beneficiarios del Instituto de Prevision Social), ademas de
programas de medicina preventiva y convenios con instituciones que sustentan programas que incluyen o involucran alas personas
mayores. Se cuenta con cinco albergues, de los cuales tres se encuentran en la Capital, uno en el departamento Central y uno parael
interior,abarcando laasistencia de 250 personas mayores en promedio a nivel pais.

7 Sereproduce el término empleado en ladocumentacion original, sinembargo, desde la Convencion Interamericana sobre la Proteccion delos Derechos Humanos de las Personas Mayores aprobada en el 2015 se promueve la
utilizacién del término persona mayor en reemplazo de personas de la tercera edad, personas adultas, personas de edad, anciano/a, viejo/a, que pueden ser entendidos en un sentido peyorativo y que se asocian a unaimagen
negativay sesgadade lavejez.

28 Laley designa al MSPBS como drgano estatal responsable de la ejecucion de la ley, destacando que se deben crear acciones y programas de prevencion de la salud fisica, psiquicay social de la persona mayor. En este marco se
credlaDireccion de Adultos Mayores, (DecretoN 10.068/2007)instalada en el Instituto de Bienestar Social como ente rector nacional. Dispone de la Plan nacional de politicas paraadultos mayores.

29 Aprobadaenel 2009 eimplementada desde el 2010 establece que “Todo paraguayo natural, mayor de sesentay cinco afios de edady ensituacion de pobreza, residente en el territorio nacional, recibira del Estado una pension
mensual nomenorala cuarta parte del salario minimo vigente”. No podran acogersealos beneficios de la presente Ley, las personas que reciban remuneracion del sector publico o privado tales como: sueldo, jubilacion, pension
y/o personas titulares del seguro social. La aplicacion de la ley esta reglamentada por el Decreto N 4.542/10, que establece la gradualidad de seleccion de personas beneficiarias y el respectivo pago. Para su aplicacién fue
designada comoresponsable la Direccion de Pensiones No Contributivas del Ministerio de Hacienda.

30 MSPBS, 17 febrero de 2015. Disponible en:http://www.mspbs.govpy/buscan-fortalecer-secretarias-de-adultos-mayores-en-consejos-regionales-y-locales/
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EIMEC ha dispuesto una Direccién General de Educacion Permanente para jovenes y adultos, un programa de alfabetizacion para
jovenesy adultos, formacion profesional y un centro para adultos. La tasa de participacion de jovenes y adultos de 15y mas afnos de
edad, en programas de educaciony formacion formal es del 21,4% en 2016 y del 26,6% para educacién no formal en personas de 15
a64anosde edad (MRE, 2018).

En la Secretaria Nacional de Deportes se desarrolla el Programa deporte y actividad fisica para Adultos Mayores, en cuyo marco se
ejecuta el proyecto VidaSaludabley Feliz.

En referencia a la asistencia monetaria se cuenta con dos instituciones estatales encargadas: la Secretaria de Accién Social con su
Programa Tekopora entrega una transferencia monetaria que busca mejorar la calidad de vida de la poblacién en situacion de
pobrezay vulnerabilidad, contemplando un monto equivalente a7 délares americanos adicionales al bono alimenticio para hogares
que tengan entre sus miembros a personas mayores. Desde 2010 se implementa la pension alimentaria para adultos mayores en
situacién de pobreza, otorgandose una pension correspondiente al 25% del salario minimo legal vigente, unos 90 délares
americanos. Ademas, el sector no contributivo del Estado otorga pensiones a veteranos de la Guerra del Chaco, herederos de
veteranos de la Guerra del Chaco, pensionados graciables, herederos de Policias y Militares fallecidos en acto de servicio.

La Cuarta Conferencia Regional Intergubernamental sobre Envejecimiento y Derechos de las Personas Mayores en América Latina
yel Caribe, fuellevadaa cabo en Asuncion del 27 al 30 de junio de 2017.En la Declaracion de Asuncion se reafirma el compromiso de
los Gobiernos de promover, proteger y respetar los derechos humanos, la dignidad y las libertades fundamentales de las personas
mayores (CEPAL, 2017b). A pesar de este avance e nivel regional, atin esta pendiente la ratificacion de la Convencién Interamericana
sobre |a Proteccion delos Derechos Humanos de las Personas Mayores (OEA, 2015).

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las
medidas seleccionadas, siendo estas: MSPBS, STP, MEC, Secretaria Nacional de Deportes (SND), el Ministerio de Hacienda (MH) e
Instituto de Prevision Social (IPS).

Situacion actual

La poblacién del Paraguay ha iniciado un proceso irreversible de envejecimiento de la poblacién, dando como resultado un
aumento del peso relativo del grupo de personas mayores en la poblacién total (la poblacion de 60 anos y mas representa el 9,5% de
la poblacién total, unas 643.000 personas), y se prevé que en las proximas tres décadas este volumen se triplique, pasando a
representar el 19,5% dela poblacion total en 2050 (CELADE, 2017). El pais se encuentra enla antesala de un cambio sin precedentes
en su historia: en 2050 la proporcion de personas mayores sobrepasara ala proporcion de menores de 15 anos (CELADE, 2017).La
esperanza de vida mantendr una tendencia creciente sostenida (CELADE, 2017); aunque vivir masafos noimplique vivir mejor, ya
que las enfermedades se vuelven mas crénicas durante la vejez (Ibarraran, 2017) y ocasionan situaciones de dependencia funcional,
discapacidady problemas de salud queimplican que cada vez haya mas personas con necesidades de cuidados especiales.

Las causas de mortalidad en personas mayores se concentran en: enfermedades del sistema circulatorio (tasa de 59 por 1.000
personas de 60 anos y mas), tumores (tasa de 4,9 por 1.000), diabetes (3,2 por 1.000) y enfermedades cerebrovasculares (3,1 por
1.000).En 2016, mas de lamitad de la poblacién adultamayor perdié la vida araiz de estas causas, especificamente el 52,3% (MSPBS,
2016).

E129,9% de las personas mayores cuenta con un seguro social, en el 91,5% de los casos la cobertura la otorga el IPS (DGEEC, 2017a).
La baja cobertura de este seguro significa que, ante una enfermedad o accidente, si el Ministerio de Salud no cuenta con las
condiciones de ofrecer un servicio oportuno y de calidad, las personas deben disponer de recursos monetarios suficientes para
hacer frenteal problema.

En las zonas urbanas el 40,2% de las personas mayores cuentan actualmente con algtn seguro social, mientras que en las zonas
rurales solamente el 14,2%. Una brecha similar se evidencia si la persona mayor se encuentra en situacion de pobreza o no, asj,
mientras el 34,5% de las personas mayores que sobrepasan la linea de pobreza cuentan con seguro médico social, dicha cifra se
reducea11,1% entre quienes viven ensituacién de pobreza.

En este contexto, es relevante observar que un significativo nimero de las personas mayores es susceptible de requerir servicios de
salud y cuidados especiales por diferentes discapacidades. Segtin datos de la EPH 2017, mas de la mitad de las personas mayores se
encontraban enfermas o accidentadas durante los Gltimos 90 dias anteriores a la entrevista (56,1%), ascendiendo a 59,6% en el caso
de las mujeres, a 62,5% en personas mayores del area rural y a 63,8% entre personas mayores en situacién de pobreza (DGEEC,
2017a). Por otra parte, conforme al Censo Nacional de Poblacion y Viviendas del ano 2012, el 45,7% de la poblacion de 60 anos y
mas tiene algln tipo de discapacidad. De ellas, el 76,3% presenta discapacidad visual, 47,4% discapacidad motriz, mientras el 36,2%
presentadiscapacidad auditiva.

Ademas, cuando la poblacion se concentra en edades mas avanzadas, como ocurre con el avance del proceso de envejecimiento de
la poblacion, tiende aaumentar la demanda de servicios de salud, junto con las necesidades de apoyo institucional y familiar. En este
sentido, el 53,2% de las personas menores de 70 anos de edad (unas 369.000 personas) reportaron estar enfermas o accidentadas
cifraqueasciendeal 60% enaquellas de 70 afios o mas (aproximadamente 271.000 personas) (DGEEC, 2017a).

A pesar de la necesidad de servicios de salud por parte de las personas mayores enfermas o accidentadas, casi una cuarta parte no
acudio6 a consulta médica (23,8%) debido a barreras geograficas, econdmicas o culturales. Los hombres, las personas del area rural,
las de 60 a 64 afios y especialmente las que estan en situacion de pobreza, presentan mayor exclusion (26,8%, 27,1%, 28,8%y 31,5%
respectivamente).

*'Para el quinquenio 2015-2020 la esperanza de vida parael pais es de 73,7 afios, lade lasmujeres es de 759 afiosy la de los hombres 71,5 afios. La expectativa de vida proyectadaa 2100 para el pais es de 83 6 afios (CELADE, 2017).
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El nivel de instruccion de las personas influye en su calidad de vida. En el caso de las personas mayores, la lectura por ejemplo,
constituye una actividad propicia para ocupar el tiempo libre, y no solamente como actividad de ocio, sino por su positivo efecto
sobre la salud. Se constata que el 20,5% de la poblacion de 60 afios y mas es analfabeta. Las mujeres tienen mayor porcentaje de
analfabetismo que loshombres,y aumenta segtin se trate de mujeres urbanas orurales.

Por otra parte, el acceso a la seguridad social es limitado, el 11,4% de las personas de 60 anos y mas cuenta con ingresos de una
jubilacién o pension proveniente de alguno de los sistemas contributivos, totalizando 73:197 personas. El haber previsional medio de
quienes logran acceder a una jubilacién o pension les evita caer en la pobreza, teniendo en cuenta que la misma les permite cubrir
mas de una canasta basica de referencia. El monto promedio percibido es de 550 ddlares americanos, no obstante, existe una
importante brecha por género equivalente al 36% ya que los hombres perciben en promedio 675 délares americanos frente a 433
délares americanos que reciben las mujeres (DGEEC, 2017a). Desde el 2013, se ampli6 la cobertura del trabajo independiente al
fondo dejubilacionesy pensiones del Instituto de Prevision Social (IPS), pero no incluye prestaciones médicas niasistenciales, siendo
éstasuna parte delincentivo deaseguramiento.

Elsistema no contributivo actiia de forma paliativa en este escenario y da coberturaal 25,1% de las personas mayores, en sumayoria
proveniente de la pensién alimentaria para personas mayores en situacion de pobreza. Este ingreso alcanza a 160.489 personasy en
términos de cobertura ha superado el porcentaje de personas mayores protegidas por el sistema previsional (251% y 11,4%
respectivamente); sin embargo, el escaso monto que representa esta prestacion pone en duda su impacto sobre la calidad de la
proteccion.

Enlaedad adultamayor o deretiro laboral, esta baja cobertura de seguridad social significa la pérdida de ingresos. Por fuera de estos
dos grupos (personas con acceso a alglin mecanismo contributivo o no contributivo) se encuentra el 63,5% de las personas de 60
anosy massin ningun tipo ingreso por parte dela proteccién social.

Ante la ausencia de una politica de proteccién social de amplia cobertura, la poblacién adulta mayor presenta las siguientes
condiciones:

*  474% de la poblacién adulta mayor contintia activa —ocupada o desocupada pero buscando empleo— en el mercado
laboral.Lamayor participacion es masculina (63,8%) frente al 32,7% de las mujeres,

* el trabajo por cuenta propia es la principal categoria de ocupacion entre las personas mayores que siguen trabajando,
abarcando al 62,2%. Ademas, el 41,6% de las personas mayores ocupadas se desempefia en la rama de la agricultura,
ganaderia, cazay pescadondela coberturade los sistemas de pensiones es muy baja,

* el18,7% de las personas mayores carece de algtin tipo de ingreso, el 38,3% no tiene ingresos estables o propios, cifra que
enmujeresasciendea44,2% por lo que engran medidasonreceptoras deayuda,

el 219% de las personas con 60 anos y mas estan trabajando a pesar de que reciben una pensién de un sistema
contributivo, lo que puede deberseal bajo monto percibido o ala preferencia de seguir estandoactiva.

* ¢l19,9% de la poblacion adulta mayor vive actualmente en situacion de pobreza monetaria, en zonas rurales dicha cifra
asciende a 311%. Si bien el porcentaje de personas mayores en situacion de pobreza esta por debajo del promedio del
pais (26,4%) y de otros grupos de edades, esto obedece a que la pobreza es medida a nivel de hogares y otros miembros
colaboran amantener el bienestar de las personas mayores. Al considerar exclusivamente los ingresos individuales de las
persona mayores, el 39,9% estaria en situacion de pobreza (en hombres el 28,9% y en mujeres el 49,8%) y con escasas
posibilidades de salir de dicha situacion por sus propios medios.

Finalmente, una parte de las actividades de cuidados de las personas mayores recae en algtin miembro del hogar de 14 anos o mas
de edad. La carga de tiempo que estas personas dedican a actividades de cuidado a miembros del hogar de 60 anos y mas de edad
demaneraexclusiva (no se considera el tiempo de cuidado mientras hacia otra actividad) es alrededor de 6 horas semanales, siendo
la carga horaria de las mujeres levemente superior a la de los hombres (6,2 y 57 horas semanales respectivamente), en particular
debidoal cuidado delasalud temporalmente por accidente o enfermedad no permanente (DGEEC, MH, MinMujer; 2017).

La mayor longevidad y el envejecimiento de la poblacion desafian la planificacion piblica, puesto que el Estado debe garantizar no
s6lo la mayor sobrevivencia posible, sino también un envejecimiento con calidad de vida en términos de bienestar fisico, mental y
social. En este sentido, si bien se cuenta con Secretarias de Adultos Mayores, su implementacion resulta lenta, debido
principalmentealafalta de financiamiento para hacer frente al proceso de envejecimiento demografico(RAADHy IPPDH, 2016).

Los desafios en este eje giran en torno a modificar estructuralmente las condiciones laborales de la actual poblacién en edad de
trabajar, implementando politicas laborales que reduzcan la informalidad y precariedad laboral de manera que permita integrar a
dicha poblacién a mecanismos que a largo plazo les brinde la posibilidad de disfrutar del derecho a un ingreso a través de la
jubilacién, previendo una vida digna en la vejez. Ademas, debe realizar los cambios normativos necesarios para garantizar la
coberturade laseguridad social contributivaalos colectivos laborales que actualmente contintian excluidos.

Lagratuidad en el sistema publico de salud - decretada en el afio 2008- permitié a las personas mayores acceder a servicios de salud
conmayor facilidad, sin embargo el desafio principal es contar con atencion especializada en geriatria en toda la estructura de salud
publicay privada.

