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KIRGUISTAN

Indicadores relativos a los objetivos de la Conferencia
Internacional sobre la Poblacién y el Desarrollo *
Umbrales *

Partos atendidos por personal sanitario (porcentaje) C 98 >60
Tasa de prevalencia del uso de anticonceptivos (entre los 15
y los 44 afios) (porcentaje) R 60 >55
Acceso a servicios basicos de salud (porcentaje de
poblacion) .. ... -- =60
Tasa de mortalidad infantil (por 1.000) 2 40 <50
Tasa de mortalidad derivada de la maternidad (por 100.000) 8 110 <100
Tasa bruta de matriculacion femenina en la ensefianza
primaria (porcentaje) S 96 =75
Tasa de alfabetizacion de mujeres adultas (porcentaje) C -- >50

Dos guiones (—) indican que no se dispone de la informacion.

* Expuestos en el documento DP/FPA/1996/15 y aprobados por la Junta
Ejecutiva por decisién 96/15.

! Macro Internacional Inc., Kyrgyz Republic Demographic and Health
Survey 1997 , Calverton, Maryland, EE.UU., 1998.

2 Divisién de Poblacion, Departamento de Asuntos Econdémicos y Sociales,
Secretaria de las Naciones Unidas, World Population Prospects: The 1998
Revision .

3 Equipo de Tareas del CAC de las Naciones Unidas sobre Servicios Sociales
Basicos para Todos, Wall Chart on Basic Social Services for All , 1997.
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Datos demograficos
Poblacion en 2000 (en miles) .. 4.699 Tasa de fecundidad total
Poblacion en el afio 2015 (nimero de nacimientos
(en miles) ... ..., .. ... 5.461 por mujer) ... ......... 3,21
Tasa de masculinidad (numero Esperanza de vida al nacer (afios)
de hombres por 100 mujeres) . 96,2 Hombres .. ... ........ 63,3
Porcentaje de la poblacion Mujeres .. ... ... .. ... 71,9
urbana ... ... ... 39 Ambos sexos . ... ... .. .. 67,6
Distribucién de edades (porcentaje) PNB per capita (en ddlares
Edad de 0 a 14 afios ...... 35,0 EE.UU., 1997) . ... ...... 480
Jovenes (15 a 24 afos) C 19,0
Edad de 60 afios o mds ... ... 8,9
Tasa de crecimiento anual
de la poblaciéon (porcentaje) 0,55
Urbana ............ 1,81
Rural . ............ -,20
Fuente : Los datos se han tomado de la publicacion World Population
Prospects: The 1998 Revision de la Divisibn de Poblacién del Departamento de
Asuntos Econdmicos y Sociales de la Secretaria de las Naciones Unidas; los datos
urbanos y rurales correspondientes a 2000-2005 se han tomado de la publicacion
de las Naciones Unidas World Urbanization Prospects: The 1996 Revision ; el PNB

per capita se ha tomado del Banco Mundial. Dos guiones (—) indican que no se
dispone de la informacion.

N.B.: Los datos de la presente hoja de datos pueden ser distintos de los
que figuran en el texto del documento.

1. El Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (FNUAP) se propone brindar
apoyo a un programa de poblaciéon durante el periodo 2000-2004 para ayudar al
Gobierno de Kirguistdn a alcanzar sus objetivos en materia de poblacion. El
FNUAP se propone aportar al programa recursos por un monto de 5 millones de
dolares, de los cuales 3,5 millones de délares serdn con cargo a los recursos
ordinarios del FNUAP, en la medida que se disponga de esos recursos. EI FNUAP
tratard de aportar los restantes 1,5 millones de ddlares con cargo a recursos
procedentes de fuentes multibilaterales y otras fuentes, incluso recursos

ordinarios, en la medida de lo posible, de conformidad con la decisibn 96/15 de
la Junta Ejecutiva relativa a la asignacion de los recursos del FNUAP. Este
seria el primer programa de asistencia a Kirguistan del FNUAP. Previamente se
prestaba asistencia a Kirguistan por conducto de un programa subregional que
recibia el apoyo del Fondo (1995-1999).

