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I. Analisisdelasituacion

1. Malawi ha experimentado un importante crecimiento macroeconémico en los
Ultimos afos. La tasa de crecimiento anual correspondiente al periodo 2008-2010
fue superior al 7%. Sin embargo, sigue habiendo pobreza. Aproximadamente el 39%
de la poblacion vive por debajo del umbral de la pobreza, un problema que afecta de
manera especial alos hogares donde el cabeza de familia es una mujer y alas zonas
rurales.

2. Segun el censo de 2008, la poblacion es de 13,1 millones de personas, y latasa
de crecimiento anual es del 2,8%. La tasa global de fecundidad disminuy6 de 6,5
nifios por mujer en 1998 a 5,7 en 2010. El 50% de la poblacién es menor de 17 afios.
Un tercio de las mujeres de edades comprendidas entre los 15 y los 19 afios ya han
sido madres.

3. Latasa de mortalidad materna sigue siendo elevada, aunque se redujo de 807
muertes maternas por cada 100.000 nacidos vivos en 2006 a 675 en 2010. El nUmero
de partos asistidos por personal calificado aument6d del 54% en 2004 a 73% en
2010. Sin embargo, €l acceso alos servicios de atencion obstétrica de emergencia es
limitado, y solo un 2% de los establecimientos de salud ofrecen los servicios
obstétricos de emergencia bésicos. La calidad de la atencién de salud materna y
neonatal se ha resentido a causa de las deficiencias en el equipamiento y la falta de
medicamentos y suministros.

4. Latasade uso de anticonceptivos es del 46% entre las mujeres casadas, de las
cuales el 42% utiliza un método anticonceptivo moderno y el 4%, métodos
tradicionales.

5. Latasa de mortalidad infantil se redujo de 76 muertes por cada 1.000 nacidos
vivos en 2004 a 66 en 2010. Durante el mismo periodo, la tasa de mortalidad de los
menores de 5 afios descendi6 de 133 a 112 muertes por cada 1.000 nacidos vivos. La
esperanza de vida al nacer aumenté de 39 afios para los hombres y 45 afios para las
mujeres en 1998 a 48,3 afios para los hombres 'y 51,3 afios para las mujeres en 2008.

6. Laprevalenciadel VIH entrela poblacién general a escala hacional ha sido del
12% desde 2007. La tasa de infeccion es superior en el caso de las mujeres y las
nifias que en el de los hombres, y también es mas frecuente que se infecten a edades
mas tempranas. El hecho de que la prevalencia del VIH sea mas elevada entre las
mujeres se puede atribuir a los siguientes factores: a) la temprana edad para contraer
matrimonio; b) las practicas culturales nocivas; c) la falta de recursos para hegociar
que las relaciones sexual es sean mas seguras; y d) un acceso limitado a los servicios
de prevencion del VIH. Las relaciones simultaneas con varias parejas y €l uso
escaso, incorrecto e irregular de los anticonceptivos contribuyen a la propagacion de
la epidemiadel VIH.

7. En 2009 el indice de igualdad entre los géneros elaborado por el PNUD era de
0,374, uno de los més bajos del mundo. La falta de eficacia de los marcos juridicos,
normativos y de coordinacién, la escasez de financiacion para las actividades
relativas al género y las deficiencias en la planificacion y la gecucién de los
programas de desarrollo, que no incorporan la perspectiva de género, coartan las
iniciativas encaminadas a lograr la igualdad entre los hombres y las mujeres. Las
mujeres y las adolescentes se enfrentan a graves dificultades y sus oportunidades
son limitadas, 10 que las hace mas vulnerables a los problemas de salud reproductiva
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y a la violencia de género. S6lo el 22% de los miembros del Parlamento son
mujeres, lo que esta muy por debajo del objetivo establecido por la Comunidad del
Africa Meridional para el Desarrollo, que es del 50% de mujeres en |os mecanismos
de toma de decisiones para 2015.

