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Fundamentacion

La vida reproductiva es parte de los acontecimientos de personas concretas
dotadas de derechos inalienables. La misma debe ser por tanto opcion, no im-
posicion ni azar, y debe por otra parte contar con las protecciones adecuadas
que garanticen el pleno ejercicio de los derechos humanos y en especial de la
autodeterminacion. Ademas de esta perspectiva de derechos es importante
pensar también en una razon econdémica fundamental. La reproduccion, que
por razones biologicas descansa en las mujeres —y de paso socialmente
también casi exclusivamente en ellas por razones atribuibles a la desigual-
dad—, constituye un bien publico inter-temporal: permite la reproduccion
biol6gica de las sociedades en niveles de equilibrio poblacional razonables.
Se deriva de ello que los costos y las protecciones frente al riesgo de tal fun-
cion debieran ser publicas y no privadas, respetando siempre la autodetermi-
nacion. Por ambas razones es importante que los gobiernos desarrollen po-
liticas pablicas que por un lado garanticen el pleno ejercicio de los derechos
sexuales y reproductivos y que por el protejan financieramente y colectivicen
los costos del beneficio pablico de la funcion reproductiva.

Antecedentes

En agosto de 2013 los gobiernos reunidos en la | Conferencia Regional sobre
Poblacion y Desarrollo de América Latina y el Caribe llegaron a importantes
acuerdos en lo que se llamd «Consenso de Montevideo». La plataforma con-
sensuada en Montevideo entre los gobiernos de nuestros paises retomo las
metas y los objetivos que se fijaran en aquella Conferencia Internacional sobre
Poblacion y Desarrollo de 1994 y avanzo en éstos de maneras significativas
y variadas.

ISOMontevideo expresa la voluntad de la Articulacion Feminista Marcosur/
AFM y el Grupo de Trabajo de Redes Feministas de América Latina y Caribe’
de dar seguimiento a los acuerdos de los gobiernos de la region asumidos en
el Consenso de Montevideo. No se trata meramente de un ejercicio técnico o

1 Integrado por las siguientes redes regionales: Catdlicas por el Derecho a Decidir, Campana por una
convencion de derechos sexuales y derechos reproductivos, Enlace Continental de Mujeres Indige-
nas de las Américas, Red de Muijeres Afrolatinas, Afrocaribefias y de la Diaspora, Red de jovenes
por los derechos sexuales y reproductivos, Red de Trabajadoras Sexuales y la propia Articulacion
Feminista Marcosur.
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académico —aque también lo es— sino de la produccion de un instrumento
que busca aportar —a través del manejo de informacion comparada— a la
transformacion de las politicas publicas en la direccion deseada; presionando
a los gobiernos, colocando temas en la agenda pablica y contribuyendo al re-
forzamiento de los liderazgos de las mujeres en el acompafnamiento y control
de los compromisos que se han establecido.

El IsoMontevideo se propuso el seguimiento de las medidas relativas a la
salud y el ejercicio pleno de los derechos sexuales y reproductivos del Con-
senso de Montevideo 2013. Lo hizo desde el compromiso de las organiza-
ciones de la sociedad civil arriba mencionadas, de proporcionar instrumen-
tos para la incidencia de las mujeres organizadas y la exigibilidad de los
derechos.

El IsoMontevideo se apoy6 en la metodologia que se desarrollara para el se-
guimiento de los Consensos de Quito, Brasilia y Santo Domingo de la Confe-
rencia Regional sobre la Mujer de América Latina y el Caribe de Cepal en el
ISOQuito (2007, 2010, 2013). El IsoMontevideo esta compuesto por un indice
normativo sobre derechos sexuales y reproductivos y un indice estructural o
de resultados y accesos en materia sexual y reproductiva.

Estos dos indices ordenan a los paises adjudicandoles un valorentre 0 y 1 que
surge del promedio de los valores obtenidos en los indicadores seleccionados
para cada uno de los indices. Asi, el indice normativo esta compuesto por 6
indicadores referidos a situacion de derechos sexuales y reproductivos en
los paises y el indice de salud sexual y reproductivo (mas adelante «indice
estructural») por 3 indicadores de salud sexual y reproductiva.