2. El programa propuesto se formul6 en consulta estrecha con organizaciones
gubernamentales, no gubernamentales y de donantes y organismos especializados de
las Naciones Unidas y tiene en cuenta los objetivos de desarrollo del Gobierno,
segun se establecieron en la Estrategia Nacional de Desarrollo Humano

Sostenible. Se basa en las recomendaciones de la evaluacion de la poblacion del
pais revisada por el FNUAP, a cargo de un comité directivo nacional que recibio
asistencia de un equipo de expertos nacionales, asesores del equipo de apoyo
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para el pais del FNUAP y consultores internacionales. El programa esta
coordinado con los ciclos de los programas de asistencia del PNUD y el UNICEF.
El programa propuesto se elabord sobre la base del sistema de evaluacion comuin
para los paises y el FNUAP colaborara con los asociados del Grupo de las
Naciones Unidas para el Desarrollo en la actualizacion del sistema de evaluacion
comun y los preparativos para las actividades del Marco de las Naciones Unidas
para el Desarrollo (MANUD) al finalizar el ciclo del programa.

3. Después de la celebraciéon de la Conferencia Internacional sobre la
Poblacion y el Desarrollo, el Gobierno elaboré una politica y un plan de accién
nacional sobre la salud reproductiva, en que se refleja su compromiso de aplicar
las recomendaciones del Programa de Acciéon de la Conferencia. Ademas,
establecié varias comisiones a nivel presidencial y promulgd decretos a fin de
mejorar la condicion de la mujer, reconocer las necesidades de los adolescentes
y promover las funciones de la sociedad civil y los derechos reproductivos.

4, El programa propuesto contribuird a lograr los objetivos de la Estrategia
Nacional de Desarrollo Sostenible al mejorar la situacion de la salud

reproductiva de mujeres y hombres de todas las edades, promover la equidad y la
igualdad entre los géneros y fomentar y emplear los recursos de manera 6ptima a
fin de lograr un equilibrio sostenible entre la poblacién, el medio ambiente y

los recursos. El apoyo del FNUAP se prestara por conducto de dos subprogramas,
uno sobre salud reproductiva y otro sobre estrategias de poblacién y desarrollo.

En los dos subprogramas se incorporaran consideraciones de género y actividades
de promocion.

5. El programa propuesto se prepard en el marco de un enfoque de derechos
humanos. Todas las actividades que se realicen en relacion con el programa
propuesto, al igual que todas las actividades que reciban asistencia del FNUAP,
se realizardn de conformidad con los principios y objetivos del Programa de
Accion de la Conferencia Internacional sobre la Poblacién y el Desarrollo, que

la Asamblea General hizo suyos en su resolucion 49/128.

Antecedentes

6. Kirguistan es un pais en su mayor parte montafioso y su poblaciéon se estima
en 4,7 millones de habitantes (1998) 1. En el ultimo decenio, la tasa anual de
crecimiento demografico se ha mantenido en aproximadamente el 1,3%, excepto
durante 1992-1994, época en que la migracion fue alta. Los logros educativos

son considerables y aproximadamente el 67% de la poblacion de 15 afios de edad o
mas ha completado la educacidon secundaria o superior.

7. El producto interno bruto disminuyé aproximadamente el 45% durante el
periodo inicial de la transicion econdémica (1991-1995). En el mismo periodo, el
empleo en el sector publico disminuyé considerablemente, del 53% al 27%, y
afectd esencialmente a la fuerza de trabajo femenina. La tasa de desempleo ha
seguido aumentando, especialmente en las zonas rurales. Aproximadamente el 62%
de la poblacion vive por debajo del nivel de pobreza y una tercera parte en

1 A menos que se indique otra cosa, los datos que figuran en el texto
provienen de fuentes gubernamentales, incluso del Ministerio de Salud, y pueden
ser distintos de los que figuran en la hoja de datos.
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condiciones de pobreza extrema. Ha aumentado la malnutricién, especialmente

entre las mujeres y los nifios. La expectativa media de vida al nacer (62,6 afios
para los hombres y 71,4 afios para las mujeres en 1997) ha disminuido a partir

de 1991. La edad media en que se contrae matrimonio es aproximadamente 21 afios
de edad.

