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PRESENTACION

Equidad de Género, Ciudadania, Trabajo y Familia A.C. (Equidad) es una organizacién feminista fundada en
1996 cuya misién es promover la igualdad entre mujeres y hombres, asi como el Estado de derecho, median-
te el desarrollo e incorporacion de propuestas de politicas publicas con enfoque de género, el fortalecimiento
de los liderazgos y la participacion ciudadana de las mujeres en todos los ambitos de la vida politica y social.

Desde 2003 impulsamos la Red por los Derechos Sexuales y Reproductivos en México (ddeser), red ciudada-
na presente en 15 estados de la Republica, comprometida con la construccién de una sociedad que viva,
difunda, defienda, exija y vigile el respeto a los derechos sexuales y reproductivos, con énfasis en la preven-
cion del embarazo adolescente; actividad que realiza a través de mujeres lideres y jovenes promotoras y
promotores en zonas urbanas, rurales e indigenas.

Los desastres ocurren en todo el mundo y provocan danos y pérdidas de diversa indole, tanto materiales
como humanas. Por lo general, el acercamiento se realiza a través de un sistema de proteccion civil reactivo,
en el que las acciones se vuelcan en afrontar la emergencia del desastre, dejando de lado la parte preventiva
y la corresponsabilidad de los diferentes niveles de gobierno, la poblacién en su conjunto y sectores sociales
y privados.

Este sistema de proteccion civil no ha incorporado el enfoque de género en sus analisis y omite que en un
escenario de riesgo de desastre existen grupos en condicion de mayor vulnerabilidad, como las mujeres, en
los cuales las diferencias como la edad, la pertenencia étnica y la posicion econémica reducen las posibilida-
des de recuperacion ante un desastre. Esto coloca a las mujeres en mayor riesgo para enfrentar situaciones
gue vulneren sus derechos humanos, incluyendo los derechos sexuales y reproductivos (DDSSRR), durante
y después de un desastre.

En este documento compartimos una experiencia de trabajo en municipios afectados por los sismos de 2017
en Chiapas y Oaxaca, que incorpora el enfoque de Gestién Integral del Riesgo de Desastre (GIRD) con pers-
pectiva de género' y con intervenciones concretas en DDSSRR, prevencion de embarazo adolescente,
prevencion de la violencia sexual y proyecto de vida.

Lo anterior fue posible por la experiencia y conocimientos acumulados de Equidad en temas de DDSSRR y el
trabajo de méas de 15 afios en la difusion y defensa de los derechos de las mujeres y la promocion de la igual-
dad de género entre distintos sectores de la poblacion de los municipios que tuvieron algun tipo de afectacion.

Nuestro proposito es que este material contribuya a que las instancias responsables de generar y aplicar las
politicas y programas para la reduccién y control de riesgos de desastres, a nivel federal, estatal y municipal,
incorporen el enfoque de género y las estrategias clave en el manejo del riesgo, como lo es la salud sexual y
reproductiva, la prevencion de la violencia y la prevencion del embarazo infantil y adolescente, para garantizar
el pleno respeto de los derechos humanos de toda la poblacion.

Maria Eugenia Romero Contreras
Directora de Equidad de Género, Ciudadania, Trabajo y Familia A.C.

'Desarrollado por Cecilia Castro Garcia y Emilia Reyes Zafiga (2006).




PROLOGO

Los retos actuales del cambio climatico y del imperante sistema econémico extractivista atentan de forma
severa contra la armonia y la integridad de los ecosistemas, la biodiversidad y la integridad ambiental. Por
ello, como humanidad atestiguamos un incremento de los desastres de tipo mixto, en una combinacion de
origenes antropogénicos y naturales. Por ejemplo, los reportes del Panel Intergubernamental sobre el
Cambio Climatico (IPCC, por sus siglas en inglés) evidencian que en los ultimos afos se ha incrementado
en 70% la actividad de los huracanes. Ademas, no es posible determinar con precision cuales de estos
fendbmenos naturales son motivados por causas exclusivamente naturales y cudles tienen relacion con la
perturbacion atmosférica derivada de la emision de gases de carbono. Sin embargo, ese incremento sefiala
escenarios amenazantes para el bienestar de la poblacidon y la garantia de sus derechos.

A lo anterior se suman los diferentes tipos de desastres y riesgos de desastres que son inherentes a la vida
misma en este planeta. Nuestro mundo es complejo, y desde la region de América Latina y el Caribe sabemos
desde hace una década que los riesgos se complejizan al incorporar la dimension social. En este sentido, la
tradicion de Gestion Integral del Riesgo de Desastre (GIRD) es un gran aporte de esta regién al mundo, pues
evidencia que se requiere intervenir estructuralmente en el modelo de desarrollo actual.

En efecto, los riesgos de desastre son ventanas a la desigualdad y sefialan las disparidades sobre las que se
han construido nuestras sociedades, determinando destinos e impactos diferenciados entre grupos de pobla-
cion. Respecto a lo estructural, son las desigualdades las que conforman en mayor medida de lo que se deno-
mina la “condicion de vulnerabilidad”. Es decir, ni las mujeres ni las infancias, ni la poblacion con discapacidad,
ni la poblacién adulta mayor, ni la poblacion migrante o la indigena, por mencionar algunos grupos humanos,
son vulnerables en si mismas. La condicion de vulnerabilidad se gesta a partir de las multiples discriminacio-
nes y desigualdades que se han construido en este orden social.