Asimismo, deberan garantizarse aspectos del cuidadoy servicios con enfoque de derechos para que las personas mayores puedan
disfrutar de una mayor longevidad libre de enfermedad, discapacidad y deterioro. La creacién de un sistema de proteccion social
queincluyalagarantiade uningresoseguroenlavejezy lacoberturauniversal deservicios de salud es requisito indispensable para
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mejorar el cumplimiento con los preceptos de la Constitucién y las normativas nacionales. Se debera complementar el
componente contributivo con el no contributivo, incrementar el monto de la transferencia mensual para cubrir la linea de pobreza,
asi comoarticular unared deservicios sociales que contemple laatencion médica, el cuidadoy la recreacion.

D. Salud sexual y reproductiva

Este eje trata sobre el acceso universal a los servicios de salud sexual y salud reproductiva, reconociendo los derechos sexuales y los
derechos reproductivos como parte integral de los derechos humanos. Busca proteger el ejercicio libre y responsable de los
derechos sexuales y reproductivos de todas las personas, mediante la provision de servicios de salud de calidad que prevengan la
muerte materna, el embarazo adolescente, lasinfecciones de transmision sexual como el VIH/Siday el abortoinseguro.

Las medidas prioritarias seleccionadas son:

MP 34.Promover politicas que contribuyan aasegurar que las personas ejerzan sus derechos sexuales que abarcan el derechoauna
sexualidad plena en condiciones seguras, asi como el derecho a tomar decisiones libres, informadas, voluntarias y responsables
sobre su sexualidad, con respeto de su orientacion sexual e identidad de género, sin coercién, discriminacion ni violencia, y
garantizar el derechoalainformacionyalos medios necesarios parasusalud sexual y salud reproductiva.

MP 38. Promover la prevencion y la deteccion oportuna y garantizar el acceso universal al tratamiento integral del VIH/sida y de las
infecciones de transmision sexual, y eliminar el estigma y la discriminacion de que suelen ser victimas las personas que viven con el
virus.

MP 40. Eliminar las causas prevenibles de morbilidad y mortalidad materna, incorporando en el conjunto de prestaciones integrales
delos servicios de salud sexual y salud reproductiva medidas para prevenir y evitar el aborto inseguro, que incluyan la educacién en
salud sexual y salud reproductiva, el acceso a métodos anticonceptivos modernos y eficaces y el asesoramiento y atencion integral
frente al embarazo no deseado y no aceptado y, asimismo, laatencién integral después del aborto, cuando se requiera, sobre la base
delaestrategia dereduccién deriesgoy danos.

Marco legaly programdtico

Se registran promulgaciones legales que incluyen el tema en diversos niveles legislativos como su incorporacion en la Constitucion
de 1992, en Cédigos como el Civil (Ley No.1183/85), el Laboral (Ley No.213/93), el Sanitario (Ley No.836/80), el de la Nifiez y la
Adolescencia(LeyNo.1.680/2000)y el Penal (Ley No.1160/97),ademas de legislaciones especificas del MSPBS.

La Constitucion de 1992 incluye articulos del derecho a la vida (Art. 4), de la maternidad y la paternidad (Art. 55), de la planificacion
familiar y de la salud materna-infantil (Art. 61)y del derecho ala salud (Art. 68). En la Ley de Reforma del Cédigo Civil se reproducen
las ideas contenidas en los articulos constitucionales transcriptos (en su articulo 13 ratifica lo enunciado en el articulo 61 de la
Constitucion). Por su parte, el Cédigo Laboral al hacer referencia al trabajo de las mujeres establece varios articulos sobre los
derechos y obligaciones laborales durante la maternidad (Art. 130 a 135). Las disposiciones referidas a la maternidad también estan
contempladas en el Codigo de laNifiezy la Adolescencia enlos siguientes articulos:9,10,11,12,13 14 204,205,206,207 y 208 .El
Cadigo Penal vigente (Ley No.1160/1997), en el capitulo de los hechos punibles contra la vida se tipifica los homicidios en distintos
grados, con articulos que refieren a la penalizacion en relacion a los abortos (109, 349 a 353). La Ley No. 1.680/2001(Cédigo de la
ninezy laadolescencia), afirma que “La proteccion de las personas por nacer se ejerce mediante laatencién alaembarazada desdela
concepcidny hastalos cuarentay cinco dias posteriores al parto. Estaran obligadas a ella el progenitor y, en ausencia de éste, aquellas
personas para quienes este Codigo establece laresponsabilidad subsidiaria” (art. 9).

En términos generales, el sistema de salud publica presta atencion gratuita a toda persona que lo necesite, especialmente alas de los
quintiles de ingresos mas bajos, sin seguridad social ni capacidad de pago. La red de servicios publicos para la atencién comunitariay
la atencion primaria de salud (sin internacion) esta conformada por 97 Centros de Salud, 378 Puestos de Salud, 800 USF y 53
Dispensarios. Para la atencién médica especializada y fortalecimiento de las prestaciones de salud el MSPBS dispone de 70
hospitales delos cuales 17 son de referencia regional, 37 distritales, 2 generales, 4 especializados y 10 materno infantiles. Completa el
sistema 11 centros especializados. Parte importante de la atencion especializada se concentra en la zona central del pais. La Red de
Atencién Primaria de la Salud se articula con las redes de Policlinica de Especialidades, de Urgencias y demas redes del sistema
dondesonreferidoslos casos que requieren atencion especializada.

EIMSPBS ejerce el liderazgo en esta tematica, contando con el Programa Nacional de Salud Sexual y Reproductiva, como parte de
las Politicas de Salud de dicho Ministerio. Se dispone de la cuarta edicion del Plan Nacional de Salud Sexual y Reproductiva 2014-
2018 (aprobado por Resolucién No.340/13 del MSPBS) el cual ha definido como una de las prioridades del area estratégica de
maternidad segura: la disminucién de la mortalidad materna y los planes regionales de salud sexual y reproductiva. En este
contexto, se suministran diversos métodos anticonceptivos de manera gratuita a través del sistema de salud y para las personas
aseguradas en la seguridad social, se cuenta con servicios de salud sexual y reproductiva, programas especificos de salud
adolescente, y se implementa la blsqueda Intencionada y Reclasificacion de la Mortalidad Materna (BIRMM). Le antecede al
mencionado Plan las Normas de Atencién Humanizada Post Aborto, de marzo 2012, en la cual se plasma cémo manejar
adecuadamente esta patologia frecuente que puede llevar a la muerte. El MSPBS ha aprobado en 2012 la Resolucién Ministerial
No.146 por la cual se establece la obligatoriedad de brindar acceso alos servicios de salud de calidad y atencién sin discriminaciones,
con efectivo cumplimiento del deber de confidencialidad y garantia de plena vigencia del secreto profesional en la atencion, asi
establece en suart. 1 que “todo el funcionariado del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y profesionales de la salud de los sectores
publicoy privado tienen la obligacion de contribuir al mejoramiento dela calidad de la vida, con énfasis en la satisfaccion de las necesidades de salud,
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desde una perspectiva de derechos, sin ningtin tipo de discriminacién por razones de género, sexo, etnia, raza, nivel socio-econdmico, orientacion
sexual, identidad de género, o cualquier otra condicidn, y con respeto a los derechos sexuales y reproductivos de las personas, la equidad social y de
género”. El art. 9 de esta resolucion | pone en vigor las Normas de atencion humanizada post aborto, en el marco de la estrategia de
reduccién de moralidad materna®

Se vienen realizando esfuerzos para la atencion de la mujer embarazada, el parto y el puerperio, garantizando desde 2008 la
atencién gratuita de las mujeres embarazadas en todos los servicios, de salud publica del pais, incluyendo la entrega de
medicamentos bésicos durante el embarazo y parto (normal o cesérea).” En 2006, el Congreso de Paraguay sancioné la Ley No.
2907 denominada “De aseguramiento presupuestario de los programas de salud reproductiva y de aprovisionamiento del kit de
partos”, que destina fondos para adquirir productos basicos para la salud reproductiva, incluidos los anticonceptivos™ En 2009, la
Ley No.3.803/09 sobre licencia a las trabajadoras para someterse a examenes de Papanicolaou y mamograﬁa de un dialaborable
remunerado. Otras importantes leyes se dieron en 2010, 2012 y 2015: la Ley No. 4. 084/2010 de proteccion a las estudiantes en
estado de gravidez y maternidad, la Ley No.4.698/2012 de Garantia Nutricional,” la Ley No.4.744/12 “Que incorpora la vacuna
contra el virus del papiloma humano al programa de inmunizaciones del Ministerio de Salud Piblica y Bienestar Social, la Ley No.
4684/12 “Que Declara el 12 de abril Dia Nacional de Lucha contra el Cancer de Mama” y la Ley No. 5.508/2015 de proteccién dela
maternidady apoyoalalactancia.

La estrategia de laRed Integrada de Servicios de Salud articulada con las Unidades de Salud de la Familia, permite la derivaciénauna
atencion obstétrica de emergencia (AOE), incluyendo en el modelo la incorporacion de hospitales de referencia y el
fortalecimiento del sistema de referencia y contra referencia, asi como contar con una red de ambulancias. No obstante, la
distribucion delasinstalaciones de AOE en el territorio no esadecuada (Burgos Bizama, 2015).

El MSPBS cuenta con un sistema de Vigilancia Epidemiolégica de la Salud, Morbilidad y Mortalidad Materna y Neonatal
(VESMMN), una Comision Técnica Nacional de Salud y Morbimortalidad Materna reactivada desde 2013 y una Direccion General
de Vigilancia de Salud (DGVS). Como parte de la estrategia para la reduccién de la mortalidad materna, se estableci6 de caracter
obligatoriolanotificacion de una defunciéon maternaenlosservicios desalud (Ruizetal, 2015).

Actualmente se dispone de una iniciativa nacional denominada “Movilizacién Nacional para la disminucién de la mortalidad
maternay del recién nacido 2014-2018”, con la finalidad de reducir en un 20% estas muertes. Le antecede el “Plan de accion parala
disminucién acelerada delamortalidad maternay delamorbilidad maternasevera 2012 — 2017".

La ley organica municipal (Ley No. 3.966/2010) enuncia entre las funciones de las municipalidades en materia de salud higiene y
salubridad, “la elaboracion e implementacion de planes especiales de salud reproductiva planificacion familiar; salud sexual y salud
materno-Infantil parala poblacion de escasos recursos” (art. 12, 7.g)

Respecto al abordaje del VIH/sida se cuenta con la Ley N 3.940/09, que establece derechos, obligaciones y medidas preventivas
con relacién a los efectos producidos por el VIH y el sida™y con el Programa Nacional de Control de VIH/sida/ITS (PRONASIDA)
creado por Resolucion Ministerial No. 38 del ano 1988 y ampliado en sus funciones como responsable de intervenir y controlar la
Infecciones de Transmisién Sexual en el afio 1998. Lo anterior ha permitido el aumento de la cobertura en la oferta de pruebas
diagnosticas para VIH y sifilis gratuitas a todos los servicios publicos de salud, aumentos en el acceso al tratamiento antirretroviral a
las personas que lo requieren. Actualmente se encuentra en vigencia el Plan Estratégico de la Respuesta Nacional al VIH/sida e ITS
2014-2018 (aprobado por Resolucion SGNo.204/14).

Segun el marco juridico vigente, el Estado paraguayo debe atender a todas las personas que viven situaciones de violencia de
género, intrafamiliar, doméstica (Constitucion 1992, Art. 60. De la Proteccion contra la Violencia), para ello, se dispone de la Ley No.
1.600/2000 Contrala Violencia Domésticay la Ley No. 5.378 que modifica el articulo 229 delaLey N 1:160/97 “Cédigo Penal” y su
modificatoria Ley No. 4.628/12 y la Ley No 5.777/16 “De Proteccion Integral las Mujeres, contra toda forma de la Violencia”
(reglamentadapor DecretoN 6973/2017)

EIMSPBS cuenta con una Direccién de Géneroy Violencia, cuyo presupuesto depende de la Direccion General de Programasy un
Protocolo de Atencién a Victimas de Violencia para brindar asistencia integral desde cualquier nivel de atencién y garantiza un
abordaje médico y psicolégico, con acompanamiento del trabajo social. Por su parte, el Ministerio de la Mujer dispone de un
Manual para el abordaje de la violencia basada en Género, Intrafamiliar, Doméstica y Trata de Personas (2016) y de un Plan Nacional
contra la Violencia hacia las Mujeres 2015-2020 (Decreto No. 5140/ 2016). Este Ministerio cuenta con albergues para mujeres, hijas
e hijos en situacion de violencia. La Mesa Interinstitucional para la Prevencién, Atencién, Seguimiento de Casos y Proteccion de
Mujeres en Situacién de Violencia tiene como fin principal la implementacion del Il Plan Nacional contra la Violencia a las Mujeres
2015-2020.Bajo la coordinacion del Ministerio de laMujer, esta Mesa esta integrada por 17 instituciones. Ademas se cuentaconun

% Dichas Normas encaran la reduccién del “aborto inseguro”, promoviendo lamejoraal acceso voluntario y la informacion “sobre los métodos anticonceptivos modernos, en especial a los grupos mas vulnerados”, y lamejora
de “la calidad y cobertura de los servicios de tratamiento post aborto”. Sostiene que, “aunque el aborto esta penalizado en Paraguay, la obligacion de guardar el secreto profesional prevalece sobre la denuncia del aborto” y que

“enlaatencion de mujeres ensituacion de post aborto no cabe la objecién de conciencia, bajo ningtin pretexto. Es un delito negar laatencion, en especial enlas complicaciones derivadas del aborto inseguro, por tratarse de casos
deurgencia”.
*Sibien desde hace variosafios se venianimplementando diferentes medidas de exoneracién del cobro de arancelesa diversos segmentos de la poblacin (en 2000 en menores de Safiosy embarazadas, en 2006 se extiende a
menores de 10 afios y para el 2007 se amplia la atencion gratuita a embarazadas y recién nacidos, posteriormente se extiende la gratuidad hasta la adolescencia y poblacion vulnerable incluyendo la entrega de medicamentos
basicos esenciales y vacunas), no fue hasta finales del 2009 que se logra la exoneracién de pago de aranceles para todas las prestaciones médicas y odontoldgicas, medicamentos, insumos, bioldgicos y servicios de ambulancia
ofrecidos entodoslos hospitales, centrosy puestos de salud, unidades de salud de la familiay otras dependencias de lared de servicios del MSPBS.
» En2010, el Gobierno delaRepuiblica del Paraguay tomélaplena responsabllldad financierapara Iacompra de antlconceptlvos

Garantiza la prevencion, asistencia y control de la desnutricion de todos los nifios y nifias menores de cinco afios de edad asi como de las mujeres embarazadas a partir del tercer mes de gestacion hasta los primeros seis meses

después del parto, que se encuentren ensituacion de pobreza, bajo peso, desnutricién o cualquier situacion de vulnerabilidad nutricional en toda la Republica del Paraguay.
*Disponible en: http://digesto.senado.govpy/ups/leyes/7946.pdf reglamentada por Resolucion SGN 675/2014 del Ministerio de Salud Pdblicay Bienestar Social (MSPBS)
Fhttp:/ /www.mujergovpy/indexphp/ley-5777
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Protocolo de Accién Interinstitucional ante la muerte violenta, tentativa de muerte y violencia de alto riesgo contra mujeres
(PROMUVI) que complementa la promulgacion de la reciente Ley No. 5.777/16 y establece lineamientos y criterios comunes de
intervencion interinstitucional y facilita el acceso a la justicia y la atencion integral de las mujeres agredidas y de las personas
afectadas por estaagresion (MinMujer, 2018).