8. Segun la encuesta demogréafica y de salud en 1997, la tasa total de
fecundidad es de 3,4, y se estima que la fecundidad media en las zonas rurales
es 3,9. Segln la encuesta, en el periodo 1994-1996 la tasa de fecundidad
especifica por edad es de 79 cada 1.000 mujeres de 15 a 19 afios de edad. Aunque
la edad media del primer nacimiento es 22 afios, un quinto de las mujeres en edad
de reproduccion da a luz antes de los 20 afios de edad. La tasa de abortos total
a lo largo de la vida se estima en 1,6 por mujer. En las mujeres de 35 afios de
edad o mayores, el nimero de abortos supera al de nacidos vivos; el 27% de los
abortos inducidos esta precedido de una falla en los anticonceptivos. Segun la
encuesta de 1997, el conocimiento de los métodos anticonceptivos es casi

universal: el 97% de todas las mujeres inform6é de conocer algin método moderno
y el 49% de las mujeres actualmente casadas inform6 de que utilizaba un método
moderno, esencialmente un dispositivo intrauterino (DIU).

9. Casi todos los nacimientos ocurren en maternidades y se examina
estrechamente a la mayor parte de las mujeres embarazadas para saber si sufren
riesgos en la salud conexos al embarazo. No obstante, la tasa oficial de
mortalidad derivada de la maternidad, 63 cada 100.000 nacimientos vivos (1997),
sigue siendo alta. La tasa registrada de mortalidad infantii es de 26 por 1.000
nacimientos vivos (1996).

10. Después de la independencia, el Gobierno asigné mayor prioridad a la
planificacién de la familia, en virtud de un nuevo programa llamado "Una nacion
saludable"”, cuyo objetivo era mejorar la salud de la mujer mediante la reduccién
de la mortalidad derivada de la maternidad e infantil, por conducto de la
planificacién de la familia. Con arreglo a esa politica, se encargé al

Ministerio de Salud la prestacién de servicios de planificacién de la familia en
todo el pais. EIl objetivo principal de la politica de planificacion de la

familia es garantizar embarazos de bajo riesgo y la buena salud de las madres.

11. En 1994, el Gobierno inicié la reforma del sector de la salud nacional,
llamado Programa Manas de Reforma de la Atencion de la Salud, en que se trata de
que el sistema de atencion de la salud sea mas eficaz en relacion con los
costos, para los cuales se desplaz6é la asignaciéon de recursos hacia la

prestacion de atencion primaria de la salud basada en la necesidad y la atencién
externa de los pacientes. Se prevé combinar especialistas en "practicas de
grupos familiares" y se establecen los fundamentos para la privatizacion

mediante arreglos de seguros financiados por el empleador, mientras que al mismo
tiempo se garantiza que una serie basica de servicios de atencion de la salud,
incluida la planificacién de la familia, seguird siendo gratuita para todos los
inscritos en las practicas de grupos familiares.

Asistencia anterior del FNUAP

12. En repuesta a la resolucion 47/187 de la Asamblea General, en que se pedia
al Secretario General que informase sobre la funcidon del sistema de las Naciones
Unidas para encarar los problemas que afrontaban "los paises de economia en
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transicion”, en 1992 el FNUAP realiz6 una evaluacion de los paises del Asia
central e inici6 un programa de asistencia de emergencia, que esencialmente
consistia de equipo médico basico, suministros de anticonceptivos y capacitacion
del personal sanitario. En 1995, la Junta Ejecutiva del PNUD/FNUAP aprob6 un
programa de asistencia a esa subregién, que posteriormente se prolongé

hasta 1999. A fines de 1999, Kirguistdn habra recibido asistencia por un valor
aproximado de 5,5 millones de ddélares con arreglo a ese programa subregional.

13. La asistencia del FNUAP se centré en reducir la alta tasa de abortos
inducidos, aumentar el breve intervalo entre los nacimientos, ampliar la
combinacion de métodos anticonceptivos y promover una eleccion informada de
anticonceptivos mediante asesoramiento y suministro de informacion, educacion y
comunicacién adecuados. Las organizaciones no gubernamentales internacionales
se dedicaron a prestar la asistencia técnica necesaria para capacitar a los
médicos en la tecnologia moderna de los anticonceptivos, técnicas de
asesoramiento, el concepto de la maternidad sin riesgo, la lucha contra las
infecciones y la prevencion de enfermedades de transmisiébn sexual y otras
cuestiones de importancia para la calidad de la atencién.