Por lo tanto, en el momento en que se erradiquen las desigualdades se reduciran los impactos desastrosos
en todos los ambitos. Aun cuando podria resultar sorprendente esta afirmacion, los estudios han demostrado
de manera constante esta premisa. En este sentido, se han “naturalizado” los riesgos de desastre y las
desigualdades.

En particular, la desigualdad de género, referida como una construccion social sobre la diferencia sexual,
atraviesa todas las sociedades y culturas, momentos historicos y espacios geograficos. Esa es su relevancia
en intervenciones como las que este libro expone, indagando ain mas sobre los vinculos entre los derechos
sexuales y reproductivos, por un lado, con la GIRD desde una perspectiva de género. De este modo, la rique-
za de las experiencias que gestan este libro enfatizan la importancia de enfoques integrales que contemplen
las diversas dinamicas entre instancias de gobierno, comunidades, familias y mujeres y hombres. No pueden
esperarse transformaciones concretas sin una dialogia real que atraviese todos los espacios.

La GIRD, como fue concebida en un inicio, mantenia un énfasis en las amenazas y la reduccion de las vulne-
rabilidades. Con los esfuerzos realizados para integrar el enfoque de género a este marco de analisis, cobr6
relevancia la dimension de las capacidades como forma de cuestionar la naturalizacion de la “vulnerabilidad”
de las mujeres, por el hecho de serlo, y se evidencio que la condicion de vulnerabilidad también puede reba-
sarse a partir del trabajo de fortalecimiento de capacidades.

Con frecuencia se ha trabajado el fortalecimiento de las capacidades de las mujeres a partir de los roles de
género, que puede ser Util de forma inmediata, pero es factible que reproduzca estereotipos discriminatorios.
Asi, la integracion de la perspectiva de género en la GIRD implica cuestionar los esquemas discriminatorios
y estereotipados, concebir medidas para la garantia de derechos al tiempo que se erradican las practicas de
la division sexual del trabajo, y reducir las cargas de trabajo doméstico y de cuidado no remunerado para las
mujeres.



Por lo anterior, el libro que tenemos en nuestras manos es tan valioso, pues asume el reto de profundizar en
campos pioneros en esta época donde prevalece la proteccion civil y la reaccion a la emergencia, por encima
de la GIRD. También se muestran acciones valientes que van mas alla de medidas que de forma temporal
mitigan el riesgo, pero mantienen las condiciones estructurales de desigualdad, e incluyen el cambio de
promover medidas para mujeres a promover medidas para la igualdad de género.

En Equidad de Género, Ciudadania, Trabajo y Familia se retoma la conversacion sobre la necesidad de
innnovar en torno a la GIRD con perspectiva de género en un contexto doloroso, el de los terremotos de 2017
en distintas zonas del territorio mexicano. Hace una década, llegué a esta organizacién feminista tras un ano
de haber publicado un manual de GIRD con enfoque de género, que elaboré en coautoria con Cecilia Castro.
Durante todo ese tiempo nuestra organizacion habia trabajado desde el marco de género y desarrollo sosteni-
ble a partir de puntos de entrada macro y estructurales, y tenia también una especializacién profunda en los
derechos sexuales y reproductivos y acceso al aborto legal.

Aquel manual era un punto de partida en el tema de la GIRD, pero es hasta el afio 2017 que destaca la necesi-
dad de generar herramientas nuevas que ahondaran en las realidades de las mujeres que viven en contextos
de mudltiples riesgos y con el impacto de diversos desastres en las comunidades. Esto implic6 a las colabora-
doras de este proyecto el inicio de un dialogo de diversos saberes e interrogantes. Asi, el producto de este
libro es resultado del esfuerzo de expertas en el campo de los derechos sexuales y reproductivos que ahora
son pioneras en esta sumatoria de analisis estructural y macro para la igualdad de género con la GIRD para
impactar la vida cotidiana en comunidades.

En este sentido, quiero enfatizar lo valioso, e incluso Unico, de esta experiencia replicada en distintas comuni-
dades de Oaxaca y Chiapas: reducir desigualdades de género y otorgar oportunidades de bienestar y calidad
de vida a partir de los derechos sexuales y reproductivos, y con ello reducir riesgos de desastre, asi como
generar resiliencia individual y colectiva. Esta es una propuesta prometedora y con potencial mayusculo.
Quienes colaboraron en esta experiencia nos permiten atisbar a través de este libro las transformaciones de
fondo que podrian alcanzarse si se implementan de forma transversal sus metodologias y recomendaciones.

La GIRD con perspectiva de género se propone como un esquema ciclico que profundiza sus alcances con
cada fase. Esta publicacién se suma precisamente a un ciclo nuevo para invitar a promover este tipo de inter-
venciones de impacto estructural desde lo micro hasta lo macro, y desde la ética feminista para enfrentar los
retos actuales de la humanidad, y con la conviccion de que si hay posibilidad de hacer realidad un mundo con
igualdad y bienestar para todas las personas, mujeres y hombres, en un planeta sano.