Un conjunto de organizaciones, aglutinadas en la “La Red Contra Toda Forma de Discriminacién”, present6 un proyecto de Ley
contratoda forma de discriminacion, que busca la reglamentacion del articulo 46 de la Constitucion (1992), referente a “laigualdad
delas personas”. Sinembargo el mismo no hasido aprobado por el Senado.

Se haidentificado que, por sus competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las medidas seleccionadas, el
principal responsable en esta materia es el MSPBS, sobre todo a través de la Direccion de Programas de Salud, Direccién de Salud
Sexualy Reproductiva, PRONASIDA, y Ministerio del Interior.

Situacién actual
Segun las encuestas nacionales de salud sexual y reproductivalos principales avances han sido:

» Conocimiento de métodos anticonceptivos modernos practicamente universal en la actualidad (mas del 95% de las
mujeres que residen en el Paraguay, tanto en areas urbanas como rurales conocen el condén masculino, la pildora y el
inyectable) (CEPER, 2009),

* Alta prevalencia del uso de métodos anticonceptivos (68,4% en mujeres 15-49 anos casadas actualmente o en unién)
(MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2016). Segtin el informe sobre estado mundial de la poblacién (UNFPA, 2017), el porcentaje de
mujeres en edad fértil con demanda satisfecha deanticonceptivos modernos es del 81%.

» En2016, las principales razones que llevan a las mujeres de 15 a 49 anos de edad actualmente casadas o en unién a usar
métodos anticonceptivos son; la decision de espaciar los nacimientos (45,9% de las mujeres) y el deseo de no tener hijos
(54,1% de las mujeres) (MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2016),

» En2015, el 83,3% de las mujeres embarazadas registran atenciones prenatales oportunas (4 o mas atenciones) (MSPBS,
2016). Este acceso a la atencién prenatal adecuada no es universal, notandose todavia dificultades de acceso para las
mujeres residentes en el area rural, entre las que cuentan con bajo nivel de educacién, estan en situacién de pobreza o
pertenecenapueblosindigenas (MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2016).

* Latasadefecundidad adolescente (15a19 afos) en 2016 en Paraguay es de 72 nacimientos por cada mil mujeres entre 15
a19 aios (MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2016). El 16,8% de los nacidos vivos en Paraguay en 2016 corresponden a mujeres
menores de 20anos de edad (MSPBS, 2016¢).

Larazén de mortalidad materna (RMM) por 100.000 nacidos vivos es de 86,4 en 2016 (96 defunciones), habiéndose reducido un
42,4% respecto de 1990 (150 defunciones por 100.000 nacidos vivos) (MSPBS, 2016b). No obstante, cabe resaltar que dicharazén
presenta fluctuaciones en los Gltimos anos que impiden aseverar que la reduccion sera sostenida e inclusive podria apeligrar el
cumplimiento de las metas de reduccién asumidas en compromisos internacionales. Lareduccién delamortalidad materna hasido
posible en parte gracias al incremento de los partos institucionales que ha pasado de 84,5% en 2000 a 97,6% en 2016 (MSPBS,
2016).

Elaborto esla segunda causa de mortalidad materna a nivel nacional. Su practica no esta legalizada en el pais y se castiga con penas
privativas de libertad que van desde seis meses hasta diez afios, si hay agravantes, segtin los articulos 349 al 353 del Cédigo Penal
Paraguayo. Esta causa junto con lashemorragias y toxemia concentran el 53,7% de las razones de defunciones (MSPBS, 2016b).

A pesar de que en Paraguay existen varias encuestas nacionales que exploran la violencia contra la mujer, no puede realizarse una
comparacion directa dado que la captacion no fue realizada de forma idéntica, sin embargo se aprecia que no se han presentado
mejoras con el tiempo. En 1995 el porcentaje de mujeres de 15a 44 anos de edad que durante su nifiez o antes de cumplir los 15anos
vio o escuché asus padres maltratarse fisicamente era de 21,7%, 13 anos después, la cifra se mantiene casi constante presentandose
el 20,2% (2008). En 2004, el 14% de las mujeres de 15 a 44 anos fue victima de violencia fisica antes de cumplir los 15 afios de edad,
seguin la encuesta de 2008 este porcentaje asciende a 16,8%. En e 2004, el 33,4% de las mujeres; casadas o unidas; afirmé que fue
victima de violencia verbal alguna vez o lo es actualmente, en el 2008 reportaron lo mismo el 36%. De cada 10 mujeres, 2 declararon
violencia fisica (19,3%), este valor disminuyé en 1,4% (17,9 en 2008). Ademas se indago si alguna vez fueron victimas de violencia
sexual y el 7,6% respondié afirmativamente en 2004 y 5% en 2008 (CEPEP, 2009).

El Programa nacional de control del VIH/sida/ITS (PRONASIDA) registré en 2016, 0,21 nuevas infecciones por el VIH
diagnosticadas, por cada 1.000 habitantes no infectados. Las actitudes de aceptacion hacia personas con VIH muestran que el
90,6% de las mujeres de 15-49 anos, que han oido sobre el sida esta dispuesta a cuidar de un miembro de la familia con el virus en su
propio hogar y el 47,4% no querria mantener en secreto que un miembro de la familia sea VIH positivo. El 67,2% considera que una
profesora que sea VIH positiva y que no esté enferma deberia permitirsele continuar ensefiando y el 56,8% compraria verduras
frescasaun comerciante o vendedor que sea VIH positivo (MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2016).

En la encuesta también se indagd sobre el conocimiento de las formas de prevencion de la transmision sexual del VIH/sida, el 57%
delasmujeres de 15a 49 anos respondié teniendo s6lo un companero sexual fiel y noinfectado y el 59,3% usando condén cada vez
(MSPBS, DGEEC, UNICEF, 2016).

Conrelacion al conocimiento de la prueba del VIH/sida, el 83,8% de las mujeres de 15a 49 afos de edad han oido hablar de la
pruebadeVIH/sida,y el 59%serealizé la pruebaalgunavez. Durante el periodo prenatallasmujeres de 15a49afiosdeedad con
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nacimientos ocurridos enlos 2 anos anteriores ala encuesta, el 41,6% recibié asesoramiento sobre VIH, se les ofrecié una prueba del
VIH, laaceptarony recibieronlos resultados (op.cit.).

Segun datos del PRONASIDA dependiente del MSPBS, en el 2016, se registraron 1.422 nuevos diagndsticos en todo el pais. El 69%
de las personas diagnosticadas pertenece al sexo masculino y el 31% al femenino. El grupo de mas porcentaje diagnosticado
corresponde al dejovenes de entre 20y 34 afios de edad. En total se tienen registrada 15.606 personas con el diagnésticode VIH, de
entre quienes 5124 se encontraban en el estadio sida. La adherencia al tratamiento estimada es del 77% de las personas. Los
antirretrovirales son provistos por el MSPBS de formagratuitaalos pacientes diagnosticados.

Elestigma y la discriminacion hacia las personas que viven con VIH refleja el desconocimiento y la falta de informacion en aspectos
esenciales de derechos humanos, derechos sexuales y reproductivos. En este sentido, en Paraguay se han implementado dos
estudios paramensurar el estigmay la discriminacién de las personas con el VIH por medio de personas con VIH (2009 y 2016).

Los desafios en este eje implican universalizar los servicios de salud sexual y reproductiva y la atencién prenatal, avanzar en la
reduccion de lamortalidad materna en especial en aquellas donde se concentra la mayor mortalidad materna (mujeres indigenas,
rurales, en zonas remotas), asi como las causas de muertes por cancer asociado a la salud sexual, lograr la reduccién de los
embarazos no planificados, la reduccién de las posibilidades de que la mujer embarazada experimente graves complicaciones
durante el embarazo, parto o puerperio y la reduccion de las posibilidades de muerte entre mujeres que experimenten
complicaciones, en especial eliminar el aborto inseguro. Un amplio y profundo debate sobre las necesidades de contar con
educacion ensalud sexual y reproductiva en el curriculo delaeducacion formal.

Promover el cambio cultural necesario para eliminar la discriminacion y el estigma del que suelen ser victimas las personas
lesbianas, gays, bisexuales, transgénero eintersex y personas viviendo con VIH/sida, incluyendo enlos servicios de salud.

E.lgualdad de género

La autonomia de las mujeres (econémica, fisica y en la toma de decisiones) constituye un requisito indispensable no solo para
garantizar el gjercicio pleno de sus derechos, sino también para lograr un desarrollo sostenible. Este eje busca construir politicas de
desarrollo que garanticen la autonomia de las mujeres y la igualdad de género en los ambitos politico, econémico, cultural, social y
familiar para poner finala desigualdad, la discriminaciony la violencia hacia las mujeres y las nifas.

Las medidas prioritarias seleccionadas son:

MP 49. Tomar medidas para promover y fortalecer la elaboracion, implementacion y rendicién de cuentas de presupuestos
sensibles al género, para lograr laigualdad de acceso a los gastos del sector publico, la inclusién de principios de igualdad de género
en las distintas etapas de planificacion, la presupuestacion y la satisfaccion de necesidades sociales especificas de mujeres y
hombres.

MP 51.Promover la paridad y otros mecanismos que garanticen el acceso al poder en los sistemas electorales, como una condicién
determinante de la democracia y una meta para erradicar la exclusion estructural de las mujeres en la sociedad, que afecta sobre
todoaaquellas en condicion de vulnerabilidad, a través de la capacitacion amujereslideres.

MP 53. Desarrollar y fortalecer las politicas y servicios universales de cuidado que estén basados en los estandares mas altos de los
derechos humanos, con perspectiva de igualdad de género y generacional, que promuevan la prestacion compartida entre el
Estado, el sector privado, la sociedad civil, las familias y los hogares, asi como entre hombres y mujeres, y que faciliten el didlogo y la
coordinacién entre todas las partesinvolucradas.

MP 54. Impulsar leyes y desarrollar y fortalecer politicas publicas de igualdad laboral que eliminen la discriminacion y las asimetrias
de género en materia de acceso a empleos decentes y permanencia en ellos, remuneraciones y toma de decisiones en el ambito
laboral,y que reconozcan el valor productivo del trabajo doméstico no remuneradoy de cuidado.

MP 57.Hacer efectivas las politicas adoptadas y tomar medidas preventivas, penales, de proteccion y atencion que contribuyanala
erradicacion de todas las formas de violencia, incluida la esterilizacion forzada, y estigmatizacion contralas mujeres y las nifias enlos
espacios publicos y privados, en particular los asesinatos violentos de nifas y mujeres por motivos de género, asegurando el acceso
efectivo y universal a los servicios fundamentales para todas las victimas y sobrevivientes de la violencia basada en género y
prestando especial atencién a las mujeres en situaciones de mayor riesgo, como las mayores, embarazadas, con discapacidad,
grupos culturalmente diversos, trabajadoras sexuales, que viven con VIH/SIDA, lesbianas, bisexuales, transexuales,
afrodescendientes, indigenas, migrantes, queresiden enlas zonas de frontera, solicitantes de refugio y victimas de trata, entre otras.

MP 59. Incrementar el acceso de los hombres, incluidos nifios, adolescentes y jovenes, a la informacién, la consejeria y los servicios
de salud sexual y salud reproductiva y promover la participacion igualitaria de los hombres en el trabajo de cuidados, a través de
programas que sensibilicen a los hombres respecto de la igualdad de género, fomentando la construcciéon de nuevas
masculinidades.

MP 62. Mejorar los sistemas de estadistica y los indicadores oficiales y registros administrativos, incorporando la perspectiva de
géneroyavanzando en el reconocimiento del aporte econémicoy social de las mujeres en el desarrollo de las sociedades.

MP 64. Considerar la medicion de la economia del cuidado a través de encuestas especializadas y la formulacién de cuentas
satélites del trabajo noremuneradoy suincorporacion en el sistema de cuentas nacionales.
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Marcolegaly programatico

Lograr la igualdad entre mujeres y hombres es responsabilidad del Estado paraguayo, estando consagrada en la Constitucion de
1992, art.48,ademas de instrumentos internacionales ratificados por el pais como: Beijing+20; Convencién contra todas las formas
de discriminacion hacia las mujeres (CEDAW, ratificado por Ley No. 1.215/1987), las 100 Reglas de Brasilia, la Ley No. 605/95
“Convencién Belem Do Para”. En este punto cabe destacar la ratificacion, del Convenio 156 de la OIT sobre la “Igualdad de
oportunidadesytrato entre trabajadoresy trabajadoras con responsabilidades familiares”.

Por su parte, el Plan Nacional de Desarrollo Paraguay 2030 contempla laigualdad de oportunidades entre mujeres y hombres como
eje transversal. En otras instituciones se han creado mecanismos de género: La Direccion de Género en el MSPBS, en la Secretaria
Nacional para la Vivienda y el Habitat (SENAVITAT), en la SAS, en la Secretaria Nacional del Deporte, en el Instituto Nacional del
Indigenay enlas Fuerzas Armadas de la Nacion, ademas de Mecanismos de Género y de Derechos Humanos de los Poderes Judicial
y Legislativo.

El Ministerio de la Mujer es la instancia estatal encargada de la coordinacion, normativa y estrategias de las politicas de género, de
mayor rango en la estructura del Estado paraguayo (Ley No. 4.675/2012, tiene como antecedente inmediato a la Secretaria de la
Mujer de la Presidencia de Reptiblica, creada por Ley No. 34/1992*). Conté con tres ediciones del Plan Nacional de Igualdad de
Oportunidades entre mujeres y hombres, el Gltimo de 2008 a 2017, con el objetivo de introducir la dimension de la igualdad de
oportunidades en todas las politicas y acciones del sector publico, y se encuentra en etapa de conclusion el IV Plan Nacional de
Igualdad. Ademas del Plan Trienal 2016 — 2018 del Ministerio de la Mujer como instrumento de la politica de promocion de la
participacionsocialy politicade las mujeres.