1. Cooperacion anterior y experiencia adquirida

8.  Segun la evaluaciéon final del sexto programa para el pais, el programalogré la
mayoria de sus objetivos en todas | as esferas de resultados y contribuy6 a mejorar la
vida de la poblacion de Malawi.

9. En el ambito de la salud reproductiva, €l programa apoyd las siguientes
iniciativas: @) el examen de la politica nacional de salud y derechos sexuales y
reproductivos, asi como de las estrategias para asegurar €l abastecimiento de
suministros de salud reproductiva y la distribucién de preservativos; b) una
evaluacion de los servicios de atencién obstétricay neonatal de emergencia a escala
nacional; c¢) la creacién de normas de servicios de salud que tengan en cuenta las
necesidades de las jOvenes, asi como de un marco de aplicacién; y d) la preparacién
de una estrategia de prevencién del VIH.

10. Por lo que respecta a la prestacion de servicios, el programa apoyé el
desarrollo de la capacidad de los proveedores de servicios de salud para aplicar €l
plan encaminado a acelerar la reducciéon de la mortalidad y la morbilidad
maternoinfantil. No obstante, siguen existiendo dificultades por lo que respecta alos
recursos humanos, sobre todo en las zonas de dificil acceso. El programa apoy6
campafas en los medios de comunicacién en las que se trataban las principales
causas de la epidemiadel VIH/SIDA.

11. En la esfera de la poblacién y el desarrollo, el programa apoyo las siguientes
iniciativas: @) el censo de poblacion y vivienda de 2008, que permitid la elaboracién
de informes monogréficos utilizados para crear la Estrategia de crecimiento y
desarrollo de Malawi y el Marco de Asistencia de las Naciones Unidas para €l
Desarrollo (MANUD); y b) la encuesta demogréfica y de salud de 2010, que
proporcioné |los datos de referencia de los indicadores clave del programa para el
pais. Aunque el Gobierno ha dado pasos importantes para generar y analizar los
datos relativos a la poblacion, es necesario mejorar su difusion y su uso.

12. Por lo que respecta a componente de igualdad entre |os géneros, se apoyo el
examen y la aplicacion de las siguientes iniciativas. a) la politica nacional en
materia de género; b) el programa nacional en materia de género; c) el plan de
accion para la mujer, las nifias y la lucha contra el SIDA; d) la estrategia nacional
para combatir la violencia por motivos de género, incluido un plan de accién parala
iglesia; €) la ley de prevencion de la violencia doméstica; f) el desarrollo de la
capacidad de los garantes de derechos en la esfera de la legislacion relativa al
género; y g) el programa nacional para aumentar la participacion de las mujeres en
latoma de decisiones.

13. El sexto programa para €l pais produjo, entre otras, las siguientes
conclusiones. a) las asociaciones estratégicas con €l Gobierno, los parlamentarios,
las organizaciones no gubernamentales, las organizaciones confesionales, otras
organizaciones de las Naciones Unidas y los medios de comunicacion son
importantes para promover las cuestiones de poblacién y desarrollo; b) la
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movilizacion de la comunidad es clave en las iniciativas para llegar ala poblacion y
a las comunidades mas vulnerables, menos atendidas y de mas dificil acceso,
incluidos los jovenes; c) la capacitacion de los jOvenes para que continlen los
estudios, retrasen la edad de contraer matrimonio, reduzcan la fecundidad entre las
adolescentes y la incidencia del VIH contribuye de manera importante a que
disminuyan la mortalidad y la morbilidad maternas, y d) el fomento permanente de
la capacidad de los asociados en la implementacion en el ambito de la gestion
financieray las auditorias es crucial paralos procesos de gjecucion nacionales.

Programa propuesto

14. EI Gobierno y el UNFPA formularon el programa propuesto en consultas con
otras organizaciones de las Naciones Unidas y organizaciones de la sociedad civil y
atendiendo a las prioridades nacional es.