Luisa Emilia Reyes Zuniga
Directora de Politicas y Presupuestos para la Igualdad y el Desarrollo Sustentable




La experiencia de intervencién que presentamos se concreté debido al apoyo del programa publico Proequi-
dad, gestionado por el Instituto Nacional de las Mujeres (INMUJERES) y que desde su creacién en el afio
2002 permitié que organizaciones de la sociedad civil (OSC) desarrollaran acciones para erradicar la discrimi-
nacién hacia las mujeres y disminuir las brechas de desigualdad entre mujeres y hombres en nicleos de
poblacion y lugares que por lo general el Estado no considera.

De esta forma, las OSC hemos realizado intervenciones con el fin de mejorar la vida de las mujeres, con la

promocion del acceso a la justicia, el conocimiento y apropiacién de DDSSRR, asi como el acceso a una vida
libre de violencia, con el fortalecimiento de capacidades para la toma de decisiones en el ambito publico.

Nuestra propuesta se enfocd en el estado de Chiapas en los municipios de San Cristbébal de las Casas,
Suchiapa y Tuxtla Gutiérrez. En el caso de Oaxaca nos centramos en San Mateo del Mar, Juchitan, Salina
Cruz, San Pablo y San Pedro Ayutla, San Antonino Castillo de Velazco, San Jerénimo Tlacochahuaya y
Oaxaca de Juarez.

Esta seleccion se basé en el trabajo que hemos realizado desde el afio 2003 en ambos estados en temas
como prevencion del embarazo y DDSSRR con poblacién adolescente y joven. Otro factor decisivo fue que
las dos entidades tuvieron dafios considerables en su infraestructura y pérdidas de vidas derivadas de los
sismos del 7 y 19 de septiembre de 2017 y a las réplicas posteriores.

En este sentido, tuvimos particular interés en retomar el enfoque de la Gestion Integral del Riesgo de Desas-
tre (GIRD) con perspectiva de género, para lo cual consultamos el trabajo realizado por Cecilia Castro y Emilia

Reyes,2 quienes fueron pioneras en el tema en México. Asi, decidimos sumar intervenciones que no fueron
contempladas por las instancias involucradas en la prevencion y atencién de situaciones de desastre, como
es el cuidado de la salud sexual y reproductiva.

Sabemos que durante la emergencia y después del impacto del desastre se incrementan las condiciones de
vulnerabilidad en las que se encuentran las mujeres y se agudizan en los casos de las nifias, adolescentes y
jovenes, quienes estdn méas expuestas a situaciones de violencia sexual, embarazos no planeados y/o no
deseados e infecciones de transmisién sexual (ITS) y VIH.

Debido a que el enfoque de la GIRD considera fundamental involucrar a todos los sectores de la sociedad
para reducir los riesgos de desastres, se planearon acciones enfocadas en docentes, adolescentes y
jovenes, padres y madres de familia, asi como en diversas instancias de gobierno y de la sociedad civil. Esto
altimo ocurrié a través del Grupo Estatal de Prevencidén del Embarazo Adolescente (GEPEA), que existe en
ambos estados, y se aport6 al objetivo de la Estrategia Nacional de Prevencién del Embarazo Adolescente
(ENAPEA). De esta forma, reconocemos que:

La reduccion del riesgo de desastres requiere la implicaciéon y colaboracién de toda la sociedad.
Requiere también empoderamiento y una participacidn inclusiva, accesible y no discriminatoria, pres-
tando especial atencién a las personas afectadas desproporcionadamente por los desastres, en parti-
cular las méas pobres. Deberian integrarse perspectivas de género, edad, discapacidad y cultura en
todas las politicas y practicas, y deberia promoverse el liderazgo de las mujeres y los jévenes. En este
contexto, deberia prestarse especial atencién a la mejora del trabajo voluntario organizado de los ciuda-
danos. (Organizacion de las Naciones Unidas [ONU], 2014, p. 13).

2 La Metodologia Desastres Naturales y Vulnerabilidad de las Mujeres en México fue una investigacién auspiciada por el Institu-
to Nacional de las Mujeres (INMUJERES) y el Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) con el interés de incorpo-
rar la GIRD y la equidad de género en las diversas politicas publicas y actividades de Proteccién Civil.



Por lo tanto, en este documento mostramos una intervencion de sensibilizacion y de toma de conciencia de
las poblaciones con las que trabajamos sobre los riesgos de desastre existentes. Como lo refiere Castro
(2010, p. 14), de la necesidad de “modificar actividades, inequidades y vicios de toda la sociedad, gobernan-
tes, sector privado y de las mismas comunidades que contribuyen a generar los riesgos de desastres”. Esta
es una apuesta para disminuir las vulnerabilidades preexistentes y fortalecer las capacidades de quienes, por
su condicién y posicion en la sociedad, se les ha excluido de sus derechos fundamentales, como es el caso
de las mujeres.

De esta forma, en el primer capitulo exponemos el marco legal internacional y nacional en el que se ubica la
GIRD. En el segundo capitulo presentamos los elementos conceptuales que sustentaron las intervenciones
realizadas, desarrollamos el concepto de Gestion Integral del Riesgo de Desastre, sus elementos basicos
(desastres, riesgos), sus componentes (peligro, amenaza, vulnerabilidades, capacidades), y las fases que la
integran. De este modo, se aborda el concepto de la GIRD vinculado a la perspectiva de género, los
DDSSRR, la salud sexual y reproductiva, el embarazo adolescente y la violencia sexual.