14. El éxito de varias iniciativas que recibieron el apoyo del FNUAP en

relacion con el actual programa subregional ha reforzado la ventaja comparativa
del Fondo en Kirguistdn y ha constituido el fundamento para la ampliacion de las
actividades. Los encargados de adoptar decisiones y de los administradores de
los programas son mas conscientes de las "buenas practicas" en la atencion de la
salud reproductiva y se estd ampliando a todas las provincias una campafia de
educacion sobre practicas sexuales sin riesgo que se habia iniciado en
colaboracién con la ciudad de Bishkek. En el programa se aprovechd de manera
novedosa el sistema existente de servicios sociales (una red de voluntarios que
no son médicos que prestan servicios de bienestar social, incluso visitas en el
hogar, a las familias mas vulnerables de la comunidad) en las provincias
meridionales de Osh y Djalal-Abad, a fin de fortalecer la capacidad de difusion
del sistema de atencién de la salud y contribuir a una integracion eficaz en
funcion de los costos de los servicios de salud reproductiva en la atencién
primaria de la salud. Las actividades se ampliaran a fin de abarcar mejor las
zonas rurales y, una vez que los trabajadores reciban capacitacion en cuestiones
relativas a la salud reproductiva de los adolescentes, comenzaran a trabajar con
los jovenes. La asistencia técnica, la capacitacion y el equipo de

procesamiento de datos suministrados por el FNUAP en apoyo de los preparativos
del Censo Nacional de Poblaciéon y Vivienda de 1999 mejoran la capacidad del
Fondo de prestar un apoyo integrado a la planificacion demogréfica y del
desarrollo, incluso el apoyo a la Comision Nacional de Poblaciéon, que se ha
reorganizado.

15. La experiencia ganada con estas actividades iniciales, que se resume en la
evaluacion de final de programa, sugiere que en el futuro el programa tendra
mayores repercusiones con una mejor coordinacién en los planos nacional y
provincial, una supervision y seguimiento sistematicos, la capacitacion del

personal paramédico y la creaciéon de conocimientos basicos de comunicacién para
la salud reproductiva dentro de una institucién clave con capacidad para

producir y distribuir materiales culturalmente adecuados de informacion,

educacion y comunicacién en cantidades suficientes.
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Otra asistencia externa

16. El Banco Mundial suministra aproximadamente 15 millones de dolares en apoyo
al Programa Manas de Reforma de la Atencion de la Salud, en particular para el
subcomponente de salud reproductiva de la mujer del componente de atencién
primaria de la salud. La Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo
Internacional (USAID) colabora estrechamente con el Banco Mundial y su objetivo

es reforzar y ampliar las practicas de grupos familiares, con hincapié en la

salud reproductiva y la planificacion de la familia, ademas de la adquisicion de
equipo médico basico. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el UNICEF
prestan apoyo técnico para la capacitacién en practicas de grupos familiares.

17. Se estan celebrando negociaciones para la reconstruccién de instalaciones

de atencién de la salud en Osh y Djalal-Abad con el apoyo del Banco Asiético de
Desarrollo, el Banco Islamico de Desarrollo y los Gobiernos del Japon y Austria.
El Gobierno de Suiza presta apoyo al mejoramiento de los hospitales de
Djalal-Abad y Bishkek. La Deutsche Gesellschaft fir Technische Zumsammenarbeit
(GTZ), la OMS, la Federacion Internacional de Planificaciéon de la Familia (con
financiacion multibilateral del Gobierno de los Paises Bajos, por conducto del
FNUAP) y varias organizaciones no gubernamentales prestan asistencia en
cuestiones relativas a la salud reproductiva. El Gobierno de Alemania financio

la adquisicion de anticonceptivos. El Gobierno de Finlandia suministro

financiacion para el censo de 1999.

Programa_propuesto

18. De conformidad con los objetivos a que se hizo referencia en el parrafo 4,
el programa propuesto promovera la salud reproductiva y reforzara la

planificacién de poblacién y desarrollo mediante actividades realizadas en el
contexto de la Estrategia Nacional de Desarrollo Humano Sostenible, iniciada por
el Presidente en mayo de 1997. La Estrategia Nacional, que establece un marco
general para la planificacion del desarrollo nacional, tiene por objetivo

fomentar la capacidad nacional y las posibilidades humanas y sociales, alentar
una economia competitiva y crear una buena administraciéon democratica por
conducto de la descentralizacion, la formacion de instituciones locales

autonomas y el desarrollo basado en la comunidad. El programa propuesto refleja
los andlisis y las recomendaciones presentados en la evaluacién de la poblacién
del pais y en la evaluacion realizada al finalizar el programa de asistencia
subregional. Se prestara particular atencion a las necesidades de la salud
reproductiva de las mujeres y los adolescentes, en el contexto de la aplicacion
del Programa Manas de Reforma de la Atenciéon de la Salud. En la coordinacién
con otros donantes principales en el plano nacional se incluirdn la

participacion en las reuniones interinstitucionales sectoriales y las consultas
periédicas con los departamentos pertinentes de la Comision Estatal de
Inversiones Extranjeras y Asistencia Econdmica.