15. El programa propuesto tiene por objeto elevar la calidad de vida del pueblo de
Malawi mediante: a) la mejora de su situacién en el ambito de la salud reproductiva,
incluida la prevencion del VIH; b) la promocién de interacciones favorables entre la
dindmica demogréfica y el desarrollo, y ¢) la promocion de la igualdad entre los
génerosy el empoderamiento de la mujer.

16. El programa esta en consonancia con el Programa de Accién de la Conferencia
Internacional sobre la Poblacién y el Desarrollo, el Plan de Accién de Maputo, €l
plan estratégico del UNFPA, la Estrategia de crecimiento y desarrollo de Malawi y
el MANUD. En el programa también se tiene en cuenta el andlisis del pais, €l
informe de 2010 sobre la situacién de los Objetivos de Desarrollo del Milenio, y la
evaluacion final del sexto programa para el pais.

17. El programa propuesto incorpora un enfoque fundamentado en los derechos
humanos, la gestion basada en los resultados, la generalizacion de |la perspectiva de
género, la sostenibilidad del medio ambiente y el desarrollo de |la capacidad. Las
cuestiones relativas a los jovenes, asi como la preparacion y respuesta ante
situaciones de emergencia estaran presentes en todo el programa.

Componente de salud y derechos reproductivos

18. Este componente contribuye a dos resultados: a) |a poblacion tiene mayor
acceso a servicios de salud esenciales equitativos y de elevada calidad; y b) el
acceso universal a servicios de prevencion del VIH de elevada calidad que
incorporan la perspectiva de género y el uso universal de estos servicios, en especial
entre los grupos clave.

19. Producto 1. Se promueven los servicios integrados de salud sexual y
reproductiva de elevada calidad, asequibles y accesibles en el ambito de las
instalaciones y las comunidades en cinco distritos. Este producto se lograra
aplicando el plan para acelerar la reduccion de la mortalidad y la morbilidad
maternoinfantil mediante: @) el apoyo a las iniciativas normativas y promocionales
en materia de salud y derechos sexuales y reproductivos; b) el desarrollo de la
capacidad de los proveedores de asistencia sanitaria para ofrecer servicios de
planificacién de la familia, atencion obstétrica de emergencia, y prevenciéon y
tratamiento de la fistula obstétrica, asi como para llevar a cabo auditorias sobre las
muertes maternas; c) la ampliacién de las intervenciones de base comunitaria; d) la
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oferta de servicios de salud orientados a los jovenes; €) las pruebas de deteccién y la
gestion de los tipos de cancer asociados a la salud reproductiva; f) el refuerzo de las
campafias de informacion y los servicios de remision a la asistencia obstétrica y
neonatal de emergencia; y g) una seguridad més estricta del suministro de articulos
parala salud reproductiva

20. Producto 2: Las oficinas de salud de distrito y las entidades encargadas de
velar por la gobernanza comunitaria en cinco distritos han mejorado su capacidad
para planificar, aplicar, supervisar y evaluar €l nuevo plan estratégico del sector de
la salud. El programa contribuird a este producto mediante: a) la promocion
encaminada a que se destinen méas recursos nacionales a la salud sexua y
reproductiva; b) la oferta de actividades de capacitacion especializada para
enfermeras que prestan asistencia en partos; y c) la mejora de los sistemas de
informacién sobre gestion de la salud.

21. Producto 3: Las instituciones nacionales tienen capacidad para utilizar las
tecnologias nuevas e innovadoras y las mejores précticas basadas en los datos para
ofrecer servicios de prevencion del VIH rentables, de elevada calidad y que
incorporan la perspectiva de género a los grupos clave. El programa alcanzara este
producto mediante: @) la promocién de los cambios de comportamiento, la reduccion
de la violencia por motivos de género y el acoso sexual, y el abandono de las
précticas tradicionales nocivas; b) la mejora del contenido de la educacion sobre
habitos de vida, de modo que incorpore las cuestiones relativas al VIH/SIDA, la
salud y los derechos reproductivos, la poblacion y el desarrollo, y el género; c) el
suministro de informacién sobre habitos de vida que incorpore la perspectiva de
género a los jovenes sin escolarizar, y de capacitacion impartida por sus iguales; y
d) la promocién de las pruebas del VIH y el asesoramiento con caracter universal.