Los antecedentes del proyecto constituyen el tercer capitulo, en el que se incluye una caracterizacion socio-
demografica de los estados y municipios en donde se llevd a cabo la intervencion, para dar cuenta de las
vulnerabilidades existentes. Ademas, también se describen las amenazas detectadas y las vulnerabilidades
que pueden evolucionar hasta provocar un desastre.

En el cuarto capitulo compartimos las acciones que llevamos a cabo en las comunidades donde intervenimos,
las actividades desarrolladas y los resultados obtenidos con esta propuesta.

Finalmente, en el quinto capitulo ofrecemos recomendaciones sustentadas en los resultados de nuestra inter-
vencion, con la intencién de que sean Utiles para las organizaciones e instancias involucradas en la GIRD y asi
reducir las vulnerabilidades de las mujeres derivadas de la desigualdad de género. Pretendemos fortalecer las
capacidades de mujeres y hombres con el fin de minimizar el impacto de los desastres en términos de infraes-
tructura y de los efectos en la salud, para salvaguardar la integridad de las mujeres, nifias y adolescentes.










1.1 Antecedentes y marco internacional

El analisis de los efectos de desastres causados por
diversos fendmenos naturales, traducidos en pérdi-
das humanas, danos a las infraestructuras econémi-
ca y social, asi como el aumento de la ocurrencia
de los mismos en un periodo relativamente corto de

tiempo, representa una amenaza para el desarrollo
sostenible. Por lo tanto, la comunidad internacional
realiza una serie de analisis y desarrolla medidas
para hacer frente a esta situacion, que se ha tornado
critica con el paso del tiempo.

Decenio Internacional para la Reduccion de los Desastres (DIRDN, 1990-1999)

En 1989 la Asamblea General de las Naciones
Unidas proclamé el Decenio Internacional para la
Reduccion de los Desastres y marcd la pauta para la

dio de la accién internacional la pérdida de vidas, los
dafos materiales y las perturbaciones sociales y
econbmicas causadas por los desastres consecuen-

aprobacion del Marco de Accién del Decenio Interna-
cional para la Reduccion de los Desastres Naturales
(Resolucion 44/236). La finalidad fue reducir por me-

cia del impacto de los fenébmenos naturales, y
concientizar sobre la importancia de la reduccion de
estos eventos.

Conferencia Mundial sobre la Reduccion de los Desastres Naturales, Yokohama, Japén, del
23 al 27 de mayo de 1994, y Estrategia de Yokohama para un mundo mas seguro.

En este periodo se desarroll6 la Conferencia Mundial sobre la Reduccidén de los Desastres Naturales, en
Yokohama, Japén, la cual sustent6é que es posible evitar pérdidas de vidas, lesiones y catastrofes econémi-
cas. Por lo tanto, la mitigacion de las consecuencias de los desastres naturales debe ser uno de los objetivos
de los planes nacionales de desarrollo; de lo contrario, el avance del desarrollo social y econémico seguira
entorpecido por la repeticion de este tipo de eventos.

En ambos casos se hace énfasis en que las personas mas perjudicadas son las pobres y los grupos en
desventaja social. Otra de las aportaciones fue integrar la prevencion de desastres, la mitigacion de sus efec-
tos, la preparacion y el socorro como cuatro elementos que contribuyen a la ejecucion de la politica de desa-
rrollo sostenible. Asi, se marcaron las estrategias a seguir a partir del afio 2000, centradas en el objetivo de
salvar vidas humanas y proteger la propiedad.

Los retos posteriores a la Estrategia de Yokohama se enfocaron en una accién mas sistematica para hacer
frente a los riesgos de desastre en el contexto del desarrollo sostenible® y aumentar la resiliencia mediante el
desarrollo de los medios y capacidades nacionales y locales de gestion y reduccion del riesgo. Ademas, se
enfatiz6 la importancia de que esta labor sea respaldada por una actitud emprendedora para informar y moti-
var a la poblacion, y conseguir que participe en todos los aspectos de la reduccién del riesgo en sus comuni-
dades a nivel local.

3 El concepto “sostenible” es reconocido como lenguaje oficial por la Organizacién de las Naciones Unidas y los Estados que la
conforman. La sostenibilidad centrada en los pilares que habrian de sostener al sistema capitalista (econémico, social y ambien-
tal) y su modelo de desarrollo ha sido promovida como una alianza conceptual y practica universal de bienestar y crecimiento
“enverdecido” y no como replanteamiento de dicho sistema, y “sustentable” ha sido usado para hacer una critica al modelo de
desarrollo y sistema econémico y politico actual. En el documento Desarrollo ;Sostenible o sustentable?, Equidad se sitda
desde esta Ultima vision, pues en la sustentabilidad y en la igualdad de género se encuentran los cambios sistémicos y estructu-
rales. (Equidad de Género, Ciudadania, Trabajo y Familia, A.C., 2019).




Asimismo, se destacé la escasez de recursos que los presupuestos de desarrollo destinan a los objetivos de
reduccion de los riesgos, a nivel nacional o regional, a través de la cooperacion o por los mecanismos finan-
cieros internacionales. También se analizaron las posibilidades para aprovechar los recursos disponibles y las
practicas establecidas para aumentar la eficacia de las actividades de reduccion de los riesgos.