Desde el ano 2009, la AFM se ha embarcado en el seguimiento de los consen-
S0s a través de un indice sintético, el ISOQuito que responde a la necesidad
de medir indicadores claves para la igualdad de género. El ISOMontevideo, ba-
sado en la metodologia del ISOQuito, se centra en aspectos vinculados a los
derechos sexuales y reproductivos en nuestros paises. Trabaja con cuatro di-
mensiones y seis indicadores en materia normativa y con dos grandes dimen-
siones (y tres indicadores) en lo que hace a evidencia estadistica de acceso y
resultados en salud (ISOMontevideo, 2015). Por una parte, se puso énfasis en
el marco legal que habilita el ejercicio de algunos de esos derechos; por otra,
se seleccionaron indicadores claves —y sobre todo posibles— de salud que
muestran los resultados del ejercicio (0 no) de los derechos.
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ISOMontevideo: Fuentes de informacion y dimensiones consideradas

Fuentes de . :
informacion Dimensiones
Educacion Sexual
Estatus Legal del Aborto
Informacion .
normativa M2l
" sobre Diversidad Sexual
y programatica
Normativa de proteccion
frente al acoso sexual
Salud Materna
Informacion
estadistica
Control Reproductivo

Fuente: Elaboracion propia en base a ISOMontevideo, 2015.

Para el marco normativo se seleccionaron 6 indicadores que abordan las di-
ferentes dimensiones consideradas. En lo educativo se releva la existencia de
ley sobre integracion de la educacion sexual y prevencion HIV, y el porcentaje
de contenidos concretos sobre el tema en libro o capitulo para la educacion
sexual y prevencion HIV para Primaria y Secundaria. Por otra parte, se revisa
el estatus legal del aborto a nivel nacional. También se integran dos indica-
dores que refieren a la diversidad sexual: la existencia de normativa sobre
identidad de género y sexo registral, y los grados de la normativa sobre union,
matrimonio y adopcion en parejas del mismo sexo. Por tltimo, se considero
el grado de proteccion de la ley frente al acoso en el @mbito laboral y/o edu-
cativo. Una vez relevadas las fuentes de informacion se adjudicaron criterios
para el puntaje de cada uno de los indicadores y una combinacion sintética
de los mismos arrojando un puntaje Gnico por pais. El mismo puede leerse
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como el indice que mide el avance normativo respecto a los compromisos del
consenso de Montevideo.

Para la situacion de la salud sexual y reproductiva se relevo informacion de los
paises en tres indicadores significativos, uno de resultado y dos de acceso:
la tasa de mortalidad materna por cada 100.000 nacidos vivos; la tasa de
prevalencia de anticonceptivos modernos en mujeres entre 15y 49 afos; y el
porcentaje de nacimientos atendidos por personal calificado de salud. Nueva-
mente estos datos fueron estandarizados a partir de su varianza y sumados
con ponderaciones justificadas en un indice estructural del avance en materia
de salud sexual y reproductiva. Ver gréfica de la pagina siguiente.

Ajustes al IsoMontevideo 2017

Los datos utilizados para la construccion de ISOMontevideo 2015 tanto en los
aspectos normativos como en aquellos que recopilaban informacion estadis-
tica incluyen registros desde el 2006 al 2014. La elaboracion y puesta a punto
de ISOMontevideo 2017 se ha preparado a partir de las siguientes fuentes con
los dltimos datos comparables disponibles:

= Elacceso a métodos modernos anticonceptivos se apoya en las estimacio-
nes de UNFPA para el afo 2017.2

= Lainformacion sobre mortalidad materna se ajusta a los datos del estado
de poblacion de UNFPA disponibles al aio 2015.2

= |ainformacion sobre atencion personalizada en parto se centra en las fe-
chas entre 2013 y 2015, aunque para algunos paises solo se cuenta con
informacion para los anos entre 2010 y 2012. En cualquier caso esto ajusta
respecto a la edicion anterior en donde el rango era entre 2006 y 2013.%

= Lainformacion sobre aborto se ajusta al ano 2017 a partir de los datos de
Guttmacher.?