En 2015 se aprobd la Ley No. 5.407/2015 para mejorar las condiciones laborales del trabajo doméstico™y la Ley No. 5.446/15 de
politicas publicas paramujeres rurales.En 2016 se logré laaprobacion delaLey No. 5.777/2016 “De proteccidn integral a las mujeres,
contratoda forma de la violencia” (reglamentada por Decreto No. 6973/2017, incluyendo el feminicidio como hecho punible), esta
ley facultaalos defensores publicos especializados a brindar asistencia juridica a las mujeres victimas de violencia y en ese contexto,
el Ministerio de la Defensa Publica se encuentra abocado a la capacitacion en la aplicacion de laley y la instalacion de las oficinas de
defensorias especializadas en diferentes puntos del pais.

En 2016 se presento un proyecto de Ley de Paridad Democritica, el cual a la fecha ha sido aprobado por la Camara de Senadores, y
seencuentraen estudio enlaCamaraBaja.

ElMinisterio de laMujer a través del Servicio de Atencién ala Mujer SEDAMUR), el Centro de Referencia para Mujeres en Situacion
de Trata de Personas y los Centros Regionales de la Mujeres (CRM) situados en 4 departamentos del pais (Alto Parana, Canindeyq,
Amambay y Boquerdn), ofrece atencion multidisciplinaria a mujeres en situacién de violencia doméstica, intrafamiliar y trata de
personas. También, cuenta con 3 casas/albergues ubicados, uno en Capital, otro en el Dpto. Central y otro en el Dpto. de Canindeyu
a los que pueden ingresar nifos, nifas y adolescentes. En este marco se encuentra en funcionamiento el Sistema de “Registro
Unificado de Servicio Prestadoa Victimas de ViolenciaBasada en Género” (RUVIG).

Enun esfuerzo por mejorar las condiciones de acceso y uso de los servicios pblicos desde el 2011se encuentra en funcionamiento
el “SOS MUJER” 137, que consiste en un sistema operativo de llamadas para mujeres victimas de violencia doméstica e intrafamiliar
las 24 horas durante los 365 dias delaio.

En 2018 se habilit6 el Centro Ciudad Mujer como programa del Gobierno para dar respuesta a una problemética existente en
cuantoabrechas de participacion econémica, salud sexual y reproductiva, y violencia contra lamujer. 0

El Ministerio de la Mujer junto con la Secretaria Técnica de Planificacion (STP), lidera el proceso de construccién de una politica
nacional de cuidados (en proceso de validacion). El Grupo Interinstitucional para la Politica de Cuidados esta compuesto por once
instituciones del Estado y ONU Mujeres. Este grupo de caracter técnico planifica las acciones para guiar el proceso que pretende
integrar en un sistema a todas las acciones de cuidados existentes y por establecer. Diversas instituciones publicas brindan atencion
y cuidados a grupos especificos de poblacion; el MSPBS cuenta con los Centro de Bienestar de la Infancia y la Familia, Hogares de
Ancianos, hogares de espera materna; el Ministerio de la Mujer cuenta con albergues para mujeres, hijas e hijos en situacion de
violencia, en Asuncién para Violencia y Trata de Personas y en Curuguaty (Centro Regional de las Mujeres-CRM); la Secretaria
Nacional delaNifiezy la Adolescencia cuenta conlos centros abiertos del programa Abrazo.

El Ministerio de Educacion y Ciencias incorporé en el Plan de la Reforma Educativa y en los textos oficiales de la Educacion Escolar
Basica la igualdad de género, que puntualiza la identidad de la mujer y del hombre. Sin embargo, via Resolucion No. 29.664/17
prohibe lautilizacion de materialesimpresos o digitales referentesa la teoria o “ideologia de género”.

En la Policia Nacional fueron creadas 15 Comisarias Especializadas, con Divisiones especiales para recibir denuncias de violencia
haciamujeres, ninas, ninos y adolescentes en varios Departamentos del pais.

El Sistema Estadistico Nacional fue concebido por Decreto Ley No.11126/42 y establece que, la DGEEC es lareparticion del Poder

Ejecutivo a la que se reserva la competencia de ejecutar la politica nacional en materia de estadisticas, encuestas y censos a nivel
nacional. Sinembargo, las oficinas sectoriales (aprox. 50) que componen el Sistema Estadistico Nacional (SEN) se hanamparado en

*FEste statusimplicaunamayor capacidad deincidenciay concertacion politica en el Poder Ejecutivoy antelos otros Poderes del Estado.

*Anteriormente el pais ratificé por Ley No. 4.819/2012 el Convenio N 189 de la OIT sobre el trabajo decente para las trabajadoras y trabajadores del servicio doméstico y aprobé la Ley N 4.933/2013 “Que autoriza la
incorporacion voluntaria a trabajadores independientes, empleadores, amas de casa y trabajadores domésticos al seguro social, al fondo de jubilaciones y pensiones del Instituto de Prevision Social. El MTESS, cuenta con la
Direccién General de Promocién a la Mujer Trabajadora (DGPMT), que a través del Servicio de Atencion de Asuntos Laborales, presta servicios de asesoramiento diferenciado a las trabajadoras y empleadoras del sector
doméstico.

4 wwwi.ciudadmujergov.py/
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normas especiales paralageneracion de sus estadisticas.”

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las
medidas seleccionadas, siendo estas: ST MINMUJER, DGEECy Banco Central del Paraguay (BCP).

Situacion actual

Labrecha entre hombres y mujeres se viene cerrando en ambitos como el educativo y el de salud, sin embargo, persisten desafios en
cuantoaldmbitolaboral:accesoy calidad del empleo, remuneracion, acceso a cargos politicos y en violencia principalmente.

El Observatorio de Género de la Corte Suprema de Justicia cuenta con un espacio destinado a alojar resoluciones judiciales (Autos
Interlocutorios, Acuerdos y Sentencias) en las que se hanincorporado la perspectiva de género en laargumentacion, con la finalidad
de crear unabase dejurisprudencia donde sea factible hallar resoluciones enlas que se haaplicado el control de la convencionalidad
relacionado conlos derechos humanos de las mujeres.

Para medir la magnitud de la desigualdad entre hombres y mujeres la DGEEC ha desarrollado en 2016 la Primera Encuesta sobre
Uso del Tiempo (EUT 2016). Cabe resaltar que Paraguay era uno de los paises que no contaba con estadistica oficial sobre uso de
tiempo. Seglin datos de la EUT 2016, las mujeres de 14 y méas anos destinan semanalmente mas del doble de horas que los hombres
al trabajo no remunerado. Asimismo, la brecha entre hombres y mujeres se triplica en relacion al tiempo destinado a actividades
domésticas, con una clara division sexual de las tareas: las mujeres realizan en mayor medida tareas propias del hogar, mientras que
los hombres realizan tareas referentes al mantenimiento, limpieza y reparacion de los vehiculos del hogar y trabajos menores de
reparaciony supervision en electricidad o plomeria(DGEEC, MH, MinMujer, 2017).

La cargade tiempo dedicadaaactividades de cuidadosa miembros del hogar de manera exclusiva, ya seaa personas enfermas o con
algin tipo de discapacidad, ninas y ninos y personas mayores, por parte de personas de 14 y mas anos de edad, es casi el doble en el
caso delas mujeres frentealoshombres.

La participacion de las mujeres en escanos en los parlamentos nacionales y los gobiernos locales en el sector publico es de 18,8% en
2017,en tanto, la proporcién de mujeres en cargos de decision, de alta y media gerencia en el sector publico asciende a 46,1% (MRE,
2018).

Alguno de los desafios en este ambito son: lograr la visibilidad, reconocimiento y valoracién econémica y social del trabajo no
remunerado y del rol de la mujer en las redes de apoyo familiar. Disenar un programa de paternidad responsable en dimensiones
reproductivas, de cuidados, y responsabilidades domésticas, la aprobacion del proyecto de paridad democratica y de la ley contra
toda forma de discriminacion, la instalacién de una politica publica de cuidado que incluya el disefio de un modelo de gestion
interinstitucional brindando atencién a todas las personas que requieren de cuidado, la prevencion y erradicacion de la violencia de
género entodas sus formas. Laintroduccion de la perspectiva de género en el curriculo de ensefanza en las instituciones piblicas es
un temaaun no zanjadoy encuentra oposicion en ciertos sectores de lasociedad y grupos religiosos.

En términos generales, fortalecer las politicas orientadas a eliminar los desequilibrios entre mujeres y hombres el ambito
econdmico, politicoy socialy avanzar en laincorporacion de las personas LGBTlen cuestiones de género.

A futuro queda avanzar en asegurar la continuidad de las mediciones sobre uso del tiempo e incorporar la cuenta satélite sobre
trabajo noremunerado en el sistema de cuentas nacionales que permite medir laeconomia del cuidado, incluyendo la contribucion
al PIB del trabajo de cuidado no remunerado. Integrar los asuntos relativos a la violencia contra las mujeres en las estadisticas y
registros administrativos a fin de propiciar la generacion de datos que permitan tomar decisiones oportunas y desvelar las distintas
facetas de estaformade violencia.

F. Migracién internacional

Este eje se encarga de la migracion internacional y la proteccién de los derechos humanos de todas las personas migrantes. Busca
elaborar estrategias integrales, tanto globales como regionales y nacionales, para defender los derechos humanos de las personas
migrantes,y hacer frentealas ventajas y desafios de lamigracion.

Lasmedidas prioritarias seleccionadas son:

MP 67. Brindar asistencia y proteccién a las personas migrantes, independientemente de su condicién migratoria, especialmente a
aquellos grupos en condicién de vulnerabilidad, respetando cabalmente sus derechos y de acuerdo con la Convencién
internacional sobre la proteccion de los derechos de todos los trabajadores migratorios y de sus familiares y las disposiciones de la
Convencion de Viena sobre Relaciones Consulares, destacando la necesidad de brindarles una atencién integral en aquellos paises
detransitoy destino.

MP 69.Promover lasuscripcion de convenios bilaterales y multilaterales de seguridad social que permitan acumular anos de trabajo
alostrabajadores migrantes.

MP70.Incorporar principios de coherenciay reciprocidad en laatencion de las diversas situaciones que enfrentan los emigrantes de
los paises de laregion, abarcando a todas las etapas del proceso migratorio, tanto los que acontecen en la escala intrarregional como
fueradelaregion.

“ Enlaactualidad la DGEEC es responsable principalmente de los Censos de Poblacién y Viviendas, las Encuestas de Hogares (empleo e ingresos, y otras en funcién a la demanda de las instituciones), las estadisticas vitales
(sistematizacion de los datos proveidos por el Registro Civil) y la publicacién del anuario estadistico. El censo agropecuario es de competencia del Ministerio de Agricultura. Las estadisticas econdmicas del Banco Central (IPC,
Cuentas Nacionales, Balanza de pagos, etc.). Los demas Ministerios producen las estadisticas sectoriales (Educacion, Salud, Justiciay Trabajo, Hacienda, etc.).
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MP 71. Alcanzar resultados concretos a través del didlogo y la cooperacion internacional sobre migracién, derechos humanos y
desarrollo, en los espacios existentes dentro de la regién y en los que se vinculan con otras regiones del mundo, en particular
Norteamérica y la Unién Europea, desde una perspectiva que reduzca las asimetrias existentes en este ambito y que afirme los
intereses delos paises latinoamericanosy caribenos.

Marco legaly programdtico

Segun la Constitucion de 1992, “Todo paraguayo tiene derecho a residir en su Patria. Los habitantes pueden transitar libremente por el territorio
nacional, cambiar de domicilio o de residencia, ausentarse de la Reptiblica o volver a ella y, de acuerdo con la ley, incorporar sus bienes al pais o sacarlos
de él” (art. 41). El Paraguay cuenta con una Ley de Migraciones (Ley No. 978/96), que establece como organismo responsable a la
Direccién General de Migraciones, dependiente del Ministerio del Interior. El abordaje legal que dicha ley da a la emigracion esta
orientado alos repatriados y a la recepcion de remesas, no habiéndose encontrado menciones explicitas de politicas que propicien
una migracion segura o garanticen las condiciones de los compatriotas en otros paises, es decir el migrante como sujeto de
derechos. En este sentido, el pais participa del proceso preparatorio para laadopcion del “Pacto Mundial para una Migracion Segura,
Ordenada y Regular***que tendra lugar en julio del presente afio. Ademés ha adoptado la Convencién Internacional sobre la
proteccion de los derechos de todos los trabajadores migrantes y de sus familiares (Ley No. 3.452/08) y la Convencién sobre el
Estatuto delos Refugiadosy suProtocolo sobre el Estatuto de los Refugiados (Ley No. 136/69).

Por medio de la Ley No. 4.429/2011 se regulariza la residencia de personas extranjeras en situacion migratoria irregular. En este
contexto, la Direccion General de Migraciones realiza jornadas de regularizacién migratoria para facilitar la documentacion
migratoria de los ciudadanos extranjeros que viven y estudian en nuestro pais. Los beneficiarios de esta actividad son los
ciudadanos oriundos de los paises suscriptos a los acuerdos de Residencia del MERCOSUR, que actualmente son: Argentina, Brasil,
Paraguay, Uruguay, Bolivia, Chile, Per(, Ecuador y Colombia:**

En 2012, la promulgacion de la Ley No. 4.788 Integral Contra la Trata de Personas constituye un avance interinstitucional en el
combate, prevenciony erradicacion de este delito!‘Esta Ley Integral, ademas de tipificar la trata en general,incorpora la persecucion
delatratainternaen laszonasruralesy urbanas. En el marco de esta Ley se aprueba la Politica Nacional “Para prevencién y combate
alatrata de personas en la Reptiblica del Paraguay” 2010-2019 por el Decreto No. 8.309/2012, y se disend el “Plan nacional para la
prevenciony combateala trata de personas” (2014-2018).

En 2015, se aprobd la Politica Migratoria (Decreto No. 4.483/15) que sirve de marco a un nuevo sistema operativo y al
fortalecimiento del 6rgano de aplicaciony ejecucion, conmirasaelevar la calidad de lagestion migratoriay garantizar el respetoalos
derechoshumanos.

LaLeyNo.4.223/2010 aprueba el Convenio multilateral iberoamericano de seguridad social.

La Secretaria de Desarrollo de Repatriados y Refugiados Connacionales (SEDEREC) implementa acciones para la atencion de
connacionales retornados y sus familias en consonancia con la Ley No. 1.938/02 General sobre Refugiados, tales como: atencién a
retorno de voluntarios, programa de apoyo a repatriados emprendedores, inclusion a la identidad nacional a hijos de paraguayos,
programa de atencién a casos de mayor complejidad de repatriados, en coordinacién con la Direccién de Atencién aComunidades
Paraguayas del Exterior (DACPE) del MRE.

Para la atencion de paraguayos en el exterior se dispone de 41 embajadas y 95 consulados, existiendo aproximadamente 778.000
paraguayos residentes fuera del pais en torno a 2010 (OIM, 2011). Existen oficinas consulares en los paises con mayor nimero de
connacionales, pero con una carencia de espacios debido a la alta demanda de servicios, tales como Espana, Francia, Italia, Suiza y
ciertos paises de Asia.