Este instrumento evidenci6é los pendientes en temas de gobernanza, marcos institucionales, juridicos y
normativos; la Identificacion, la evaluacion y la vigilancia de los riesgos y la alerta temprana; la gestion de los
conocimientos y la educacién; la reduccion de los factores de riesgo subyacentes, y la preparacion para una
respuesta eficaz y una recuperacion efectiva.

Con el objetivo de favorecer que las sociedades resistan el impacto negativo de los peligros naturales, al igual
que de los desastres tecnoldgicos y ambientales relacionados con los mismos, surgio la Estrategia Internacio-
nal de Reduccién de Desastres (EIRD) para responder a dicha necesidad. Como heredera de las disposicio-
nes emanadas del DIRDN, se disefid para transitar de la proteccion contra los peligros a la gestion del riesgo
por medio de la integracion de la reduccién del mismo en el desarrollo sostenible. Lo anterior se refiere a
todas las medidas disefiadas para evitar o limitar el impacto adverso de los peligros naturales y los desastres
ambientales y tecnoldgicos.

En este marco tienen relevancia tres conceptos fundamentales: peligros naturales, vulnerabilidad y riesgo.
Ademas, se enfoca en cuatro objetivos, que son la concienciacion publica, el compromiso por parte de las
autoridades, el establecimiento de sociedades y redes intersectoriales, y el conocimiento cientifico.

Para alcanzar estos objetivos se puso atencidn en areas de interés comun, que incluyeron la incorporacion
del reconocimiento de la vulnerabilidad que enfrentan las personas en condicién de pobreza; las estrategias
de reduccién de los desastres; la evaluacion de la vulnerabilidad ambiental, social y econémica, en especial
de la salud y la seguridad alimentaria; la gestion de ecosistemas; el manejo y la planificacién del uso territorial,
y el desarrollo de una legislacién nacional, regional e internacional con respecto a la reduccion de desastres.

La aplicacién de la vision de la EIRD se basé en las modalidades de promocién, coordinacion, intercambio
horizontal de informacién, conocimiento y experiencias, inclusion transversal de la reduccion de desastres
dentro del desarrollo sostenible, y en los procesos nacionales de planificacién, formacion de capacidades en
el ambito regional y nacional, con énfasis en los paises en desarrollo.

En esta conferencia se aprob6 el Marco de Accion para el periodo 2005-2015, que promueve un enfoque
estratégico y sistematico de reduccion de la vulnerabilidad a las amenazas, los peligros y los riesgos que
conllevan. Ademas, se subray6 la necesidad de aumentar la resiliencia de las naciones y las comunidades
ante los desastres.

De tal modo que este instrumento fue relevante para la sensibilizacion del publico y para generar en las
instituciones el compromiso politico, asi como centrar e impulsar medidas por parte de una amplia gama de
actores a todos los niveles. Esto reflejé un enfoque integral de la gestion del riesgo de desastre, porque consi-
der6 amenazas multiples y la probable relacion entre estas y las consecuencias en los sistemas sociales,
econbémicos, culturales y ambientales.



El resultado de este marco de accion fue la reduccidén considerable de las pérdidas ocasionadas por los
desastres, de vidas y de bienes sociales, econdmicos y ambientales de las comunidades y los paises. Para
el alcance se contempl6 la participaciéon de todos los agentes interesados, como los gobiernos, las organiza-
ciones regionales e internacionales, la sociedad civil, incluidos los voluntarios, el sector privado y la comuni-
dad cientifica.

Los objetivos estratégicos para conseguir el resultado fueron:

a) La integracién mas efectiva de la consideracion de los riesgos de desastre en las politicas, los
planes y los programas de desarrollo sostenible a todo nivel, con acento especial en la prevencién y
mitigacion de los desastres, la preparacion para casos de desastre y la reduccién de la vulnerabilidad.
b) La creacion y el fortalecimiento de instituciones, mecanismos y medios a todo nivel, en particu-
lar a nivel de la comunidad, que puedan contribuir de manera sistematica a aumentar la resiliencia ante
las amenazas.

c) En la fase de reconstruccion de las comunidades damnificadas, la incorporacion sistematica de
criterios de reduccion de riesgos en el disefio y la ejecucion de los programas de preparacion para las
situaciones de emergencia, de respuesta y de recuperacion (ONU, 2015, p. 9).

Las consideraciones generales para lograr el resultado trazado se enlistan en once puntos. Para fines de este
documento resaltamos el inciso d):

Se debe incorporar una perspectiva de género en todas las politicas, planes y procesos de decision
sobre la gestién de los riesgos de desastre, incluidos los relativos a la evaluacion de los riesgos, la
alerta temprana, la gestion de la informacién y la educacién y la formaciéon” (ONU, 2015, p. 10).

Lo anterior fue resultado de la Asamblea General en su vigésimo tercer periodo, dedicado al tema de “La
mujer en el afno 2000: igualdad entre los géneros, desarrollo y paz para el siglo XXI”.

De este modo, se integré la perspectiva de género para identificar de manera diferenciada las necesidades
entre mujeres y hombres ante las situaciones de emergencias y desastres, con datos desagregados por sexo,
edad, raza, discapacidad, etnia, entre otros, los cuales deben ser considerados como base para el conjunto
de acciones y decisiones para la reduccién del riesgo de desastre.