22. Producto 4: Las oficinas de salud de los distritos tienen capacidad para
ofrecer servicios amplios con miras a prevenir la transmision del VIH de madre a
hijo en cinco distritos. Este producto se logrard mediante: a) la oferta de servicios
gue prevengan la transmision del VIH de madre a hijo a todas las mujeres en edad
de procrear; b) el apoyo de la integracion y la vinculacion entre la salud sexual y
reproductiva y el VIH; y c) el fomento de la participacion de la comunidad para
prevenir latransmision del VIH de madre a hijo.

Componente de poblacién y desarrollo

23. El resultado de este componente es el siguiente: las politicas nacionales y el
comportamiento publico responden a la dindmica de la poblacién para apoyar el
desarrollo sostenible.

24. Producto 1: Las instituciones nacionales tienen la capacidad de generar datos
e integrar la dindmica de la poblacién en las politicas y los programas de
desarrollo. El programa: a) reforzara la capacidad de la Oficina Nacional de
Estadisticas para llevar a cabo la encuesta demogréfica y de salud de 2014 y
planificar el censo de vivienda y poblacion de 2018; b) fomentara la capacidad de
las instituciones nacionales para sintetizar y utilizar los datos de los censos y las
encuestas; y ¢) mejorard el conocimiento de los encargados de elaborar medidas
sobre los problemas incipientes, tales como el envejecimiento de la poblacion, el
cambio climético, lamigracion y el proceso de urbanizacion.
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25. Producto 2: Se elabora y se aplica la politica nacional de poblacién. El
programa: a) apoyara las iniciativas de promocion para que se apruebe la politica
nacional de poblacion; b) fomentara la capacidad de los encargados de la
planificacion para asociar la dinamica demogréficay el desarrollo; y c) fomentarala
capacidad del Ministerio de Planificacion del Desarrollo y Cooperacion para aplicar
la politica nacional de poblacion.

26. Producto 3: Los ministerios gubernamentales competentes y las instituciones
académicas tienen capacidad para informar a la opinidn publica sobre el efecto del
crecimiento de la poblacién en el desarrollo socioeconémico. Para alcanzar este
producto, el programa: a) fomentara la sensibilizacion de la opinién piblica sobre
las ventgjas de la planificacion de la familia; y b) ampliara las iniciativas de
desarrollo de la capacidad dirigidas a los ministerios gubernamentales y a las
instituciones académicas para promover la planificacion del desarrollo basada en
datos fehacientes.

Componente de igualdad entre los géneros

27. El resultado de este componente es el siguiente: las instituciones nacionales
promueven laigualdad entre los géneros y la condicion de la mujer.

28. Producto 1: El Ministerio de Cuestiones de Género y Desarrollo del Nifio y las
Comunidades y la Red de coordinacién de las cuestiones de género tienen
capacidad para lograr que la perspectiva de género se incorpore de manera
generalizada a la labor del grupo de trabajo sobre el género y los jovenes y al
enfoque global para el sector de la salud. Este producto se logrard mediante: a) la
institucionalizacion del grupo de trabajo sobre €l género y los jévenes, incluida la
elaboracion de andlisis sobre el género y mecanismos para generalizar |a perspectiva
de género especiales para cada sector; b) el refuerzo de la capacidad de los sectores
y de los coordinadores de cuestiones de género para facilitar la aplicacion de la
politica; y c) el apoyo a la creacion de un sistema nacional de informacion de la
gestion en materia de género.