En aspectos vinculados a derechos humanos de las personas emigradas, el Sistema de Monitoreo de Recomendaciones en
Derechos Humanos (SIMORE) incorporaalgunas recomendaciones vinculadas a temas migratorios.

Respecto al envio de remesas, la Direccién Nacional de Correos del Paraguay (DINACOPA) posee un sistema de transferencia de
remesas seguro a través del Servicio Financiero Postal, denominado Correo Giros. El servicio se encuentra vigente con Espana y
Uruguay y en tramite con Argentina; Per(; Cubay los Estados Unidos de América, entre otros.

Se tienen iniciativas de instituciones y organizaciones que luchan por sus reivindicaciones, muchas de ellas se aglutinan en el
Congreso de la Migracién paraguaya. La Politica Migratoria prevé lineamientos en materia de participacion de la sociedad civil. A
nivel global, Paraguay no cuenta con representacion en el Foro Global de Migraciony Desarrollo, ni en el Foro Social de Migraciones.

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las
medidas seleccionadas, siendo estas: MDI (sobre todo la Direccion General de Migraciones), MTESS, Secretaria de Desarrollo para
Repatriados y Refugiados Connacionales (SEDERREC), Ministerio de Relaciones Exteriores (MRE), y Banco Central del Paraguay
(BCP).

Situacion actual

Lamigracion constituye un elemento clave en la dinamica demografica pudiendo transformar la estructura por sexoy edad de
lapoblacién de origeny de destinoy modificar ladistribucién de la poblacién en el territorio,ademas de ser unindicador mas de
las condiciones devida existentes en los paises queatraen o expulsan poblacion. Sibien, ofrece oportunidades paralos migrantes

“htp://www2mre.govpy/indexphp/noticias/ paraguay-participa-en-una-reunion-internacional-preparatoria-para-la-adopcion-del-pacto-mundial-para-una-migracion-segura?ccm_paging p=4
“hitp://wwwmigraciones govpy/index php/jornadas-de-regularizacion

“4Previamente el Paraguay ha ratificado, por medio de la Ley 2396/04, el Protocolo Completo de la Organizacion de las Naciones Unidas contra la Trata de Personas. Este Protocolo complementa a la “Convencién de las
Naciones Unidas contra la delincuencia organizada transnacional”. Con el fin de aplicar estos convenios internacionales fue constituida en 2004 la Mesa Interinstitucional para la Prevencién y Combate a la Trata de Personas,
formalizadaa través del Decreto 5093/2005, eintegrada por 40instituciones (OIM, 2011).
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también plantea importantes desafios en cuanto a la proteccion de los derechos humanos de las personas migrantes, la cual es
obligacién del Estado.

La principal corriente de migracion interna en el pais es predominantemente interurbana (Alfonzo, 2005). Por su parte, la
emigracion internacional asumié dimensiones crecientes desde mediados del siglo XXy, en particular, luego de la guerra civil de
1947 (OIM, 2011). No obstante, la emigracion internacional reciente (Gltimos 5 aios) ha venido descendiendo su volumen en los
dltimos anos pasando de mas de 255.000 personas en el quinquenio 2003-2007 a un poco mas de 98 mil personas que en el
quinquenio 2009-2013 salieron del pais para residir en el exterior (DGEEC, 2014b). La emigracién internacional reciente se
caracteriza por la expulsion de poblacion del drea rural, jvenes y mujeres. La motivacion para migrar en lagran mayoria de los casos
eslaboral (UNFPA, 2013).

En el 2011 mediante referéndum favorable se ha logrado el derecho a voto de connacionales residentes en el extranjero. El flujo de
remesas alcanza en 2017 al 2% del PIB, 586 millones de délares, y representa la cuarta fuente de ingresos externos tras las
exportaciones de cereales, carne y energia eléctrica. Este flujo se comporta en funcién de las oscilaciones econdmicas en los
diversos paises de destino de los paraguayos, declinando en la primera década del siglo XX|, en primer lugar y posteriormente por la

crisis financiera europea (Oddone & Filippini, 2017).

Lasasociaciones paraguayas enlos paises de acogida han venido creciendo en presenciay visibilidad como fuerzas de presion parala
demanda de mejorasjuridicas e institucionales a su condicién de personas migrantes, para lo cual mantienen reuniones periodicas,
localesy regionafes, tanto en Europacomo enlaArgentinay alinterior del propio pais (op.cit.).

Los retornados son poco numerosos respecto a los emigrantes, pero contribuyen al desarrollo del pais al ser portadores de nuevas
capacidades técnicas y productivas. Estimulados por ciertos programas oficiales de repatriacion, se insertan en iniciativas de
inversion financiera como la compra de viviendas o la creacion de micro, pequefias y medianas empresas que, aun modestas en
términos econdémicos, contribuyen de manera importante a fortalecer el capital social (op. cit.). En la actualidad el fenémeno de
retorno de migrantes paraguayos involucra a un proceso histérico de larga data: la migracion con destinoa Argentina. Hacia2010 en
Argentina residian 550.713 migrantes paraguayos (equivalente al 8,8% de la poblacién de Paraguay); quienes conforman una
poblacion compuesta por personas que decidieron establecerse en ese pais, asi como quienes se insertan temporalmente por
distintos motivos (trabajo, salud, afectivos, etc.) con la intencién de retornar a Paraguay. Se estima que hacia 2016 existen 67 mil
paraguayos migrantes que retornaron en los tltimos 10 afios. Esta magnitud debe ser considerada en el contexto de la poblacion
total, representando al 1% de la misma. En términos comparativos, debe destacarse que la poblacién retornada equivale al 9,8% de
los migrantes paraguayos residentes en 2010 en los cuatro principales destinos (Argentina, Espana, Brasil y Estados Unidos) (CIRD,
2017).

Por otra parte, las nacionalidades tradicionales de inmigrantes se encuentran plenamente integradas enla poblacién autéctona, con
dos excepciones: una, la comunidad menonita aislada por motivos religiosos (interaccionan con los indigenas, en su mision de
evangelizacién) y dos, la inmigracién brasilefia en la zona fronteriza, que obtuvo condiciones ventajosas de colonizacion,
vulnerando losintereses del campesinado local (Oddone y Filippini, 2017).

Algunos desafios en este eje son: aplicacion efectiva del Convenio Multilateral Iberoamericano de Seguridad Social. Crear
mecanismos de coordinacion intersectorial para el seguimiento de politicas y programas que atafien a las personas migrantes (entre
ministerios de salud, trabajo, educaciény otros).

G. Desigualdad territorial, movilidad espacial y vulnerabilidad

Este eje esta orientado a la tematica de desigualdad territorial, movilidad espacial y vulnerabilidad. Busca disenar y ejecutar planes
de gestion y ordenamiento territorial centrados en las personas y ambientalmente sostenibles, que reduzcan las desigualdades
entreterritorios y mitiguen elimpacto de los desastres socio-ambientales.

Lasmedidas prioritarias seleccionadas son:

MP 76. Construir territorios mas articulados, integrados y cohesionados, mediante el disefio y ejecucion de planes, politicas e
instrumentos de gestion territorial y urbana gestados de manera participativa, con una visién centrada en las personas, dentro del
marco de los derechos humanosy con perspectiva de géneroy un enfoque de sostenibilidad y gestion del riesgoambiental

MP 77.Promover el desarrollo y el bienestar de las personas de todos los territorios, sin ningtin tipo de discriminacion, incluido el
pleno acceso a servicios sociales basicos, y la igualacion de las oportunidades dentro de las ciudades, entre zonas urbanas y rurales,
entre ciudades pequenas, intermediasy grandes y entre poblacién dispersay la que habita en pequenos asentamientos rurales

MP 78. Ampliar y perfeccionar los procesos de descentralizacion, desconcentracion y planificacion participativa en los ambitos
subnacionales y locales, favoreciendo la disponibilidad, accesibilidad y calidad de los servicios basicos, educacion y salud, incluida la
salud sexualy lasalud reproductivayla prevencion dela violencia contra las ninas, adolescentes y mujeres.

MP 79. Desarrollar programas que favorezcan la convivencia, la educacién permanente, el ocio creativo, la salud mental y la
seguridad ciudadana de la poblacién en sus territorios para prevenir los actuales problemas sociales asociados entre otros, a la
pobreza, laexclusién social, el consumo abusivoy el trafico de drogasy la violencia de género.

MP 80. Formular estrategias de desarrollo del sistema de ciudades, que incluyan el ordenamiento territorial y la sostenibilidad
ambiental, favoreciendo una transicién energética y procesos de produccién y consumo sostenibles, teniendo en consideracion
externalidades sociales y ambientales, en el marco de los derechos humanos, con el fin de promover un desarrollo urbano sostenible
einclusivoy fortalecer todos los segmentos de este sistema, incluidas las ciudades intermedias y pequenas.

Pag. @




MP 81. Planificar y ordenar el desarrollo territorial y urbano, con perspectiva de derechos humanos y de género, formulando
politicas de movilidad, asentamiento de la poblaciony localizacion de actividades que consideren entre sus objetivos evitar eluso de
zonas vulnerables y protegidas, y prevenir y mitigar el impacto de los desastres socioambientales y combatir la vulnerabilidad
ambiental de las personas y comunidades de grupos étnicos y raciales discriminados, asi como la mitigacién y adaptacion a los
efectos del cambio climatico.

MP 82. Formular e implementar estrategias y politicas que den respuestas integrales a situaciones de vulnerabilidad a desastres
naturales, con un enfoque multidimensional de proteccién antes, durante y después delos eventos.

MP 84. Promover la utilizacion del analisis sociodemo%réﬁco georreferenciado, desagregado por sexo, raza y etnia, para mejorar la
planificacién territorial y lagestion del riesgo ambiental

Marcolegaly programatico

Existen algunos mecanismos que han permitido la descentralizacién organica pero no presupuestaria, salvo en lo referente a
Recursos provenientes del Fondo Nacional de Inversion Publica y Desarrollo (FONACIDE, Ley No.4.758/12) y Royalties. Tanto la Ley
Organica Municipal, como la Ley de Royalties prevén la obligatoriedad de realizacion de audiencias de rendicion de cuentas en sus
respectivos municipios.

Se cuenta con el Plan marco nacional de desarrollo y ordenamiento territorial del Paraguay (2011). Se ha avanzado en la generacion
de planes de desarrollo en 15 departamentos del pais para el desarrollo territorial bajo objetivos de articulacién de lo social y
ambiental y con elacompanamiento del Gobierno Nacional para mejorar los procesos de desarrollo local a través de 244 Consejos
deDesarrollo Distrital y 17 Consejos de Desarrollo Departamental (MRE, 2018).

La Estrategia Nacional de Seguridad Ciudadana prevé en su Eje 3 de Prevencién Social y Situacional la implementacion de
Programas de Prevencion Integrales. El Ministerio del Interior articula con los Municipios programas destinados a la prevencion del
delito, delamano de la conformacion de consejos locales de seguridad ciudadana que prevean lamultiagencialidad.

ElInstituto Nacional de Desarrollo Rural y de la Tierra (INDERT, Ley No. 2.419/2004) es la principal institucion publica encargada de
la ejecucion de la reforma agraria, responsable de promover la integracion arménica de la poblacion campesina al desarrollo
econdmico y social de laNacion. EI INDERT debera adecuar la estructura agraria promoviendo el acceso a latierra rural,
saneando y regularizando su tenencia, coordinando y creando las condiciones propicias para el desarrollo que posibilite el arraigo
conducente a la consolidacion de los productoresbeneficiarios, configurando estrategias que integren participacion,
productividad y sostenibilidad ambiental.

La Secretaria de Emergencia Nacional (SEN, Ley No. 2.615/05, reglamentada por el Decreto No. 11.632/203), esta destinada a la
gestion y reduccion de riesgos de desastres, para lo cual cuenta con la Politica nacional de gestion y reduccion de riesgos (Decreto
No.1.402/2014) como componenteindispensable del desarrollo estratégico sostenible del pais y bajo las premisas de: participacion
sin exclusién, empoderamiento social, accién intersectorial e interculturalidad. Ademas, se destaca el hecho de que Paraguay es el
primer pais del mundo en adoptar, mediante decreto presidencial, el Marco de Sendai para la Reduccién del Riesgo de Desastres
2015-2030(MRE, 2018).

En el ambito de la vivienda esta vigente desde 2011 el Plan Nacional de Habitat y Vivienda ejecutado por la SENAVITAT, sus
principales acciones se dirigena la construccién de viviendas econémicas, aunque en los Gltimos aios inicié programas de subsidios
directos y de préstamos. El programa Soluciones habitacionales cuenta a su vez con varios subprogramas y proyectos, siendo los
mas relevantes Che Tapyi y FONAVIS. El objetivo de Che Tapyi es cubrir las necesidades de la poblacién en situacion de pobreza o
pobreza extrema, de las zonas urbanas y suburbanas. Ademas se encuentra en proceso de elaboracion la Politica Nacional de la
Vivienday el Habitat (MRE, 2018).

ElPrograma Tekoha de la SAS se encarga de apoyar el desarrollo social de niicleos urbanisticos, medioambientales y sociales con el
objeto demejorar la calidad de vida dando atencion integral a familias en situacion de pobreza y pobreza extrema.

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las
medidas seleccionadas, siendo estas: STP MSPBS, Administracion Nacional de Electricidad (ANDE), MEC, Secretaria Nacional de la
Vivienda y el Habitat (SENAVITAT), DGEEC, MDI, SND, MH, SEAM, Ministerio de Obras Publicas y Comunicaciones (MOPC)
Secretaria de Emergencia Nacional (SEN), Instituto Forestal Nacional INFONA), Secretaria Nacional por los Derechos Humanos de
las Personas con Discapacidad (SENADIS) y la Secretaria Nacional de Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (SENATICS).

Situacion actual

Ladistribucién espacial de la poblacion en Paraguay es heterogénea. Laregion Occidental o Chaco, con tres departamentosy el 61%
de la superficie total concentra menos del 3% de la poblacién (densidad poblacional de 0,8 hab./km2), en tanto, la Regién Oriental
con 14 departamentos y la capital posee el 39% del territorio y el 971% de la poblacion (42 hab./km2). La mayor parte de la
poblacién reside en zonas urbanas (61,6%), no obstante, el pais experimenta un lento proceso de urbanizacién que lo diferencia del
resto de los paises de la region**Lo mencionado es relevante en si mismo, pero ademas si se considera que los departamentos con
mayor porcentaje de poblacion en el arearural presentan también niveles mas elevados de pobreza.

Ladindmica de crecimiento generaretos de ordenamiento urbano-regional, en cuanto amovilidad, trasporte provision de servicios,
enparticular en el areametropolitana de Asuncion, parte de la cual es afectada por lasinundaciones.