Las prioridades de accion adoptadas fueron:

Velar porque la reduccion de los riesgos de desastre constituya una prioridad nacional y local dotada de
una sélida base institucional de aplicacion; identificar, evaluar y vigilar los riesgos de desastre y poten-
ciar la alerta temprana; utilizar los conocimientos, las innovaciones y la educacioén para crear una cultura
de seguridad y de resiliencia a todo nivel; reducir los factores de riesgo subyacentes, y fortalecer la
preparacion para casos de desastre para asegurar una respuesta eficaz a todo nivel (ONU, 2015, p.11).




Marco de Sendai para la Reduccion del Riesgo de Desastres 2015-2030

Aprobado en la Tercera Conferencia Mundial de las Naciones Unidas sobre la Reduccion del Riesgo de
Desastres, celebrada del 14 al 18 de marzo de 2015 en Sendai, Miyagi (Japon), sefiala el compromiso de los

Estados para:

abordar la reduccion del riesgo de desastres y el aumento de la resiliencia con un renovado sentido de
urgencia en el contexto del desarrollo sostenible y la erradicacion de la pobreza, y de integrar como
corresponda la reduccion del riesgo de desastres y el aumento de la resiliencia en las politicas, los
planes, los programas y los presupuestos a todos los niveles, asi como de examinar ambas cuestiones
en los marcos pertinentes (ONU, 2014, p. 9).

Los desastres de pequena y gran escala son los eventos en los que se aplica el Marco de Sendai, los cuales
se caracterizan como:

frecuentes y poco frecuentes, subitos y de evolucién lenta, naturales o causados por el hombre, asi
como a las amenazas y los riesgos ambientales, tecnolégicos y biologicos conexos. (Este marco) Tiene
por objeto orientar la gestion del riesgo de desastres en relacidbn con amenazas multiples en el desarro-
llo a todos los niveles, asi como en todos los sectores y entre un sector y otro (ONU, 2014, p. 36).

En este sentido, se enfoca en reducir de manera sustancial el riesgo de desastre y las posibles pérdidas
derivadas de estos respecto a “vidas, medios de subsistencia y salud como en bienes econémicos, fisicos,
sociales, culturales y ambientales de las personas, las empresas, las comunidades y los paises (ONU,

2014, p. 36).

De manera concreta, el Marco de Sendai tiene los siguientes objetivos:

1.

Reducir considerablemente la mortalidad mundial causada por desastres para 2030, y lograr
reducir la tasa de mortalidad mundial causada por desastres por cada 100,000 personas en el
decenio de 2020-2030 respecto del periodo2005-2015;

Reducir considerablemente el nimero de personas afectadas a nivel mundial para 2030, y
lograr reducir el promedio mundial por cada 100,000 personas en el decenio 2020-2030
respecto del periodo 2005-2015;

Reducir las pérdidas econdmicas causadas directamente por los desastres en relacion con el
producto interno bruto (PIB) mundial para 2030;

Reducir considerablemente los dafios causados por los desastres en las infraestructuras
vitales y la interrupcién de los servicios basicos, como las instalaciones de salud y educativas,
incluso desarrollando su resiliencia para 2030;

Incrementar considerablemente el nimero de paises que cuentan con estrategias de reduccién
del riesgo de desastres a nivel nacional y local para 2020;

Mejorar considerablemente la cooperacion internacional para los paises en desarrollo median-
te un apoyo adecuado y sostenible que complemente las medidas adoptadas a nivel nacional

para la aplicacion del presente Marco para 2030;

Incrementar considerablementela disponibilidad de los sistemas de alerta temprana sobre
amenazas multiples y de la informacion y las evaluaciones sobre el riesgo de desastres trans-
mitidas a las personas, y el acceso a ellos, para el afio 2030 (ONU, 2014, p. 37).




Respecto a los principios rectores de este Marco, se subraya la responsabilidad de los Estados para:

prevenir y reducir los riesgos de desastre, la responsabilidad compartida entre gobiernos centrales y las
autoridades, los sectores y las partes interesadas a nivel nacional, la proteccion a las personas y sus
bienes, al tiempo que se promueven y protegen todos los derechos humanos, la colaboracion de toda
la sociedad, la plena participacion de todas las instituciones ejecutivas y legislativas a nivel nacional y
local (ONU, 2014, p. 37).

De igual forma, el Marco de Sendai se refiere al empoderamiento de las autoridades y las comunidades
locales

mediante recursos, incentivos y responsabilidades en materia de adopcion de decisiones, la cual debe
ser inclusiva y basada en el conocimiento sobre los riesgos, [la informacién (con datos desglosados,
por sexo, edad, discapacidad)]; coherencia de las politicas, los planes, las practicas y los mecanismos
de reduccién del riesgo de desastres y de desarrollo sostenible en los diferentes sectores, considerar
las caracteristicas locales, especificas de los riesgos de desastres a la hora de determinar las medidas
para reducir el riesgo, abordar los factores subyacentes del riesgo de desastres de manera rentable
realizando inversiones en lugar de depender principalmente de la respuesta y la recuperacién después
de un desastre, una reconstruccién mejor para prevenir nuevos desastres y reducir el riesgo de desas-
tre, la alianza mundial y la cooperacion internacional deben ser efectivas, significativas y fuertes,
finalmente aumentar de manera considerable la disponibilidad y el acceso de las personas a los
sistemas de alerta temprana de peligros multiples y a la informacion sobre el riesgo de desastres y
evaluaciones para el afio 2030 (ONU, 2014, p. 37).