19. La asistencia propuesta se organizara en dos subprogramas: salud
reproductiva y estrategias de poblacion y desarrollo. Los dos subprogramas se

han formulado de manera que constituyan un marco de asistencia que aproveche al
méaximo la sinergia y aliente la colaboracion eficaz en relacion con los costos

entre los sectores.
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20. Subprograma de salud reproductiva . El propésito del subprograma de salud
reproductiva es contribuir a mejorar la calidad de los servicios y la

informacion sobre la salud reproductiva y aumentar su uso. Las investigaciones

y la conciencia publica generadas por conducto del subprograma de estrategias de
poblacién y desarrollo contribuira a la aplicacion exitosa del subprograma de

salud reproductiva.

21. El primer producto esperado de ese subprograma sera reforzar la aplicacion
coordinada de un sistema de informacion de la gestién de la salud reproductiva
qgue incluya el suministro y la distribucién de anticonceptivos. Una de las
recomendaciones de la evaluacion de la poblacion del pais para la adopcion de
medidas estratégicas es la elaboracion de un sistema de informacion de la

gestibn de la salud reproductiva, que cuenta con alta prioridad en el programa
Manas de Reforma de la Atencion de la Salud. En la provincia de Chuy y en la
ciudad de Bishkek ya se ha establecido un sistema de esa naturaleza para prestar
apoyo al funcionamiento de las practicas de grupos familiares, empleando un
nuevo sistema de registro de historias clinicas. El programa complementara y
mejorard esas actividades y el FNUAP prestard apoyo a la elaboracién de
programas de computadora que permitiran la entrada de los datos pertinentes a
los indicadores empleados en la supervision de la ejecuciéon del programa en
esferas como prestacion de servicios y calidad de la atencién, mejoras en la
salud reproductiva y el sistema de almacenamiento, distribucién y gestion de
materiales de salud reproductiva y planificacion de la familia.

22. El Departamento de Maternidad y Salud Infantil del Ministerio de Salud

tiene a su cargo la gestion del programa de salud reproductiva en todo el pais.
Las administraciones sanitarias provinciales son relativamente autébnomas. El
FNUAP propone prestar apoyo al establecimiento de un sistema de informaciéon de
logistica y gestiébn que vincule a los distintos planos administrativos en

provincias escogidas, a saber, la provincia escogida para la reforma de la
atencion de la salud y las zonas rurales de las provincias en que se concentrd
la asistencia prestada previamente por el FNUAP.

23. La ampliacion propuesta de la combinacibn de métodos anticonceptivos
disponibles consolidaria la tendencia, indicada en los resultados de las
encuestas demograficas y de salud, de la disminuciéon de la incidencia de los
abortos a medida que aumenta el uso de los anticonceptivos. Se realizara un
estudio a fondo de las necesidades y gestién logistica de anticonceptivos a fin
de permitir el mejoramiento estratégico del suministro de anticonceptivos y del
sistema de gestion. Se prestara especial atencién a un mecanismo experimental
de recuperacion de los costos, comercializacion social y otros tipos de
cooperacion con el sector privado a fin de lograr la sostenibilidad. Teniendo
en cuenta la magnitud de los recursos necesarios para garantizar un suministro
adecuado y fiable de anticonceptivos, el subprograma propondra la movilizacion
de recursos multibilaterales y de otro tipo.

24. Se realizara una investigacion cualitativa y sociocultural a fin de
comprender mejor los tipos de anticonceptivos que habran de promoverse y la
capacitacién conexa y la informacion, educacién y comunicacidon necesarias para
lograr que las practicas de los proveedores de la atencién de la salud sean de
calidad y satisfacer a los usuarios. Se promoveran activamente los métodos
anticonceptivos que protegen contra las enfermedades de transmisién sexual y de
planificacién de la familia, después de realizar una evaluacion sobre la
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prevalencia de las enfermedades de transmision sexual. Esas investigaciones
estardn a cargo de los centros que reciben apoyo por conducto del subprograma de
estrategias de poblacion y desarrollo.