2 UNFPA, 2017. WorldsApart: State of theWorldPopulation, 2017.https://www.unfpa.org/sites/default/
files/sowp/downloads/UNFPA_PUB_2017_ES_SWOP_Estado_de_la_Poblacion_Mundial.pdf

3 UNFPA, 2017. WorldsApart: State of theWorldPopulation, 2017 and CEPALSTAT, 2017.

4 UNFPA, 2017. WorldsApart: State of theWorldPopulation, 2017.

5 Guttmacherinstitute, FactSheet, Abortion in LatinAmerica and theCaribbean, September, 2017.
https://www.guttmacher.org/fact-sheet/abortion-latin-america-and-caribbean
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indice Estructural (2015) indice Normativo (2015)
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Fuente: ISOMontevideo, 2015.

= | a informacion sobre derechos sexuales en materia de derechos LGBT
Se ajusta, tanto en materia de uniones y matrimonio como en leyes que
permiten el cambio de sexo e identidad registral, al afio 2017.6

= Si bien la informacion sobre educacion sexual no se ajusta con los va-
lores que surgen del ejercicio realizado por UNFPA de puesta al dia de la

6 Ver. ILGA, 2016: A World Survey of Sexual Orientation Laws: Criminalisation, Protection and Recognition.
http://ilga.org/downloads/02_ILGA_State_Sponsored_Homophobia_2016_ENG_WEB_150516.pdf
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situacion en materia de EIS para 2017, se incorpora la misma al apéndice
estadistico. Los valores que surgen de este nuevo ejercicio son muy dife-
rentes a los del original y su incorporacion requiere trabajar aspectos de
comparabilidad basica.

= No se cuenta con informacion actualizada comparable para la dimension
de acoso.

Los ajustes realizados arrojan un panorama relativamente estable tanto en
materia de avances estructurales como normativos, aunque con cambios
dignos de mencion. Es importante el avance estructural en un conjunto de
paises en términos de su posicion relativa respecto al liderazgo. Los casos
de El Salvador, Costa Rica, Brasil, Argentina y Ecuador se destacan en este
sentido. Ello no debe confundirse con liderazgo neto en la region. El caso de
El Salvador y Ecuador avanzan pero partiendo de guarismos bajos. También
hay paises que claramente deterioran su posicion relativa: Nicaragua, Para-
guay, Honduras y buena parte de los paises del caribe inglés muestran que
en el indice que combina Mortalidad Materna, Atencion al Parto y acceso a
anticoncepcion moderna aln existiendo en algunos de estos casos avances
absolutos, su posicion relativa a otros paises de la region se deteriora.

L
|
|
|
|
I =

Por su parte el indice Normativo debemos recordar que no mide respecto a la
posicion de los otros paises sino que estima un valor absoluto respecto a un
ideal normativo. Este indice muestra estabilidad indicando limitados avances
respecto a los marcos normativos fijados en el Consenso de Montevideo. Aln
asi, un conjunto de paises se destacan con avances importantes (Colombia,
Ecuador y Uruguay y Chile).