Algunosaspectos queinciden enla calidad de vidadela poblacién sonlas condiciones dela vivienday el acceso aservicios publicos.

“>El promedio de poblacién urbana en América Lantinayy el Caribe es de 79,5% (NNUU, 2014). Solamente la capital y tres departamentos (Central, Amambay y Alto Parané) presentan altos porcentajes de poblacién en el drea
urbana(mayor al promedio nacional).
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La dltima estimacion disponible sobre déficit habitacional en el Paraguay, realizada en base a los datos del Censo Nacional de
Poblacion y Viviendas del 2012 (DGEEC-Montalto, 2016), arroj6 un déficit habitacional de 780.073 viviendas, representado el
63,8% del total de viviendas. EI 12,4% del déficit habitacional es de caracter cuantitativo y el 87,6% cualitativo. El déficit habitacional
se distribuye casi equitativamente entre zonas urbanasy rurales (50,6%Yy 49,4% respectivamente).

En 2012, el pais requeria unas 96.546 viviendas nuevas con una clara relevancia del sector urbano donde lademanda se estimaba en
77870 viviendas, es decir el 80,6% del total, frente al sector rural que presentaba un déficit de 18.676 viviendas (19,4%). Las
necesidades deampliacion se refierenalas viviendas buenas y recuperables con problemas de hacinamiento, tanto en el area urbana
como rural. Segn el calculo realizado, se necesitan unas 19.436 viviendas a ser ampliadas en el pais, que representa el 1,6% del total
delstock deviviendas particulares ocupadas.

El requerimiento de mejoramiento muestra el nimero de viviendas particulares recuperables que exigen intervenciones
especificas y parciales en su materialidad o servicios de saneamiento. Para su calculo se consideraron a las viviendas recuperables de
las areas urbanas y rurales, estas han sido desagregadas segtin su estado en: viviendas con solo saneamiento deficitario; viviendas
con solo materialidad deficitaria y viviendas con materialidad y saneamiento deficitario; a nivel pais y por areas de ubicacion. La
necesidad de mejoramiento afectaa 574.264 viviendas en todo el pais, el cual representa al 46,9% del stock total de viviendas.

Problemas crucialesy de subsistencia como la falta de universalidad del acceso aagua corriente en el pais (el 19,2% de los hogares no
accede a esta prestacion, DGEEC, 2017a), el insuficiente tratamiento de eliminacién de excretas (el 17% de los hogares no posee
desagtie cloacal adecuado, DGEEC, 2017a) y la utilizacién de la quema de basura como medio de eliminacién de residuos, son
alguno de los retos a los que se enfrenta la poblacion para superar las carencias mas elementales. En estos indicadores existen
grandes diferencias entre elmedio urbanoy el rural,en detrimento de este Giltimo.

Por otra parte, el segundo Censo Penitenciario del ano 2014 identificé 9.413 personas privadas de libertad, e informé que el 79% de
lapoblacién penitenciaria tiene entre 18 y 37 afos y desean estudiar y capacitarse para el trabajo.

Actualmente, el servicio de energia eléctrica puede ser considerado universal en el pais, teniendo en cuenta que el 99% de los
hogares cuentan con electricidad. Por ende, el desafio es disponer de una infraestructura adecuada a fin de brindar un servicio
seguro y confiable en el suministro de energia eléctrica que coadyuve al desarrollo del pais y al bienestar de su poblacién. Otros
desafios giran en torno a incorporar el enfoque territorial en todos los instrumentos de planificacion, la descentralizacion de los
bienes y servicios publicos y el monitoreo de la implementacién de los Planes de Desarrollo Municipal Sustentable y Planes de
Desarrollo Departamental, conjuntamente con los Consejos de Desarrollo en los diferentes niveles de gobierno. Construccion de
viviendas de interés social adaptadas a las necesidades de la poblacion. Incrementar el acceso universal y equitativo al agua segura y
saneamiento de calidad, de manera sostenible y participativa. Elaborar politicas y programas para aumentar la dotacién del espacio
publico y propiciar su mejoramiento en todos los territorios, con especial atencion a las personas mayores y aquellas con
discapacidad, los ninos y nifias y las mujeres. Formular, implementar y evaluar politicas sobre seguridad ciudadana desde una
perspectiva de derechos humanos en todos los territorios e implementar un sistema de informacion geoestadistica que concentre
informacion estandarizada (il para la toma de decisiones de planificaciony gestion territorial.

H. Pueblos indigenas

Este eje gira en torno a la problematica de los pueblos indigenas, la interculturalidad y sus derechos. Busca garantizar los derechos
humanos y territoriales de los pueblos indigenas mediante la adopcién y cumplimiento de la Declaracion de las Naciones Unidas
sobrelos Derechos delos Pueblos Indigenas y del Convenio No. 169 de la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT).

Las medidas prioritarias seleccionadas son:

MP 85.Respetar y aplicar las disposiciones de la Declaracion de las Naciones Unidas sobre los derechos de los pueblos indigenas, asi
como las del Convenio 169 de la Organizacion Internacional del Trabajo sobre pueblos indigenas y tribales, exhortando alos paises
que adn no lo han hecho a firmarlo y ratificarlo, adaptando los marcos juridicos y formulando las politicas necesarias para su
implementacion, conlaplena participacion de estos pueblos, incluidas las personasindigenas que viven en ciudades.

MP 86.Considerar las dinamicas demograficas particulares de los pueblos indigenas en el disefio de las politicas publicas, poniendo
especial atencién alos pueblos indigenas amenazados de desaparicion, los no contactados o en situacion de aislamiento voluntario
ode contactoinicial, respetando el derechoala libre determinacion.

MP 87. Garantizar el derecho ala salud delos pueblosindigenas, incluidos los derechos sexuales y derechos reproductivos, asicomo
el derecho a sus propias medicinas tradicionales y sus practicas de salud, sobre todo en lo que se refiere a la reduccion de la
mortalidad materna e infantil, considerando sus especificidades socio/territoriales y culturales, asi como los factores estructurales
quedificultan el ejercicio de este derecho.

MP 88. Respetar y garantizar los derechos territoriales de los pueblos indigenas, incluidos a los pueblos en aislamiento voluntario y
contacto inicial, prestando particular atencién a los desafios que plantean las industrias extractivas y otras grandes inversiones a
escalaglobal, lamovilidad y los desplazamientos forzados, y desarrollar politicas que garanticen la consulta previa, libre e informada
enlosasuntos que les afecten, de conformidad conlo establecido en la Declaracion de las Naciones Unidas sobre los derechos delos
pueblosindigenas.

MP 90. Garantizar el derecho ala comunicacion e informacion de los pueblos indigenas, asegurando que las estadisticas nacionales
respeten el principio de auto/ identificacién, asi como la generacion de conocimiento e informacion confiable y oportuna sobre los
pueblos indigenas, a través de procesos participativos, atendiendo a sus requerimientos y a las recomendaciones internacionales
relativasa estos asuntos.
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Marcolegaly programatico

La Constitucion (1992) reconoce la preexistenciay los derechos de los pueblos indigenas y dedica cinco articulos para establecer sus
derechos, los cuales hacen alusiéna laidentidad, la propiedad comunitaria, la participacion, la educacién y la exoneracién de prestar
servicios sociales, civiles o militares (arts. 62 a 67).

ElParaguay haratificado todos los tratados basicos internacionales y regionales de derechos humanos, incluidala Convencién sobre
la Eliminacion de tTodas las formas de Discriminacion Racial (Ley No. 2.128/2003). También ha ratificado en 1993 el Convenio nim.
169 dela Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) sobre Pueblos Indigenasy Tribales en Paises Independientes de 1989 (Ley No.
234/1993)y enseptiembre de 2007 voté enla Asamblea General de las Naciones Unidas a favor delaadopcién de laDeclaracion de
las Naciones Unidas sobre los Derechos de los Pueblos Indigenas. Paraguay también se ha sumado al Consenso en la Asamblea
General de las Naciones Unidas que adopt6 el documento final de la Conferencia Mundial de los Pueblos Indigenas en septiembre
de2014.

Elprincipalinstrumento legislativo referido alos derechos delos pueblos indigenas en el Paraguay es el Estatuto de las Comunidades
Indigenas (Ley No. 904/1981) que crea la institucion oficial a cargo de los asuntos indigenas (Instituto Paraguayo del Indigena, INDI
por Ley No.919/96) y establece el procedimiento administrativo para el reconocimiento de la personeria juridicay la reivindicacion
de tierras de las comunidades indigenas a través del INDIy el INDERT. Ademas de esta ley basica, se han adoptado otras leyes sobre
cuestiones particulares, comolaLey No. 43/89 sobre unrégimen para la regularizacién de asentamientos indigenas. Algunas leyes
generales introducen menciones referidas a los pueblos indigenas, como es el caso del Cédigo Agrario (Ley No. 1.863/02) o el
Cédigo Procesal Penal (Ley No. 1.268/98). Se encuentra en proceso de construccion el Plan Nacional de Pueblos Indigenas cony
parasus comunidades.*

Sectorialmente, se atiende a los pueblos indigenas a través de la Ley No. 3.231/07 sobre educacion indigena, Ley No. 3733/09, que
asigna al Sector Indigena el uno por ciento de las Becas ofrecidas para el nivel terciario, la Ley No. 4.251/10 Ley de Lenguas, el Plan
Nacional Educativo Plurilingtie desde los Pueblos Indigenas en Paraguay 2013-2018 y la creacion de la Direccién General de
Educacion Escolar Indigena al interior del MEC. EI MSPBS dispone de la Ley de Salud Indigena (Ley No. 5.469/15), el Consejo
Nacional de Salud de los Pueblos Indigenas y la Direccién Nacional de Salud de los Pueblos Indigenas (DINASAPI) y secretarias de
salud en varios de los gobiernos departamentales para la atencion a los pueblos indigenas. La SAS cuenta con el Departamento de
Pueblos Originarios y el Ministerio de la Mujer con la Unidad de Participacién de Mujeres Indigenas. La Secretaria de Politicas
Lingtiisticas atiende sistematicamente los diversos procesos tendientes a la normalizacion del guarani, como lengua oficial, y a la
proteccion de lenguas indigenas existentes en el pais, especialmente aquellas que se encuentran amenazadas. La SNJ conformé el
Consejode JovenesIndigenas Urbanos con 20 comunidades indigenas.

El Ministerio Pdblico cuenta asimismo con una Direccién de Derechos Etnicos y el Ministerio de la Defensa Publica tiene una
Asesoria de Asuntos Etnicos que coadyuva a la labor de los defensores publicos en la asistencia juridica especializada. La Direccion
de Derechos Humanos de la Corte Suprema de Justicia trabaja en cuestiones relativas al acceso a la justicia para los pueblos
indigenas y la armonizacion del derecho consuetudinario y la justicia ordinaria. Se ha establecido una Comisién sobre Pueblos
Indigenas tanto en laCamara de Diputados como en el Senado.

La regulacion del acceso a las tierras para los pueblos indigenas (denominado “asentamiento de las comunidades indigenas”) se
establece en el Estatuto de las Comunidades Indigenas, que estipula que la extension de las tierras a adjudicar a las comunidades
indigenas se determinara de acuerdo con el nimero de pobladores y de modo que se asegure la viabilidad econémicay cultural de
la comunidad y su expansién, con un minimo de 20 hectareas por familia en la region Oriental y de 100 hectéreas en el Chaco. Laley
detallael procedimiento paralareclamaciény titulacion de las tierras comunales.

Los dos tltimos censos nacionales indigenas (2002 y 2012), se han realizado con la participacion de los pueblosindigenas y se llevo a
cabolaconsultaprevia, deacuerdoalaLey No. 234/93 queratifica el Convenio No. 169 dela OIT sobre Pueblos Indigenas y Tribales
en paisesindependientes.

En 2014 el programa Tekopora se expandié a las comunidades indigenas del Chaco? El programa de asistencia a asociaciones de
pescadores también beneficia a comunidades indigenas. Asimismo, la implementacién de la Ley No. 3.728/09 que establece el
derecho a la pension alimentaria para las personas adultas mayores en situacion de pobreza contempla procedimientos
complementarios para los adultos mayores miembros de pueblos indigenas que se hallan en condiciones de pobreza (Decreto No.
6.813/201).

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios relevantes al desarrollo de las
medidas seleccionadas, siendo estas: MRE, Instituto Paraguayo del Indigena (INDI), STP, MSPBS, DGEEC y Secretaria de Politicas
Lingiisticas (SPL).

Situacién actual

El pais cuenta con registros censales de la poblacion indigena desde 1981, en ese entonces se registraba una poblacion de 38.703
habitantes que a su vez representaban el 1,3% de la poblacién total. En el Censo de Poblaciény Viviendas delafio 1992, se volvié a
contar la cantidad de indigenas en el pais, dando como resultado una poblacién de 49.487 personas, esto es, una tasa de
crecimiento de 2,3% anualy una participaciénanivel nacional del 1,2%. Los registros del Censo Nacional Indigena 2002 muestran
quelapoblaciénindigenaempadronadaasciende a 89169 personasy representaba el 1,7% de la poblacién total del pais. El Censo
de2012registr6 117150 indigenas que representan el 1,8% dela poblacion. La poblaciénindigenamantiene su tendenciade

46http://wwwistp.govpy/v1/construyen-plan-nacional-de-pueblos-indigenas-con-politicas-diferenciadas-y-consensuadas/ consultado enjulio de 2018
4724.007 familias de comunidadesindigenas, alcanzando 100 por ciento de las comunidades indigenas existentes en el pais al segundo bimestre de 2018.
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crecimiento ascendiente, pero a un ritmo mas lento (2,8% anual entre 2002 y 2012). Se distribuyen en 19 pueblos pertenecientes a
cinco grupos lingtisticos, habitan en 13 departamentos del pais y en Asuncién. El pueblo con mayor poblacion encabeza los Mbya
Guaranicon 20.546 personas (18,1%) y demenor poblacién los Tomaraho 152 personas (0;1%) (DGEEC, 2014a).

El 312% de las viviendas cuenta con luz eléctrica, cifra que en 2002 era del 9,7%. Se observa mejoria en el suministro de agua
corriente, el 15/1% de las viviendas declaré que tiene este servicio, cifra que superaal 2,5% registrado en el censo 2002. E 5,2% de las
viviendasindigenas tiene acceso al sistema de recoleccion de basurg, cifralevemente superior al 4,7% que se capté en el censo 2002.
En cuanto al acceso de bafno moderno con pozo ciego alcanza el 3,8% de las viviendas censadas, mientras que en el censo del 2002
solamente el 1,1% declaré contar con este servicio.