29. Producto 2: El sector de la salud y los consejos de 13 distritos son capaces de
rendir cuentas de las consignaciones de fondos especialmente destinadas a las
cuestiones de género, utilizan los recursos publicos e informan al respecto. Este
producto se lograra mediante: a) el desarrollo de capacidad para analizar y controlar
el presupuesto destinado a las cuestiones de género en el ambito naciona y
subnacional; y b) las campafias de promocion y presidn para que se incorporen las
consideraciones de género al presupuesto del sector de la salud.

30. Producto 3: Se examinan la legislacion, las politicas y los programas en
materia de género y se implanta un marco funcional de aplicacion para combatir la
violencia de género y otras desigualdades por motivos de género. Para lograr este
producto, €l programa apoyara a) las campafias de promocion y presion para que se
apruebe legislacion en materia de género; b) el desarrollo de la capacidad de los
garantes de los derechos en cuestiones relativas al género; c) las actividades de
promocion encaminadas a modificar o erradicar las précticas que afectan de manera
negativa a las mujeres y a las nifias; d) el desarrollo de la capacidad de las
instalaciones y los proveedores de servicios destinados a las victimas de la violencia
de género; y e) la elaboracién de un programa multisectorial amplio para las
adolescentes.
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31. Producto 4: Las mujeres de 13 distritos disponen de un entorno propicio para
exigir y gjercitar su derecho a participar en la toma de decisiones en los sectores
publico y privado. El programa alcanzara este producto mediante: a) el desarrollo de
la capacidad de las mujeres para tomar decisiones en todos los ambitos; y b) el
fomento de la participacion de las mujeres en todos los procesos y los servicios
comunitarios.

V. Gestion, vigilancia'y evaluacion del programa

32. ElI UNFPA y el Gobierno gjecutaran el programa conforme alas politicas y los
procedimientos del UNFPA, mediante los asociados en el Gobierno y la sociedad
civil. El Ministerio de Planificacién del Desarrollo y Cooperacion coordinard el
programa. El UNFPA elaborara programas conjuntos con otras organizaciones de las
Naciones Unidas y otros asociados para el desarrollo en la esfera del VIH/SIDA, la
violencia de género, la gestion y utilizacion de datos y el plan para reducir la
mortalidad y la morbilidad maternoinfantil. EI UNFPA participara en los enfoques
sectoriales relacionados con la salud, el género y lajuventud.

33. El UNFPA y el Gobierno crearan y aplicardn un marco de supervision y
evaluacion para asegurar que se examine puntualmente el rendimiento. EI UNFPA
también llevard a cabo una evaluacion de final del programa para sopesar sus logros
y ofrecer orientacion con miras a la creacion del préximo programa para el pais.

34. La oficina del UNFPA en Malawi est4 formada por un representante, un
representante adjunto, un representante auxiliar, un director de operaciones, varios
oficiales de programas y personal de apoyo de contratacion nacional. EI UNFPA
destinara fondos del programa a la creacidén de nuevos puestos para personal del
programa de contratacion internacional y nacional encargado de facilitar su
cumplimiento y su ejecucién, en especial cuando se hayan movilizado recursos
adicionales para proyectos concretos. La oficina regional y las oficinas
subregionales del UNFPA en Africay otros expertos internacional es prestaran apoyo
técnico. La oficina en el pais alentarala cooperacion Sur-Sur y hard uso de ella.
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Marco deresultadosy recursos para Malawi

Componente del
programa

Resultados, indicadores, bases de
referencia y metas del programa

Productos, indicadores, bases de referencia y metas del programa

Asociados

Recursos
indicativos por
componente del
programa

Objetivos nacionales prioritarios: @) mejorar la situacion sanitaria de todos los habitantes de Malawi; b) prevenir la propagacion del VIH y mitigar los efectos
sanitarios, socioecondémicosy psicolégicos del VIH; c) gestionar el crecimiento demogréfico con miras al desarrollo sostenible; y d) reducir la desigualdad por motivos
de género y fomentar |a participacion de hombres y mujeres en el desarrollo socioeconémico