Valores del indice Normativo 2015 y 2017 (paises seleccionados)
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Guyana 0,40
Bolivia 0,44
Guatemala 0,49
Suriname 0,60
Honduras 0,67
Pertl 0,69
T.y Tabago 0,70
Panama 0,72
Belice 0,73
Paraguay 0,77
Nicaragua 0,79
Santa Lucia 0,79
Promedio Regional 0,79
Barbados 0,83
Venezuela 0,84
Jamaica 0,85
San Vic. y las Gr. 0,86
Granada 0,86
Rep. Dominicana 0,86
Ecuador 0,86
El Salvador 0,88
México 0,88
Chile 0,89
Colombia 0,90
Argentina 0,91
Puerto Rico 0,92
Cuba 0,94
Brasil 0,97
Uruguay 0,98
Costa Rica 0,98
s s
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Bolivia
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Venezuela
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Argentina
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Uruguay
Colombia
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Fuente: ISOMontevideo, 2017.
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Avance relativo respecto a Avance Normativo Relativo
liderazgo estructural neto (=1) respecto a ideal (=1)
entre 2017 y 2015 entre 2017 y 2015
El Salvador 44,0% Colombia 30,6%
Costa Rica 43,0% Ecuador 29.2%
Brasil 42,0% Uruguay 2%
Argentina 40,3% Chile 0%
Ecuador 38.7% )
Venezuela 21,7% Brasil {2.0%
Guatemala 14.7% México | 1,4%
Chile 9.1% Argentina | 1,29
México 8.9% CostaRica | g9
Uruguay 8,6% Venezuela 0,8%
Bolivia 6.8% Nicaragua | (g%
Rep. D‘;T":ila j?“jo Bolivia | 079
' El Salvador | 59
Pert 3,5% ’
Colombia 1,6% Paragay | 05%
Panamé 3% Barbados | 5%
San Vic. y las Gr. 3.4% Jamaica | 29
Jamaica -9,5% Guyana | 0,0%
Granada -10,8% Haiti | -0.2%
Guyana -11,2% Panama | .0 49
Barbados -14,4% Dominica -0,5%
Suriname -14.6% Suriname | -0,5%
Belice -16,4%
Honduras 182% Honduras | -0 6%
Paraguay 25.1% Republica Dominicana -0,6%
Santa Lucia -30,0% Tri.yTab. | -0,7%
Nicaragua -39,5% Perl’JL -1,0%
-50%  -10% 30% -5% 15% 35%

Fuente: ISOMontevideo, 2015 y 2017.

Es importante destacar que ya no es tan simple sostener el argumento de
que no existe relacion entre el avance normativo y el estructural. Si bien
ello parece ser asi en los paises de bajo avance normativo en el cuadrante
superior si parece existir una relacion entre los niveles normativos de logros y
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los niveles estructurales de avance en materia de salud sexual y reproductiva
(relativos a sus escalas de medida). El siguiente grafico muestra como los
paises se ubican al considerar ambos indices en un diagrama de dispersion.

Puntaje Normativo y Estructural. ISOMontevideo, 2017

0,90

Colombia ¢ *
Brasil Uruguay
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Ecuador# ®Chile

@ Peri 4 \enezuela o CostaRi
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045 Promedio ¢ 4 Nicaragua
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*
T.yTabago ¢ St Lucia$ Jamaica

Paragua
guay & Barlﬁdos 4 El Salvador

@ Suriname @ StVine

0,00
0,400 0,790 1,180

Fuente: ISOMontevideo, 2017.

Existe un grupo de paises claramente inconsistentes: presentan logros es-
tructurales moderados a buenos (cuadrante inferior derecho) pero avances
normativos por debajo del promedio. Son predominantemente los paises del
Caribe (tanto inglés como latino) y parte de Centro América. Pero el cuadrante
superior derecho, muestra (con la excepcion de Costa Rica) una clara relacion
entre avance normativo y avance estructural (o al menos una clara asociacion
en sus logros actuales). Se debe seguir trabajando en acercar la realidad a
la norma, ya que las distancias persisten, pero también resulta claro que el
avance normativo y estructural en los lideres regionales parece retroalimen-
tarse positivamente.