Una de las principales particularidades demograficas que presenta este grupo poblacional es que aiin mantienen altas tasas de
fecundidad y de mortalidad enrelaciénalos promedios nacionales. Esto se traduce en una estructura de poblacién muy joveny con
escasa poblacion adulta mayor. El 11,3% de la poblacién indigena presenta al menos una discapacidad. El periodo medio de
escolarizacion paralos pueblosindigenas es de tresanos, con una tasa de analfabetismo del 37,6%.

El Censo de Comunidades de los Pueblos Indigenas (2012) muestra que el 34,3% de las comunidades, aldeas o barrios cuentan con
local deatenciénalasalud. La principal preocupacion sigue siendo laseguridad sobre los derechos asus tierras, territorios y recursos.
Mas de un cuarto de las comunidades indigenas carece de tierras.

Seguin el Censo de 2012, 357 comunidades declaran ser propietarias de tierras, aunque el 3,9% de dichas comunidades carecen de
titulos, y 134 comunidades declaran no tener tierras. Asimismo, 145 comunidades reportaron problemas enrelacion con la tenencia
de la tierra tales como apropiacion indebida de empresarios, invasién de campesinos, apropiacion indebida por entidades publicas,
superposicion de titulos o alquiler o préstamo de tierras a terceros. Otra grave consecuencia de la alarmante situacion
socioecondmica de los indigenas es el aumento en el alquiler o prestacion de las tierras comunitarias a terceros. Esta practica, que
afectaal 36,9% de las comunidades, es contrariaa la ley pero, sobre todo, es un indicador de la alta vulnerabilidad socioeconémica
delas comunidades (Tauli-Corpuz, 2015).

Pese a que la pobreza general viene disminuyendo en el pais, los datos disponibles sefialan que las tasas de pobreza y extrema
pobreza entre los pueblos indigenas serian del 66,2% y el 34,4% respectivamente (DGEEC, 2017c), mucho mayores que la media
nacional. La situacion de pobreza y extrema pobreza que afecta a la mayoria de las comunidades indigenas del Paraguay esta
intimamente vinculada conla pérdida o la falta de acceso y control sobre sus tierras, territorios y recursos naturales, que ha supuesto
la pérdida de sus medios y modos de vida sin proporcionarles a cambio acceso al sistema econémico general. Los pueblos indigenas
seencuentran, incluso cuando tienen tierras tituladas, sin alternativas econémicas viables (Tauli-Corpuz, 2015).

El principal desafio en este ambito es la transversalizacion del enfoque intercultural en instrumentos de planificacion y politica
publica, en especial en educaciény salud paraincidir enlareduccion delamortalidad maternay neonatal. Lograr la plenaintegracion
de los pueblos indigenas en la planificacion del desarrollo sostenible, garantizando el derecho al mas alto nivel de salud, a una vida
libre de violencia y discriminacion, y el respeto a sus derechos territoriales requiere considerar su propia cosmovision y organizacion
paraunmejor disefio eimplementacion de politicas publicas.

l. Afrodescendientes

El eje de afrodescendientes aborda temas como derechos y combate al racismo y la discriminacion racial. Busca promover el
desarrollo de las personas afrodescendiente a través de planes y programas de accion afirmativa, con especial énfasis en
adolescentes y mujeres afro, al tiempo de acatar las disposiciones de la Conferencia Mundial contra el Racismo, la Discriminacion
Racial, la Xenofobiay las Formas Conexas de Intolerancia.

Lamedidaprioritaria seleccionadaes:

MP 98. Generar conocimiento e informacion confiable y oportuna con perspectiva de género y desagregado por sexo, edad y
condicién socioecondmica, entre otras variables, sobre las poblaciones afrodescendientes, a través de procesos participativos,
atendiendo los requerimientosy las recomendacionesinternacionales relativas al asunto.

Marco legaly programatico

La Constitucion de 1992 promueve la igualdad (art. 46), “todos los habitantes de la Reptiblica son iguales en dignidad y derechos. No se
admiten discriminaciones. El Estado removerd los obstdculos e impedird los factores que las mantengan o las propicien”, y el articulo 88 la no
discriminacion “no se admitird discriminacion alguna entre los trabajadores por motivos étnicos, de sexo, edad, religion, condicion social y
preferencias politicas o sindicales”, sin embargo, no se reconoce como tal a la “Discriminacién Racial”, ni se encuentra tipificada como
delito. El Capitulo VII, “Del Trabajo” prohibe la discriminacién y enumera los motivos: étnicos, de sexo, edad, religion, condicion
social y preferencias politicas o sindicales.

El Paraguay ha ratificado todos los tratados basicos internacionales y regionales de derechos humanos, incluida la Convencién
Internacional sobre la Eliminacion de Todas las formas de Discriminacion Racial (Ley No. 2182/03). En 2014 ha participado de la
reunion para debatir propuestas para el Decenio de los Afrodescendientes establecido por las Naciones Unidas (ONU), a partir de
2015, asi como de la Comunidad de los Estados Latinoamericanos y Caribefios, a partir de 2014. En el mismo ano la Asamblea
General de las Naciones Unidas, por medio de la sexagésima noveno periodo de sesiones, aprob6 el programa de actividades del
Decenio Internacional de los afrodescendientes, segtin resolucion A/RES/69/16 que inicié el 01de enero de 2015y terminara el 31
dediciembre de 2024. Eltema del Decenio Internacional: afro descendientes: Reconocimiento, justicia y desarrollo.*®

“ http://www.un.org/es/events/africandescentdecade/plan-action.shtml
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Un conjunto de organizaciones, aglutinadas en la “La Red Contra Toda Forma de Discriminacion”, present6 un proyecto de Ley contra toda
forma de discriminacion, que busca la reglamentacion del articulo 46 de la Constitucion (1992), referente a “la igualdad de las personas”. Sin
embargo el mismo no ha sido aprobado por el Senado.

El Consejo Nacional de Cultura (CONCULTURA), cuenta con representacion permanente de la comunidad afrodescendiente, como esta
prevista en la Ley 3051/06 “Nacional de Cultura”. Las organizaciones de afrodescendientes se organizan y designan quien los representara en el
consejo. Los afrodescendientes también son beneficiarios de la pension para aduttos mayores en situacion de pobreza, de conformidad con la
Ley No. 3728/2009.

La DGEEC incorpor6 por primera vez en el censo 2012 una pregunta de auto identificacion de la poblacion afrodescendiente, registrandose
una concentracion mayoritaria de dicha poblacién en los departamentos Cordilleray Central.

El MDP implementa desde 2016 un sistema de registro de informacion actualizada sobre personas afrodescendientes usuarias de los servicios
deasistenciajudicial de la defensa publica

Se han identificado las siguientes instituciones con competencias y programas presupuestarios pertinentes al desarrollo de las medidas
seleccionadas, siendo estas: DGEEC y Secretaria Nacional de Cuftura (SNC).

Situacion actual

La introduccion de esclavos negros en el Paraguay data de 1524, con la llegada de los esparioles al territorio paraguayo (Arguello, 2017). Segiin
Telesca (2018) el 50% de la poblacion paraguaya en 1799 era afrodescendiente, negra o mulata.*”

En la actualidad la poblacién afrodescendientes en Paraguay (afroparaguayos) conforma uno de los grupos de inmigrantes conocidos
cominmente como “Kamba” y residen en tres comunidades: Kamba Kug, a las afueras de Asuncion, Kamba Kokug, en las afueras de

Paraguariy en la ciudad de Emboscada.

Existen dos asociaciones civiles, la Afroparaguaya Kamba Kua (AAPKC) y la Red Paraguaya de Afrodescendientes (RPA). La principal demanda
es el reconocimiento como minoria étnica por parte del Estado paraguayo.

En este ambito se tiene como desafio global adoptar todas las medidas concretas y practicas mediante la aprobacién y aplicacion efectiva de
marcos juridicos nacionales e internacionales (como la Convencién Interamericana contra el Racismo, la Discriminacion Racial y Formas
conexas de intolerancia de la OEA*) y de politicas y programas de lucha contra el racismo, la discriminacion racial, la xenofobia y las formas
conexas de intolerancia a que se enfrentan las personas afrodescendientes. Implementar mecanismos de monitoreo y evaluacion de las
politicas, programas y proyectos a favor de esta poblacion.

3.2. Monitoreo del Consenso de Montevideo sobre Poblacion y Desarrollo a través de la produccién de indicadores

Diagnéstico de capacidades estadisticas para la produccion de los indicadores del Consenso de Montevideo

La Direccion General de Estadistica, Encuestas y Censos realizé un Diagnéstico de Capacidades Estadisticas para la Produccion de los
Indicadores para el seguimiento regional del Consenso de Montevideo sobre Poblacion y Desarrollo, con el fin de identificar las necesidades,
fortalezas y debilidades para la construccion de indicadores siguiendo las indicaciones de la Segunda Reunién de la Conferencia Regional sobre
Poblacién y Desarrollo, ésta tarea arrojé como resultado la identificacion de indicadores segtin posibilidad de construccion.

El Consenso de Montevideo propone 138 indicadores para su monitoreo. A través del diagndstico se identificd que el pais se produce el 24,6%
de ellos, otro 21,0% no se produce pero se podria producir con las fuentes de informacion existentes, 24,6% se tiene alguna informacién pero
es necesario mejorarla, 15,2% no se tiene informacion para producir el indicador y 14,5% de los indicadores estan pendientes de respuesta.

Dada la conexion que tienen los indicadores del Consenso de Montevideo con los indicadores de los ODS es importante resaltar que la
DGEEC ha evaluado la factibilidad de construccion de los indicadores de los ODS, habiendo reportado el resultado de dicho proceso  en el
Informe anual sobre el progreso*'y los desafios regionales de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible en América Latina y el Caribe del
Foro de los Paises de América Latina y el Caribe sobre el Desarrollo Sostenible (CEPAL, 2017a).

Este trabajo sirvid ademas para establecer los indicadores del Plan de Accion Nacional, identificandose 117 indicadores que seran utilizados
para monitorear las 46 medidas prioritarias seleccionadas, dicho de otro modo, se tendra una cobertura casi completa de indicadores a partir
de laimplementacién del Plan. En este caso, de los 117 indicadores, el 24,8% se produce, otro 214% no se produce pero se podria producir con
las fuentes de informacion existentes, 239% se tiene alguna informacion pero es necesario mejorarla, 13,7% no se tiene informacién para
producir el indicador y 16,2% de los indicadores estan pendientes de respuesta.

1.Se produce el indicador 10 4 1 4 4 2 4 0 0
2.No se produce, pero se puede producir con fuentes de informacién existentes. 7 5 0 5 8 0 3 2 0
3. Se tiene alguna informacién pero es necesario mejorarla 3 3 1 6 6 4 3 1 1
4. No se tiene informacion para producir el indicador 2 0 1 3 0 1 4 3 2
5.indicadores pendientes de respuesta 3 2 0 0 1 0 2 9 2

Fuente: DGEEC, Diagnéstico de Capacidad Estadistica para monitoreo del CM. 2017

49https:/ '/www.ultimahora.com/en-1811-la-mitad-la-poblacion-paraguaya-era-afrodescendiente-n11777Zhtml

50 http://www.0as.org/es/sla/ddi/tratados multilaterales_interamericanos A-68_racismo_firmas.asp

51 Dando como resultado que del total de 101indicadores; 20 indicadores se producen; 22 no se producen, pero se pueden producir con las fuentes de informacion existentes; sobre 31se tiene alguna informacion, pero es necesario mejorarla o complementarla
paraproducir losindicadores; en 14 no se tiene informacion para producir losindicadores; y 14 se encuentran sin respuesta, segtin lo reportado ala Comision Econémica para América Latinayy el Caribe (CEPAL), “Cuestionario de capacidades estadisticas nacionales
paralaproduccién delosindicadores ODS”, Grupo de Coordinacion Estadistica parala Agenda 2030 en AméricaLatinay el Caribe, 2016.
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Monitoreo, avances en la construccién de los indicadores

Teniendo en cuenta el Gltimo informe del Grupo de trabajo ad hoc, encargado de elaborar una propuesta de indicadores para el
seguimiento regional del Consenso de Montevideo sobre Poblacién y Desarrollo, presentado en noviembre 2017, se observa que la
cantidad de indicadores de seguimiento aumenté de 138 a 140, de los cuales 115 cuentan con metadatos preliminares propuestos
parasu construccion.

Ajulio de 2018, la DGEEC ha elaborado indicadores que dan respuesta directa a 20 indicadores propuestos por el CM. En total se
construyeron 30 indicadores entre globales, alternativos y complementarios, lo cual representa un avance de 14% en larespuesta a
los indicadores de Consenso trabajados en el marco del Primer Plan de Trabajo del Comité Técnico de Monitoreo Estadistico de la
Comisién ODS coordinado por la DGEEC, para la Construccion de Indicadores de los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Esto fue

posible gracias a la vinculacion existente entre los indicadores de los ODS y P&D. La DGEEC contintia avanzando en la construccion
de los indicadores, aprovechando a su vez la coincidencia existente entre ambas agendas y su relacién con el Plan Nacional de
Desarrollo.

A continuacién se presenta un resumen de ladisponibilidad deindicadores para el monitoreo del CM.

Respuesta parcial a: % de avances

INDICADORES DEL CAP. A —
INDICADORES DEL CAP. B — 23‘:‘_‘& (5/18)

INDICADDRES DEL CAP.¢ ———>  25% (2/5)

INDICADORES DEL €AP.D ——>  13% (3/23)

OF o
INDICADDRES DEL CAP.E ———— 15 Ao (3/17)
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CUARTA PARTE

Reflexiones finales

Avances en laimplementacion

Anivel normativo, programatico e institucional sobre poblacion y desarrollo se ha vuelto a instalar la tematica en el ambito publico,
de las organizaciones civiles y del sector privado. El Paraguay al ser signatario de las medidas prioritarias y metas especificas
establecidas en el Consenso de Montevideo sobre Poblaciony Desarrollo ha retomado, visibilizado y vuelto a poner latematicaenla
agenda publica. Elinforme aqui presentado es concebido mas alla del ejercicio de rendicion de cuentas y representa el esfuerzo del
pais por consolidar el desarrollo de acciones que respondanalos asuntos poblaciones.

El Gobierno paraguayo consciente de la relacion reciproca entre la poblacion y el desarrollo, los derechos humanos y el respeto al
medio ambiente, ha delineado estrategias y objetivos que guian las politicas publicas. En este contexto, el Consenso de Montevideo
constituye una oportunidad para orientar la planificacion del pais a partir de la materializacion del Plan de Accién Nacional en
Poblacién y Desarrollo 2018-2019, el cual a su vez se vincula con las estrategias y acciones del Plan Nacional de Desarrollo Paraguay
2030y conlos Objetivos de Desarrollo Sostenible, de manera tal que permitaaunar esfuerzos en lainterrelacion, compartir avances,
retosy desafios.