Resultados del MANUD: a) en 20186, las politicas del Gobierno y las instituciones locales y nacionales apoyan de manera efectiva unos servicios sociales y de
proteccion bésicos equitativos y de elevada calidad; b) en 2016, larespuesta nacional al VIH y el SIDA se amplia hastalograr el acceso universal alos servicios de
prevencion, tratamiento, atencion y apoyo; y c) en 2016, las medidas del Gobierno y las instituciones locales y nacional es apoyan de manera efectiva la transparencia,
larendicion de cuentas, la participacion democréticay |os derechos humanos

Saludy
derechos
reproductivos

Resultado 1:

La poblacion tiene mayor acceso a
servicios de salud esenciales equitativos
y de elevada calidad

Indicadores del resultado:
o Tasade mortalidad materna

Base dereferencia: 675 muertes
maternas por cada 100.000 nacidos
vivos; Meta: 500 muertes maternas por
cada 100.000 nacidos vivos

o Tasade natalidad entre las
adolescentes

Base de referencia: 193 nacimientos por
cada 1.000 adolescentes (censo de
2008); Meta: 118 nacimientos por cada
1.000 adolescentes

o Tasa de uso de anticonceptivos

Base dereferencia: 42%; Meta: 60%

e Tasaglobal defecundidad

Base de referencia: 5,7 nifios por mujer;
Meta: 5 nifios por mujer

Resultado 2:

Acceso universal aservicios de
prevencion del VIH de elevada
calidad que incorporan la perspectiva
de género y uso universal de estos
servicios, en especial entre los
grupos clave

Producto 1: Se promueven los servicios integrados de salud sexual
y reproductiva de elevada calidad, asequiblesy accesibles en el
ambito de las instalaciones y las comunidades en cinco distritos

Indicadores del producto:
o Porcentaje de partos asistidos por persona calificado
Base de referencia: 65%; Meta: 90%

o Porcentaje de establecimientos de salud que prestan atencién
obstétrica basica de emergencia

Base dereferencia: 2%; Meta: 50%

Producto 2: Las oficinas de salud de distrito y las entidades
encargadas de la gobernanza comunitaria de cinco distritos han
mejorado su capacidad para planificar, aplicar, supervisar y
evaluar el nuevo plan estratégico del sector de lasalud
Indicadores del producto:

e Porcentaje de funcionarios encargados de la salud en los
distritos que han recibido capacitacion sobre la planificacién, la
aplicacion y la supervision del componente de salud
reproductiva del plan estratégico del sector dela salud

Base de referencia: 60%; Meta: 90%

o Porcentaje de almacenes de suministros médicos a nivel central
y regional que tienen el programa CHANNEL (de gestion de
suministros médicos) instalado y en funcionamiento
Meta: 100%

Producto 3: Las instituciones nacionales tienen capacidad
para utilizar las tecnologias nuevas e innovadoras y las
mejores précticas basadas en los datos para ofrecer servicios
de prevencion del VIH rentables, de elevada calidad y que
incorporan la perspectiva de género alos grupos clave

Ministerio de Salud

Programa Conjunto
de las Naciones
Unidas sobre el
VIH/SIDA
(ONUSIDA); Fondo
de las Naciones
Unidas parala
Infancia (UNICEF);
Departamento de
Desarrollo
Internacional del
Reino Unido;
Agenciade los
Estados Unidos para
el Desarrollo
Internacional;
Organizacion
Mundial de la Salud