25. Un segundo producto sera mejorar el acceso a los servicios de salud
reproductiva en los centros de atencion primaria de la salud, por conducto de la
integracion de ese tipo de servicios y la promocién de un estilo de vida
saludable, con la participacién activa de las organizaciones de la sociedad

civil y prestando especial atencién a las zonas rurales de provincias escogidas.
El Programa Manas de Reforma de la Atencion de la Salud presta considerable
atencion a la capacitacion como medio para reforzar la capacidad del Gobierno y
de la sociedad civil de mejorar la salud publica. La capacitacion de
enfermeras, parteras y feldshers (trabajadores sanitarios de la comunidad)
contribuird en gran medida a ampliar la disponibilidad de servicios integrados

de salud reproductiva, en particular en las zonas rurales y remotas. junto con
el fortalecimiento del sistema de logistica, se espera que el mejoramiento de la
calidad de la atencién amplie la eleccion de métodos anticonceptivos y la
utilizaciébn de los servicios. A fin de seguir ampliando los servicios en las
zonas rurales, se emplearan vias de difusién en la comunidad, como las
elaboradas por los centros de recursos para la mujer y los centros de desarrollo
humano sostenible, a fin de crear apoyo en la comunidad y movilizar la
aceptacion en la comunidad de los servicios de salud reproductiva.

26. El subprograma también tendra como objetivo reforzar la capacidad nacional
de formular y aplicar estrategias y programas de comunicaciéon de salud
reproductiva y planificacion de la familia. Un plan nacional amplio de
comunicacion que preste apoyo a la salud reproductiva es esencial para que el
programa tenga un mejor impacto en Kirguistan. El objetivo de la estrategia de
informacion, educacion y comunicacion sera prestar apoyo a la aprobacion y
aplicacién de la Ley de Proteccion de la Salud Reproductiva, a fin de lograr el
objetivo de mejorar la calidad de los servicios de salud reproductiva, incluso
mitigar la demanda insatisfecha de servicios e informacién.

27. Habida cuenta del nivel generalmente alto de alfabetizacion de la poblacion

de Kirguistan, los materiales de informacion, educacion y comunicacion

contribuirdn a mejorar la salud publica y el bienestar al brindar informacién

exacta sobre la salud reproductiva, incluso planificacién de la familia, a fin

de contrarrestar la informacion errénea relativa a los métodos anticonceptivos y
reducir la dependencia en el aborto. El mejoramiento de la capacidad de
comunicacién y asesoramiento de los encargados de prestar servicios contribuira

a comprender mejor las funciones y las obligaciones de hombres y mujeres y de la
salud reproductiva en el contexto de los derechos humanos y reproductivos.
También ayudard a promover una eleccién libre y juicios a y a desalentar el uso
del aborto como practica anticonceptiva. A fin de que la estrategia de

informacion, educacion y comunicacion sea efectiva, serd importante evaluar las
repercusiones y el uso de los materiales de que se dispone actualmente por
conducto de las organizaciones no gubernamentales y otras instituciones;

determinar las audiencias prioritarias y las vias y métodos de comunicacién que

se emplearan; y determinar posibles asociados, como el Centro Nacional para el
SIDA. Se elaborara un componente especial de informacién, educacion y
comunicacion a fin de encarar cuestiones delicadas, como la salud reproductiva

de los adolescentes, los derechos reproductivos y la introduccion de

anticonceptivos por via quirargica.
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28. De los 3,5 millones de ddélares que se asignaran a su programa de salud
reproductiva, se tratard de obtener 1 millon de délares de fuentes bilaterales y
de otras fuentes. EI FNUAP ya ha iniciado consultas con posibles donantes, en
particular para la cofinanciacion de la adquisicibn de materiales, incluso
preservativos y otros anticonceptivos.

29. Subprogramas de estrategias de poblacién y desarrollo . El subprograma de
estrategias de poblacién y desarrollo tratara de reforzar la capacidad nacional

de procesar datos demogréficos para la planificacion, aplicacién y evaluacién de
los programas y para formular y aplicar politicas y estrategias amplias de
poblacion y desarrollo, que incluyan a la salud reproductiva y cuestiones
ambientales. EI primer producto de ese programa sera aumentar la capacidad de
elaborar, aplicar y supervisar las estrategias y politicas de poblacion y

desarrollo, especialmente mediante la reorganizacion de la Comisiébn Nacional de
Poblacion, e incluso ampliando su alcance para que vaya mas alla de la
realizacion del censo demogréafico. La Comisién cumplira la importante funcion

de suministrar otros aportes técnicos necesarios para la aprobacion de la Ley
sobre la Proteccién de la Salud Reproductiva, de conformidad con los objetivos y
principios de la Conferencia Internacional sobre la Poblacién y el Desarrollo.