En resumen, a lo largo de cuarenta afios se han desarrollado estrategias y marcos de referencia para enfren-
tar los desastres que ocurren en el mundo. Las conferencias de las Naciones Unidas han sido el escenario de
discusiones, andlisis y acuerdos de la comunidad internacional para atender los desastres generados por los
impactos de los fenébmenos naturales y antropogénicos. En este periodo se ha transitado por distintas visio-
nes para explicar las causas y consecuencias de los desastres, y ante todo para la reduccién del riesgo de
desastre.

Los primeros trabajos se enfocaron en mantener el paradigma reactivo ante la crisis y el desastre, asi como
reducir la pérdida de vidas, los dafos materiales, las perturbaciones econémicas y sociales producto del
impacto de los fendmenos naturales.

En un segundo momento se buscd mitigar las consecuencias de los desastres naturales, con énfasis en el
mayor impacto en las poblaciones pobres y en desventaja social, la prevencion de desastres fue ampliamente
difundida, por lo que salvar las vidas y proteger la propiedad fueron elementos clave.

A principios del siglo XXI se integran conceptos como peligros naturales, vulnerabilidades y riesgo, que permi-
ten ampliar la vision con la cual enfrentar la situacion. Las acciones se sustentaron en la concientizacion publi-
ca, el compromiso de las autoridades, el establecimiento de sociedades y redes interseccionales, asi como el
conocimiento cientifico.

A mediados de la primera década del nuevo milenio se consideré un enfoque estratégico y sistematico de la
reduccién de la vulnerabilidad ante las amenazas y los riesgos que conllevan. Se coloc6 en la discusion la
pertinencia de generar las condiciones que fomentaran la resiliencia de paises y comunidades, se presenté
una vision integral de las causas de los desastres y sus posibilidades de manejo, y se puso en el centro del
analisis a las personas, las comunidades y sus respectivas capacidades.

Ademas, se sentaron las bases para el enfoque integral de la gestion del riesgo que se adopt6 en el Marco de
Accion de Hyogo y en el Marco de Sendai para la reduccién del riesgo de desastres en el periodo 2015-2030,
el cual impulsa la necesidad de comprender de una forma més amplia el riesgo de desastre, al considerar
todas las dimensiones relativas a la exposicion, la vulnerabilidad y las caracteristicas de las amenazas, asi
como el fortalecimiento de la gobernanza del riesgo de desastres.

Con lo anterior se resalta que en los marcos de Hyogo y Sendai se incluyen las recomendaciones de integrar
la perspectiva de género en la elaboracion de los diagnésticos y en la implementacién de acciones diferencia-
das para la reduccion de riesgos de desastres.
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1.2 Marco nacional

El marco normativo nacional que sustenta las politicas publicas en materia de proteccion civil esta integrado
por el Plan Nacional de Desarrollo (PND), el Programa Nacional de Proteccion Civil (PNPC) y la Ley General
de Proteccion Civil (LGPC), que en su articulo 15 senala que el Sistema Nacional de Proteccion civil esta
encargado de:

proteger a la persona y a la sociedad y su entorno ante la eventualidad de los riesgos y peligros que
representan los agentes perturbadores y la vulnerabilidad en el corto, mediano o largo plazo, provoca-
da por fenbmenos naturales o antropogénicos, a través de la gestion integral de riesgos y el fomento
de la capacidad de adaptacion, auxilio y restablecimiento en la poblacion (Ley General de Proteccion
Civil [LGPC], 2012, p. 11).

Ademas, el articulo 4 inciso V de la misma Ley sustenta la “incorporacion de la gestion integral del riesgo,
como aspecto fundamental en la planeacion y programacion del desarrollo y ordenamiento del pais para
revertir el proceso de generacion de riesgos” (LGPC, 2012, p. 8).

Desde este marco legal, el articulo 2 numeral XLII de la LGPC, sefala que la proteccion civil es la accion

solidaria y participativa, que en consideracion tanto de los riesgos de origen natural o antrépico como
de los efectos adversos de los agentes perturbadores, prevé la coordinacién y concertacion de los
sectores publico, privado y social en el marco del Sistema Nacional, con el fin de crear un conjunto de
disposiciones, planes, programas, estrategias, mecanismos y recursos para que de manera correspon-
sable, y privilegiando la Gestion Integral de Riesgos y la Continuidad de Operaciones, se apliquen las
medidas y acciones que sean necesarias para salvaguardar la vida, integridad y salud de la poblacion,
asi como sus bienes, la infraestructura, la planta productiva y el medio ambiente (LGPC, 2012, p. 11).










2.1 Gestidn Integral del Riesgo de Desastre (GIRD)

En un primer momento, es indispensable tener
claridad sobre el concepto de desastre, el cual es el

resultado no lineal de complejos procesos
multicausales, construidos socialmente a
través del tiempo en un territorio especifico,
en donde la presencia de un evento peligroso
natural, socio-natural o directamente induci-
do por la sociedad, impacta condiciones
vulnerables preexistentes y provoca dafo a
la poblacion, a su entorno construido y/o
ambiental, a su economia y a su organizacion
social (Castro y Reyes, 2006, p. 33).

