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Mar/’a lidera en la oficina del hemisferio occidental de IPPF (IPPF WHR) el trabajo sobre financiacion
para el desarrollo y la region de Ameérica Latina y el Caribe. Desde su participacion en la Segunda
Conferencia Internacional sobre Financiacion para el Desarrollo en Doha en 2008, ha trabajado con
donantes internacionales (bilaterales y multilaterales) asi como con gobiernos receptores de financiacion
para la salud y los derechos sexuales y reproductivos. También es especialista en eficacia de la ayuda.

Después de una gran presiéon

por parte de innumerables
organizaciones de la
sociedad civil, la salud y
los derechos reproductivos
(SDSR) estan incluidos en
la Agenda 2030, es decir, en
los objetivos de desarrollo
mundial que deberan
alcanzarse en 2030. Pero

ahora hay que financiarlos.
¢Recoge esta agenda la
financiacion de la SDSR?

Lamentablemente la agenda
2030 no incluye los costes de
cada uno de los objetivos, ni
las metas claras que paises y
socios deben cumplir en este
sentido. Lo mismo ha ocurri-

do con otras agendas regio-
nales como la del Consenso
de Montevideo de Poblacion
y Desarrollo, que es la mas
progresista hasta la fecha en
salud sexual y reproducti-

va. El espacio para dialogar
sobre financiacién ha sido
tradicionalmente el que surge
alrededor de las Conferencias
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Internacionales de Financiacion
para el Desarrollo, incluida la
ultima de Addis Abeba en julio
de 2015. De forma deliberada,

la sociedad civil ha querido que
ésta fuese mas alla de la Agenda
2030 y que incluyera asuntos
macroeconoémicos y sistémicos
que estan en la base de la finan-
ciacion mundial para el desarro-
llo.

IPPF esta comenzando a impul-
sar un didlogo sectorial sobre
financiacién a todos los niveles
de la salud sexual y reproductiva,
pero el trabajo es auln incipiente
y en parte muy segmentado.

¢Hay cambios en la manera
de financiar la cooperacion
internacional para el
desarrollo?

Si. Los fondos se trasladan de
la Ayuda Oficial al Desarrollo
(AOD) a la movilizacion de recur-
sos domésticos. La AOD ya no
es vista como el mecanismo de
financiacién de aquellos paises
en situacion de vulnerabilidad,
sino como un mecanismo impul-
sor de los recursos de los pro-
pios paises y del sector privado,
movimiento que ignora que hay
paises y poblaciones que siguen
sin contar con suficientes recur-
sos para cubrir las necesidades
de todos sus habitantes.

Ademas, se quieren impulsar
nuevas formas de financiacion
que ya no pasan por la financia-
cion directa, sino por préstamos
que luego deben ser devueltos
por los paises receptores, lo que
a mi juicio no podria ser llamado
ayuda para el desarrollo.

¢Como puede verse afectada
la financiacién de la salud

y los derechos sexuales y
reproductivos con estos
cambios?

El panorama de la financiacién
no es alentador. Algunos de los
donantes europeos que mas han
apoyado a la salud y los dere-
chos sexuales y reproductivos
estan recortando su AOD, lo que
va a afectar de forma directa a
muchas ONG tanto europeas
como globales. Es el caso de
Finlandia, Suecia y Dinamarca.
Por otro lado, estudios no publi-
cados indican que el aumento
del sector privado como donante
no compensa las pérdidas que
causa la disminucion de los
donantes bilaterales tradiciona-
les. Ademas, el argumento que
usan los paises donantes para
reducir la AOD en los paises de
renta media, que es el de que
estos paises ya estan en con-
diciones de financiar la salud y
derechos sexuales y reproduc-
tivos, es muy preocupante. No
hay evidencias de que estén
aumentando los presupuestos a
nivel nacional, y un estudio de la
IPPF sobre América Latina indica
que mientras que el PIB aumen-
ta, estos paises han reducido el
presupuesto para la salud sexual
y reproductiva recogida en el
Plan de Accion de El Cairo en un
3% entre el 2009 y el 2012.

Por eso la cooperacion espanola
para el desarrollo sigue siendo
fundamental en algunos sectores

y paises de la region, por ejem-
plo para el apoyo al trabajo de la
sociedad civil en la rendicion de
cuentas y en la incidencia sobre
los presupuestos.

¢Qué debemos hacer las
organizaciones de la
sociedad civil?

La sociedad civil debe dirigir

sus acciones en dos sentidos.
En primer lugar, debemos infor-
marnos lo mas posible y cono-
cer de forma mas profunda los
cambios en la financiacién de

la salud sexual y reproductiva

a nivel global y en cada uno de
los paises, y profundizar nuestro
conocimiento de las barreras
que existen para esta financia-
cién en cada pais, tanto si es
donante como si es receptor. En
segundo lugar, hay que movili-
zarse y establecer alianzas para
dar respuestas basadas en la
realidad, también con apoyo de
organizaciones como IPPF que
cuentan con herramientas juridi-
cas y estratégicas. Hoy en dia
es fundamental el trabajo en red
para hacer entender que si bien
la pobreza parece reducirse a
nivel global, las desigualdades
estan aumentando entre paises y
dentro de los paises, entre ellas
el acceso a los servicios de salud
sexual y reproductiva.m