30. Otro de los objetivos del subprograma sera reforzar la reunién de datos y

la capacidad de investigacion de la Oficina de Estadistica del Estado a fin de

que pueda suministrar la informacion cualitativa y cuantitativa necesaria para

la planificacion de las politicas de poblacion y desarrollo y la adopcién de
decisiones integradas. La informacién reunida por la Oficina de Estadistica del
Estado sera compartida con la Comision Nacional de Poblacion a fin de establecer
politicas demogréficas. Ese tipo de capacidad serd valiosa para supervisar las
repercusiones de las iniciativas de desarrollo nacional y para contar con los
indicadores necesarios para actualizar la evaluacion comuin del pais y formular

el MANUD.

31. El subprograma tratara de reforzar la capacidad institucional de la Oficina
de Estadistica del Estado a fin de que pueda coordinar la aplicacion de un
programa de investigaciones realizado en colaboracion con institutos escogidos,
como el Instituto de Investigaciones de Obstetricia y Pediatria, la Oficina de
Orientacion para el Matrimonio y la Familia, el centro propuesto de andlisis de
cuestiones de género y las universidades, asi como con las organizaciones no
gubernamentales. Las iniciativas basadas en la investigacion relativas a la
salud reproductiva se beneficiaran con un programa de investigaciones financiado
por el Departamento para el Desarrollo Internacional, del Reino Unido, en que
participan cuatro instituciones académicas, entre ellas el Centro de
Investigaciones de la Salud Sexual de la Universidad de Southampton, del
Reino Unido.

32. El tercer producto esperado del subprograma sera mejorar la conciencia
publica y reforzar el apoyo de los dirigentes politicos para la aplicaciéon de

los objetivos de la Conferencia Internacional sobre la Poblacion y el

Desarrollo, con especial atenciéon en las zonas rurales de las provincias
escogidas para recibir asistencia en materia de salud reproductiva. La
estrategia consistira en alcanzar simultaneamente a tres grupos importantes de
la sociedad de Kirguistdn mediante la aplicacion de iniciativas de creacion de
conciencia publica especialmente elaboradas. En el plano central, se prevé que
la asistencia ayudard a establecer un grupo parlamentario sobre poblacién y
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desarrollo; en los planos de la comunidad y descentralizados, se prestara
asistencia para promover la participacion activa de las estructuras

tradicionales de dirigentes en los programas de desarrollo y en la planificacion

de servicios basados en la comunidad y en la colaboracion con las organizaciones
no gubernamentales; y, en general, se generard apoyo familiarizando a las
principales personalidades de la television y la radio en cuestiones cruciales
relativas a la salud y los derechos reproductivos, las necesidades de salud
reproductiva de los adolescentes, la violencia contra la mujer, estilos de vida
saludables y el medio ambiente. ElI aumento de la conciencia y la comprensién de
la poblacion y de las relaciones mutuas con el desarrollo también contribuira a
crear un medio propicio para comenzar a impartir educacion sexual. Ello
facilitaria la aplicacién del programa de educaciéon de salud reproductiva del
Gobierno para los jovenes que recibe el apoyo del Departamento para el
Desarrollo Internacional del Reino Unido.

33. De los 1,2 millones de délares que se asignaran en relacion con el
subprograma, se tratard de obtener 0,5 millones de délares de fuentes
multibilaterales y de otras fuentes. Ya se han iniciado consultas a fin de
obtener apoyo de la comunidad de donantes para actividades concretas de
investigaciones de poblacion y desarrollo y de capacitacion.