ElPlan ha sido puesto a consideracion de los actores no gubernamentales (sociedad civil organizada, gremios y sector privado) con
la finalidad de realizar un proceso participativo y de apropiacion de los temas de poblacion. Para garantizar su ejecucion se han
identificado los programas y respectivos recursos financieros disponibles que conllevarian a lograr la cantidad y calidad de metas
planteadas. Ademas se plantean estrategias de seguimiento, monitoreoy evaluacion.

En las dltimas dos décadas se han obtenido avances en la ampliacién de coberturas y mejoramiento de la calidad de los servicios
sociales con repercusiones positivas en la calidad de vida de las personas. No obstante, la reduccién de la pobreza, en sus diversas
manifestaciones, y las brechas de desigualdad a nivel econémico, social, cultural y territorial sigue siendo un tema prioritario. Los
avances reportados en este informe se destacan como aspectos positivos pero al mismo tiempo hacen un llamado ala necesidad de
reforzar y seguir avanzando en las demas medidas del Consenso de Montevideo contemplando los desafios que se exponenamas
abajo.

En este sentido, el Plan de Accién Nacional, asi como el Plan Nacional de Desarrollo hasta el 2030 constituyen el marco conceptual
paraalcanzar elansiado desarrollo sostenible através de politicas, programas, proyectos e intervenciones pblicas de los organismos
y entidades del Estado, convenientemente presupuestados, cuya ejecucién es monitoreada y evaluada y redunda en beneficiodela
poblacion.

Desafios

Semencionan los siguientes:

Uno muy importante es el traspaso, apropiacion y continuidad del Plan por parte del gobierno que asuma a mediados del presente
ano, asi como sostener en el tiempo las acciones emprendidas entorno a laimplementacion del Plan. Se debera colocar estaagenda
en las diferentes intervenciones publicas (politicas, planes, programas y proyectos) que desarrolle el pais; principalmente, en los
planes de desarrollo de largo plazo, nacional, sectorial o institucional, promoviendo la descentralizacion de todos los niveles de
gobierno (central, departamental y distrital) y el trabajo a nivel territorial, ademas del despliegue de actividades en diversos
Ministerios, Secretarias y otros organismos identificados en cada eje.

Fortalecer lainstitucionalidad encargada de los temas de poblacién a fin de volverla sostenible y capaz de llevar a cabo las funciones
que se le asignen, mejorando la coordinacién intergubernamental e interinstitucional, integrando a la academia y centros de
investigacion. Reforzar las acciones de capacitacion en los temas de poblacién y desarrollo, especialmente la formacion de
especialistasen demografiay estadistica.

La activa participacion por parte de representantes de instituciones de Estado, organizaciones de la sociedad civil y empresas del
sector privado en la elaboracién del Plan seguira siendo de vitalimportancia en laimplementacion, monitoreo y evaluacién del Plan,
teniendo en cuenta la multisectorialidad de los temas de poblacién y desarrollo. Para ello se debera recurrir a la articulacion
interinstitucional que requiere trabajar con todoslos niveles de gobierno, la sociedad civil organizaday el sector privado.

El monitoreo constante y la reflexion critica frente a los retos y las buenas practicas sera necesaria para establecer necesidades y
acciones futuras. En términos generales, se debe continuar con el ejercicio de los derechos emanados de la Ley, contenidos en
politicas publicasy enlos mandatosinstitucionales.
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Préximos pasos a realizar

Liderar la implementacion del Plan de Accién Nacional en Poblacion y Desarrollo a nivel politico, y conformar un equipo técnico
interinstitucional con activa participacion que integre a los sectores de la sociedad civil, gremios y empresas del sector privado y
organismos internacionales, y se encargue del seguimiento de las actividades, asi como del cumplimiento de las metas e indicadores
previstos. Asignar los recursos presupuestarios, materiales y humanos a dichas instituciones para que asuman las funciones que se
establezcan.

Revisar y reelaborar la Politica de Poblacién de 2005 para adecuar el marco legal a la realidad actual y reactivar el Comité
Interinstitucional de Poblacién.

Elaborar metadatos para cada uno de los indicadores, recopilar insumos y construir indicadores para aquellos identificados como
de posible construccion, asi como identificar indicadores alternativos para los casos que no se dispone de informacion que permita
la construccion delindicador propuesto. Crear un sistema o plataforma tecnolégica adecuada y amigable que permita visibilizar los
indicadores paradar seguimientoa las politicas y también comoinsumo paralos informes que seiran presentando en el futuro.

Realizar esfuerzos nacionales para avanzar progresivamente en todas las medidas prioritarias de Consenso de Montevideo sobre
Poblacion y Desarrollo para lo cual se deberan generar espacios de dialogo, participacion y consenso entre el Congreso, las
organizaciones de lasociedad civily sector privado para disefiar y aprobar la estrategia sobre la que se pretende seguir avanzando.
Trabajar en el fortalecimiento del sistema estadistico y las fuentes oficiales de informacion: registros administrativos y de encuestas
de poblacién, para contar con informacién estadistica de calidad y desagregada que permitan la evaluacién y monitoreo de las
medidas prioritarias del Consenso Montevideo paralatoma de decisiones basada en evidencia.
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. Participantes de los talleres de discusion del Plan de Accién Nacional en Poblacion y Desarrollo
Organismos y Entidades del Estado
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8 | Tony Ferreira SENAC Jefe de Departamento EP tonyferreira.p @ gmail.com 0971331782
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9 | Maria Soledad Morel | SEPRELAD Directora Financ. marisolmorel17 @ hotmail.com 0981106 181

10 | Blanca Lépez M. Interior Direct. Poblacién blancalopez2015py @ gmail.com 021452430
11 | Marta Davalos Ministerio de la Mujer| Asesora mdavalos @ stp.gov.py 021450422
12 | Yolanda Barrios DGEEC Directora yba@ dgeec.gov.py
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19 | Mario Patino SINAFOCAL Investigador mpatino @ sinafocal.gov.py 0982190 220

Miguel Angel Gémez

20 | Fretes SNJ Director dePlanificacién asesoriamgomez(@ hotmail.com 0994 793 991
21 | Bernardita de Napy IPS Directora Dipl bnapy @ ips.gov.py 0971917 260
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27 | Salinas Ministerio del Interior| Fortalecimiento Institucional luzpaola.sanchez@ gmail.com
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29 | Patricia Giménez MSPBS Director General de Planificacion pattygleon @ gmail.com 0971162 063
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42 | Eunice Rivas STP Especialista erivas(@ stp.gov.py 0971168 542
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Organismos y Entidades del Estado

N° Nombrey Apellido Organizacion Correo Electrénico Teléfono
1 Paola Amelia Duarte Centro de Sordos del PYConadis pamelia_duarte @ hotmail.com 0992265272
2 [ Fernando Ibarra CIRD cird@cird.org.py 021662 044
3 | Verénica Ojeda Castelli CIRD-Red Juventud Paraguay vojeda@ cird.org.py 0971923792
4 | Samuel Rojo Bishop ADRA PY samuel.rojo@ adra.org.py
5 | Leticia Perdomo Plan International PY leticiaperdomo@ plarinternational.org 021615174
6 [ Oscar Daniel Candia UNEPY oscar.candia@ gmail.com 0992485 533
7 | Dorothea Giesbrecht Asociacién Rural de Jévenes del PY thea.honey @ gmail.com 0985138 396
8 | Roberto Espinola Asociacion Rural de Jovenes del PY robertoespinola@ outlook.com 0981964 116
9 [ JuanParedes Camara Junior JCI juan(@ jparedesromero.com 0981505194
10 | Cynthia Florentin CDIA observatorio@ cdia.org.py 0981434735
11 | Nelly Meza Coordinacién de Mujeres del PYBECA becaparaguay @ gmail.com 0985989 019
12 | Andrés Rojas Somos Pytyvohara andres_park@ hotmail.es 0984 857 909
13 [ AlejandraAmarilla Somos Pytyvohara alemariamari@ gmail.com 0985989 019
14 | Matias Goiburti AAMSPY-CONADIS amadogoib @ gmail.com 0971374 450
15 | Honorina Mieres CAMDEC marisolsotoarguello@ hotmail.com 0984167106
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18 | Alejandra Martinez Poblacién amartinez(@ cepep.org.py 0981406 538
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22 | Ruth Navarro Poblacion rnavarro (@ cepep.org.py 021202 020
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24 | Jorge Abbate GEAM jabbate@ geam.org.py 021281273
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Empresas y Gremios del sector privado

N Nombrey Apellido Empresa/ Gremio Correo Electrénico Teléfono

1 | Abelio Aquino Caja Paraguaya de Jubilaciones y Pensiones de Itaipu julio.romero@ cajubi.orgpy 021202080
2 | Juan Manuel Brunetti Universidad San Carlos jmbrunetti @sancarlos.edupy 021615500

3 | SergioBaro Comité Olimpico Paraguayo secretaria@cop.org.py 021649 650/51
4 | Maria Liz Viveros Aseguradora Tajy mariaviveros@tajy.com.py 0971569 626
5 | Fernando Ovando CADEP fovando@cadep.orgpy 021526 613

6 | RobertoElias Universidad Columbia cynthia.escobar @ columbia.edu.py 021219 8000
7 | Ulisses Cabral Manpower graciana.lupianez(@manpower.com.py 021213229

8 | EligioKriskovic Jobs SRL kelo@jobs.compy 0981220040
9 | Angélica Michelfelder INCOOP anmichelfelder @gmail.com 0981596917
10 | Lic. Julio Sanches Centro de Importadores del PY cip@cdip.orgpy 021493321
T | Daniel Baudelet El Mejor SRL daniel baudelet@elmejor.com.py 021688 6500
12 | SaniRomero Universidad Iberoamericana sanieamparo@gmail.com 0981490 113
13 [ Jacinto Santa Maria ENEP isantamaria(@avaicon.com.py 0971299 250
14 | CarinaGémez Great Place to Work carina.gomez @greatplacetowork.com 0981152191
15 | Eduard Klassen MEDAPY gerenciamedapy @gmail.com 0982424 030
16 | Nadia Delgado Asociacién de Jévenes Empresarios delgadoavalosnadia@gmail.com 0981881067
17 | Dra Graciela Velazquez UCSA sgeneral@ucsa.edupy 021213978
18 | José Ibariez Grupo Favero viviana.doldan@agrosilo.compy 0981490243
19 | lsaac Godoy Fundacion CRD isaacgodoy @gmail.com 0983466799
20 | Antonio Britez ErnsterYoung Paraguay paolaacevedo@py.ey.com 021664 308
21 | Sandra Vazquez Visién Banco criosm(@visionbanco.com 0214153105
22 | Arsenio Galeano Caja Paraguaya de Jubilaciones y Pensiones de  Itaipu julio.romero@cajubi.org.py 021202 080

Il. Presentaci6n piiblica del Plan de Accién Nacional en Poblacion y Desarrollo 2018 - 2019

Tﬂ.‘ll:lu Dl PLAMIRCACION g
su-u.u GOBIERMNOY MACIOMAL

El Ministro Secretario Ejecutivo de la Secretaria Técnica de Plamﬁcaclﬂn

Don José Molinas Vega,

tiene el agrado de invitar al Lanzamiento del

22 paraguay

N
r\U_‘.

Plan de Accidn Nacional en Poblacion y Desarrollo 2018 - 2018 -~ ©°

Agradecemos confirme su participacién a: ¥ - L
bonodemografico. paraguay@gmail.com / Tel, 228-013 |

-

fl

Caon el Apoyo da; (¥

nrnu ﬂﬂ ﬂﬂ

Il

A realizarse el dia migrooles 20 de Junio, & las 09:00, en el Hotel Crowne Plaza .ﬁ-;uncién

13

.-.'.

U
i Jn]l

Pag.(43):



Hl-'-'l l-hﬂh‘
TETA

WL CHRARFONLD DODMOMICD ¥ SOCIAL

Programa
Larzamiento del Plan de Accidn Nacional en Poblacidn y Desarrollo 2078 - 2019

Fecha :20de Jumio de 2018
Hora  :08:00
Lugar  :Hotel Crowne Plaza Asuncion

% Palabras deapertra
= JoséMolinas Vega, Ministro Secretano Ejecutivo de laSTP

& Presentacion de Plan:
*  Sghastian Codas, Dir. Gral de Gestion por Resultados (STP)
= Vidal Jara, Dir. Gral de Analss dePoliticas Pblicas (STF)

# Conversatorice
*  Panelistas: Representantes de las carteras de Salud, Juvenmud, Interior v Justicia
»  Patricia Gimenegz, Directora General de Planificacion y Evaluacicon (MSPBRS)
»  HumbertoParedes, Director de Relaciones Internacionales {SMU)
*  Hemdin Mayor, Director General de Planificacian (WMD)
» Mara JoséMeénder, Directora General de Deraches Humanos (NI
®  Moderadora: Jaamin Gustale Vicermmnistra de Crecimiento Econdmico Inchuse, STP

& PalabrasdeCierre
»  Rocio Gakano, Representante Auxilar del LINFPA
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Destaque en prensa

Fecha Titulo Medio Link
19de IP Paraguay https://www.ip.gov.py/ip/stp-presentara-plan-de-accion-en-poblacion-y-
junio desarrollo/
del 2018
19de Plan de Accién | ElPais.com/s http://www.elpais.com.py/plan-accion-nacional-poblacion-desarrollo-sera-
junio Nacional en Paraguay presentado-la-secretaria-tecnica-planificacion/
del2018 | Poblaciény
Desarrollo sera
presentado por
laSTP
20de STPdetall6 Plan | IP Paraguay https://www.ip.gov.py/ip/stp-detallo-el-plan-de-accion-nacional-y-desarrollo-
junio de Acciénen que-sera-presentado-en-lima/
del2018 | Poblaciény
Desarrollo 2018-
2019
20de Paraguay ponea | Agencia EFE https://www.efe.com/efe/cono-sur/politica/paraguay-pone-a-la-ninez-en-el-
junio la nifiez en el centro-de-su-plan-desarrollo-2018-2019/50000818- 3656457
del2018 | centrodesu En Facebook: https://www.facebook.com/EFEConoSur/posts/1733113790136
Plande 440
Desarrollo 2019-
2020
20de Paraguay ponea | Agencia EFE https://es-us.noticias.yahoo.com/paraguay-pone-ni%C3%B1ez-centro-plan-
junio lanifiez en el desarrollo-2019-2020-203800396.html
del 2018 | centrodesu
Plan de
Desarrollo 2019-
2020
20de Presentaron Macrofinan http://www.macrofinanzas.com.py/presentaron -plan-accion-nacional-
junio plan nacionalde | zas.com.py poblacion-desarrollo-2018-2019/
poblaciény
desarrollo
20182019
21de ABCTV https://www.facebook.com/ABCTVpy/videos/182610178411719 1/
junio
del 2018
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