Organizaciones de
la sociedad civil;
Universidad de
Malawi

29,7 millones de
délares

(9,7 millones con
cargo alos
recursos
ordinariosy

20 millones con
cargo a otros
recursos)
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Recursos
indicativos por
Componente del Resultados, indicadores, bases de componente del
programa referencia y metas del programa Productos, indicadores, bases de referencia y metas del programa Asociados programa
Indicadores del resultado: Indicadores del producto:
e Prevalenciadel VIH o Cantidad de preservativos masculinos y femeninos distribuidos
Base de referencia: 12%; Meta: 9% Base de referencia: 1,03 millones de preservativos femeninos y
o Porcentaje de la poblacién 20,28 millones de preservativos masculinos; Meta: 2 millones de
sexual mente activa que dice utilizar preservativos femeninos; 30 millones de preservativos masculinos
preservativos a mantener relaciones o Porcentaje de hombres, mujeres y jévenes capaces tanto de
sexual es con personas que no son su indicar las formas correctas de prevenir la transmisién sexual
pareja habitual o su pareja de hecho del VIH como de rechazar las principales creencias erréneas al
Base de referencia: 27,3% paralas respecto
mujeres, 24,6% para los hombres; Base de referencia: 66%; Meta: 75%
Meta: 60% Producto 4: Las oficinas de salud de los distritos tienen capacidad
o Porcentaje de mujeres seropositivas para of recer servicios amplios con miras a prevenir latransmision
embarazadas que tienen acceso a del VIH de madre a hijo en cinco distritos
tratamiento antirretroviral Indicadores del producto:
Base de referencia: 40%; Meta: 70% « Porcentaje de instal aciones de salud que proporcionan servicios
de prevencion primariadel VIH, asi como servicios de
planificacién de lafamilia paralas mujeresy las nifias
seropositivas
Base de referencia: 0%; Meta: 30%
o Porcentaje de hombres que participan en las |abores de
prevencion primariay en la planificacion de lafamilia
Base de referencia: 0%; Meta: 40%
Poblacion y Resultado: Producto 1: Lasinstituciones nacionales tienen la capacidad de Ministerio de 6 millones de
desarrollo Las politicas nacionales y @ gePe_rar datlos eintegrar Iaddl zarnl caI(Ije lapoblacién en las Elanlflclalm on del délares
comportamiento piblico responden ala  POllticesy los programas de desarrollo esarroioy (4 millones con
dindmica de la poblacion para apoyar €l Indicadores del producto: Cooperacion; cargo alos
desarrollo sostenible * Porcentsje de planes de distrito que reflgjan ladinamica Of';r,‘a_N acional de  recursos
Indicadores del resultado: demogréfica Estadisticas c2)rd|_r|1lar|osy
. millones con
« Porcentaje de ministerios que han Base de referencia: 50%; Meta: 90% ggzz’;da‘zo”l% dela Cargo aotros
. py i ivil;
mcorporado poll |t|_(:f3\s yprogramasen o porcentaje de indicadores del componente de poblacion y Universidad de recursos)
meteria de poblacion desarrollo que se han incorporado a sistema de informacion Mal awi

Base de referencia: 50%; Meta: 100%

o Porcentaje de sistemas de informacion
sobre la gestion de la salud que se han
actualizado

Base de referencia: 60%; Meta: 90%

sobre lagestién de la salud
Base de referencia: 66%; Meta: 100%

Producto 2: Se elaboray se aplicala palitica nacional de
poblacién

Oficinadel Alto
Comisionado de las
Naciones Unidas para
los Refugiados,
PNUD; UNICEF

LIIMIN/AOd/Vdd/da



0T

S//0v-TT

Componente del
programa

Resultados, indicadores, bases de
referencia y metas del programa

Productos, indicadores, bases de referencia y metas del programa

Asociados

Recursos
indicativos por
componente del
programa

e Tasadefinalizacién de la encuesta
demogréficay de salud de Malawi

Base dereferencia 10%; Meta: 100%

Indicadores del producto:

o NUmero de reuniones de consulta celebradas para aprobar la
politica de poblacién