Propuesta ampliada: Reporte regional e ISOMontevideo 2019

El paso siguiente es avanzar hacia un modelo de reporte regional ISOMon-
tevideo que combine la presentacion estandarizada y comparable de indica-
dores estructurales y normativos basicos con la mejoria en su relevamiento
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y estandarizacion, combinado con un conjunto de indica-
dores adicionales a nivel pais que permiten abarcar otras
dimensiones de analisis y la desagregacion de accesos y
resultados. Las fuentes de informacion y las dimensiones
que integrarian este modelo de reporte incluyen:

Por su parte el modelo de reporte incluird los siguientes

modulos:

Datos estructurales
cuantitativos promedio por
pais en base a las
estadisticas oficiales ya
existentes

Datos de aspectos
normativos, de politicas y
programas que surgen del
andlisis cualitativo de
documentos y del
formulario a autoridades

Datos estructurales
adicionales sobre acceso
y resultados en base

a SIP (y ENDS)

Datos estructurales con
aperturas por desigualdad
en base a SIP, estadisticas
oficiales y ENDS

Acceso: Atencion en parto, anticoncepcion
moderna

Resultados: Mortalidad materna, embarazo
adolescente 0 maternidad temprana

Orientacion normativa basica: respeto,
promocion y proteccion

Libertad Sexual, Identidad de Género,
Matrimonio Igualitario

Aborto

Educacion Sexual

Servicios sexuales y reproductivos
Leyes sobre acoso sexual

Embarazo intencional y no intencional
Intervalo inetreginésico

Uso y abuso de Cesareas

Efectividad de anticoncepcion

Mortalidad materna por edad y region

Acceso a anticoncepcion moderna por nivel
educativo y edad

Maternidad temprana por edad y nivel educativo

Embarazo Intencional o no por edad y nivel
educativo

Fuente: Elaboracion propia.
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Presentacion comparada
del ISOMontevideo en sus
variables estandarizadas
y sus tendencias para el
conjunto de paises de la
region

Presentacion de una ficha
Reporte por cada pais incluyendo
regional dimensiones adicionales

y aperturas pertinentes

Presentacion de un tema
seleccionado sobre el
cual se profundiza el
analisis con evidencia
parcial y estudios de caso

Fuente: Elaboracion propia.
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A modo de ejemplo:

El ISOMontevideo

Los valores por
pais en el indice
estructural y
normativo

Evolucion de los
valores por pais
en cada indice e
indicador

La tipologia en
las ordenadas
de indice
normativo y
estructural 2017

Ficha por pais

Breve texto
introductorio de
contexto y avances,
con especial énfasis
en los detalles
normativos y
programaticos

Los valores
nacionales contra el
promedio regional
en indice e
indicadores que lo
componen
comparado en el
tiempo

La apertura de los
indicadores de
resultados y acceso
por variables de
desigualdad,
indicando la
ausencia cuando el
dato no esta
disponible

Los indicadores
complementarios y
Sus aperturas:
embarazo no
intencional por
edades y nivel
educativo, etc.
indicando la
ausencia cuando el
dato no esta
disponible

El tema de analisis

IE: El acceso a la
anticoncepcion en
adolescentes y
jovenes

Estudio
comparado en
profundidad con
evidencia de los
datos
estandarizados,
los aspectos
programaticos y
estudios de caso
y otras fuentes de
informacion
disponibles

Fuente: Elaboracion propia.
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Los sistemas de informacion se desarrollan y consolidan
en el tiempo y lo hacen mejor cuando estan acomparnados
de una robusta matriz conceptual que los ordena. Pero los
sistemas de informacion y reportes también deben ser
pensados como parte de un proceso politico de cambio en
donde lo invisible se vuelve visible y lo no problematizado
se problematiza. Las agencias multilaterales, los estados
y la sociedad civil son socios en una suerte de tension
productiva en este emprendimiento. Deben procurar mejo-
rar los registros, agregar dimensiones, abrir promedios, al
tiempo que protegen la consistencia y comparabilidad de
sus datos basicos. En lo que hace a los derechos sexua-
les y reproductivos esta tension productiva ha permitido
avances importantes, y bien entendida, abre un escenario
de crecimiento en el rigor, la funcion de incidencia politica
y la mejor comprension de las dindmicas, obstaculos y
oportunidades para avanzar en materia de derechos se-
xuales y reproductivos. La comunidad involucrada en di-
cha materia no debiera dejar pasar este momento de ma-
durez, desafio y posibilidad.
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