Aplicacion, coordinacién, supervision y evaluaciéon del programa

34. La aplicacién del programa propuesto estard a cargo de una combinacién de
organizaciones gubernamentales, organizaciones no gubernamentales nacionales e
internacionales y organismos de las Naciones Unidas elegidos teniendo en cuenta
sus respectivas ventajas comparativas y capacidad técnica institucional. Quizéas
sea necesario prestar apoyo a la ejecucién a cargo de las organizaciones no
gubernamentales internacionales, por ejemplo, capacitacion en salud reproductiva

y planificacion de la familia y en las enfermedades de transmision sexual,
derecho y politica, investigacion, educacion y comunicacién y promocion. Los
asesores y otros expertos nacionales e internacionales de los equipos de apoyo a
los paises del FNUAP prestardn apoyo técnico cuando sea necesario.

35. El subprograma de salud reproductiva estara a cargo esencialmente del
Ministerio de Salud, en consulta directa con las autoridades locales
descentralizadas para la aplicacion en el plano de las comunidades. Se prestara
especial atencion a reforzar la coordinacién entre todos los asociados en
relacion con el mejoramiento del acceso a servicios de salud reproductiva de
alta calidad. Se tratara de coordinar las actividades con otros programas,
incluso los programas de desarrollo y descentralizacion basados en la zona que
reciben apoyo del PNUD. En el contexto del Grupo de Trabajo Interinstitucional
de las Naciones Unidas, se celebrardn consultas periddicas con organizaciones
gubernamentales, organizaciones no gubernamentales y todos los donantes
interesados. La aplicacién del subprograma de estrategias de poblacion y
desarrollo estar4d a cargo de organismos nacionales especializados escogidos.
Una comision de alto nivel coordinard y guiara el proceso general de
planificacion demografica y de desarrollo y facilitara la adopcién de decisiones
integradas. Para el proyecto serd necesario contratar profesionales nacionales

a fin de prestar asistencia a los organismos nacionales de ejecucion clave y asi
crear capacidad técnica institucional para la ejecucion, gestién, supervision y
evaluacion del programa.
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36. La ejecucion del programa sera supervisada y evaluada de conformidad con

las directrices y los procedimientos establecidos del FNUAP. Para supervisar

los progresos se emplearan indicadores cualitativos y cuantitativos. La reunion

de datos de base al comienzo del programa y el uso de un enfoque de marco ldgico
en el proceso de programaciéon del FNUAP facilitard la evaluacién, que se

realizarq4 a fines del afio 2003 o comienzos de 2004. Las visitas periddicas a

los lugares en que se ejecuta el proyecto y un componente anual de presentacion
de informes relativo al proyecto constituirdn los aportes necesarios para el

examen anual del programa y los subprogramas. El examen de mitad de periodo se
realizarqd en el afio 2002 y alli se evaluaran los progresos generales y la

adecuacion de las estrategias y las actividades; a resultas del examen, quizas

se realicen ajustes en el programa para lo que reste del ciclo.

37. El Director del Pais del FNUAP para Kirguistan, con base en Tashkent
(Uzbekistan), tiene a su cargo el programa del FNUAP en Kirguistan. EI Director
del Pais estd asistido por un oficial nacional de programas y un secretario,
asignado a la Oficina del Representante del FNUAP, que también es el
Representante Residente del PNUD. Se mejorara la capacidad de la oficina del
pais del FNUAP mediante la capacitacion que se brindara a todo el personal de
programas y proyectos. En la capacitacion se incluirdn temas como las politicas
y los procedimientos del FNUAP, rendicion de cuentas, creacién de capacidad en
las organizaciones no gubernamentales, equidad e igualdad entre los géneros y
otros conceptos clave del Programa de Accién de la Conferencia Internacional
sobre la Poblacion y el Desarrollo.

38. Con arreglo al programa propuesto para Kirguistan, se asignhara la suma
de 0,3 millones de doélares con cargo a los recursos ordinarios para la
coordinacion del programa y la asistencia a éste.

Recomendacion

39. La Directora Ejecutiva recomienda a la Junta Ejecutiva que apruebe el
programa de asistencia al Gobierno de Kirguistan, segun se lo ha presentado
supra , por la suma de 5 millones de ddélares para el periodo 2000-2004, de los
cuales 3,5 millones seran con cargo a los recursos ordinarios del Fondo, en la
medida que se disponga de esos recursos. ElI FNUAP tratara de aportar los
restantes 1,5 millones de délares con cargo a recursos procedentes de fuentes
multibilaterales y otras fuentes, incluso recursos ordinarios, en la medida de

lo posible, de conformidad con la decision 96/15 de la Junta Ejecutiva relativa

a la asignacion de los recursos del FNUAP.