Base dereferencia: 2; Meta: 6

e Se haimplantado la politica nacional de poblaciony su plan de
accion

Base dereferencia: 0; Meta: 1

Producto 3: Los ministerios gubernamentales competentesy las
instituciones académicas tienen capacidad parainformar ala
opinion pablica sobre el efecto del crecimiento de la poblacién en
el desarrollo socioecondmico

Indicadores del producto:

NUmero de ministerios gubernamentales e instituciones
académicas que facilitan reuniones destinadas a vincular las
cuestiones relativas alapoblaciény el desarrollo celebradas en el
ambito de la comunidad

Base dereferencia: 2; Meta: 5

Igualdad entre
los géneros

Resultado:

Las instituciones nacional es promueven
laigualdad entre los génerosy la
condicion de lamujer

Indicadores del resultado:

o NUmero de ministerios cuyas politicas
y estrategias incorporan las cuestiones
de género

Base dereferencia: 2; Meta: 5

o Porcentaje de sectores con

coordinadores de cuestiones de género
en activo

Base de referencia: 45%; Meta: 90%

e Porcentaje de ministerios e
instituciones cuyos sistemas generan y
utilizan datos desglosados por género

Base de referencia: 60%; Meta: 90%

Producto 1: El Ministerio de Cuestiones de Género y Desarrollo
del Nifioy las Comunidades y la Red de coordinacion de las
cuestiones de género tienen capacidad paralograr que la
perspectiva de género se incorpore de manera generalizadaala
labor del grupo de trabajo sobre el géneroy losjévenesy a
enfoque global para el sector de lasalud

Indicadores del producto:

o Sehacreado la secretaria de los grupos de trabajo para el sector
del géneroy losjovenes

Base dereferencia: 0; Meta: 1

¢ NUmero de grupos de trabajo de carécter técnico creados para
apoyar alos grupos de trabgjo sectoriales

Base dereferencia: 0; Meta: 5

Producto 2: El sector de lasalud y los consejos de 13 distritos son
capaces de rendir cuentas de las consignaciones de fondos
especia mente destinadas alas cuestiones de género, utilizan los
recursos publicos e informan al respecto

Organos
constitucionales;
Parlamento

Organizaciones de la
sociedad civil

Organizacion de las
Naciones Unidas para
laAlimentaciény la
Agricultura (FAO);

ONUSIDA;

PNUD; UNICEF;
Programa Mundial de
Alimentos de las
Naciones Unidas
(PMA)

15,3 millones de
délares

(2 millones con
cargo alos
recursos
ordinariosy

13,3 millones con
cargo aotros
recursos)

Tota parala
asistenciay
coordinacion del
programa:

1 millén de
ddlares con cargo
alos recursos
ordinarios
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Componente del
programa

Resultados, indicadores, bases de
referencia y metas del programa

Productos, indicadores, bases de referencia y metas del programa Asociados

Recursos
indicativos por
componente del
programa

Indicadores del producto:

o Porcentaje de ministeriosy distritos que utilizan |a elaboracién
de presupuestos atendiendo a criterios de género

Base de referencia 0%; Meta: 90%

Producto 3: Se examinan lalegislacion, las politicasy los

programas en materia de género y se implanta un marco funcional

de aplicacion para combatir la violencia de género y otras

desigualdades por motivos de género

Indicadores del producto:

¢ Porcentaje de casos de violencia de género que se denuncian y
Se procesan

Base de referencia: 36%; Meta: 75%

¢ Numero de leyes que promueven laigualdad entre los géneros
examinadas

Base dereferencia: 2; Meta: 4

Producto 4: Las mujeres de 13 distritos disponen de un entorno

propicio paraexigir y gjercitar su derecho a participar en latoma

de decisiones en los sectores publico y privado.

Indicador del producto:

Porcentaje de mujeres que ocupan cargos directivos a escala

delos distritos.

Base de referencia: 22%; Meta: 50%

LIIMIN/AOd/Vdd/da