De este modo, el desastre es resultado de la falta de
conciencia y actuacion adecuada ante los riesgos a

los que se esta expuesto, ante los que no se han
promovido soluciones que los reduzcan o eliminen.

En este sentido, la GIRD es el conjunto de acciones
encaminadas a la identificacion, andlisis, evaluacion,
control y reduccion de los riesgos, considerando su
origen multifactorial y reconociendo que es un proce-
S0 permanente de construccion. Lo anterior involucra
a los tres niveles de gobierno y todos los sectores de
la sociedad, esto facilita la puesta en operacién de
acciones dirigidas a la creacion e implementacion de
politicas publicas, estrategias y procedimientos inte-
grados al logro de pautas de desarrollo sostenible,
que combatan las causas estructurales de los desas-
tres y fortalezcan las capacidades de resiliencia o
resistencia de la sociedad.

Fases de la GIRD

La GIRD incluye dos fases: ex ante y ex post al
desastre. En la fase previa al desastre se integran
cuatro componentes interrelacionados: identificacion
y analisis de los riesgos; prevencion, reducciéon y
mitigacion de riesgos; transferencia del riesgo o
proteccion financiera y del manejo de desastres
durante la preparacion, y alerta de emergencia.

En la fase ex post, el manejo del desastre contem-
pla tres componentes: la respuesta inmediata a la
emergencia, la rehabilitacion y recuperacion, y la
reconstruccion. Al concluir esta fase se inicia el ciclo
de la siguiente cadena de eventos preventivos y de
atencion.

Ex ante al desastre

Es previa al desastre y su principal objetivo es la reduccién y prevencion de riesgos. En este proceso se debe
realizar un trabajo importante de sensibilizacion sobre la percepcion del riesgo.

La identificacion y analisis de los riesgos

En esta etapa se analiza la percepcion de los riesgos de desastre tanto a nivel individual como colectivo y la
estimacion objetiva de calculos del riesgo que incluyan la probabilidad y las pérdidas esperadas. En este
punto es fundamental contar con la memoria historica de la comunidad, que recae en los adultos mayores y
quienes tengan mas anos viviendo en la comunidad, para que compartan las experiencias que hayan afectado
vidas, espacios e infraestructuras comunitarias.

Prevencion y mitigacion de riesgos de desastres

El riesgo de desastre se refiere a la probabilidad de que un fenédmeno o suceso se convierta en una amenaza
y si evoluciona, de manera potencial afectara a una poblaciéon que ha construido socialmente vulnerabilida-
des acumuladas y diferenciales, que la exponen a esa amenaza particular.

La poblacion posee capacidades especificas para enfrentar y reponerse del impacto del desastre, a través de
estrategias adaptativas, esto se denomina resiliencia. Si esas capacidades no estan desarrolladas, hay un
factor mas de vulnerabilidad, pues los riesgos no manejados favorecen la evolucion del desastre.

Para reducir los riesgos es necesario identificar y analizar las causas de fondo que los originan, esto implica
revisar y modificar en el tiempo y el espacio sus componentes (amenazas, vulnerabilidades, capacidades). Lo
anterior es claro en las siguientes formulas:

Riesgo de desastre = amenaza + vulnerabilidades + capacidades
Amenaza + vulnerabilidades + capacidades = riesgo de desastre (no manejado) —> Desastre

Fuente: elaboracién propia con base en Castro y Reyes, 2006.
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Por lo tanto, se deben identificar las amenazas y las vulnerabilidades que se manifiesten en un evento que
impacte en una comunidad. Las capacidades de mujeres y hombres integran las fortalezas; sin embargo, la
carencia o poco desarrollo de las mismas las convierten en vulnerabilidades de la poblacion.

La amenaza es potencial, por lo que se requiere un pronéstico diferenciado de corto, mediano y largo plazo.
En este sentido, los fenbmenos perturbadores o peligros pueden transformarse en amenazas y evolucionar a
desastres. En este sentido,

Las vulnerabilidades son condiciones de inequidad que predisponen a una comunidad o grupo de
individuos a sufrir un dafo diferencial y acumulado por sus condiciones (de género, sociales, econémi-
cas, fisicas, ambientales, politicas, ideologicas, técnicas, institucionales, culturales, educativas, entre
otras) y por exponerse a una amenaza que puede generar un desastre (Castro y Reyes, 2006, p. 41).

Las amenazas y las vulnerabilidades en si mismas no producen impactos en las comunidades y grupos, es la
conjuncion de ambas lo que crea las condiciones favorables para que ocurra un riesgo y en consecuencia
exista alta probabilidad de que suceda un desastre.

Las capacidades son las habilidades y fortalezas con las que cuentan las personas y comunidades, y se
ponen de manifiesto en situaciones criticas que alteran el orden cotidiano del entorno, en este caso por los
desastres.

Reduccién y mitigacion del riesgo

De forma paraddjica, la ocurrencia de un desastre trae consigo dificultades al entorno comunitario y al mismo
tiempo es una posibilidad de generar transformaciones positivas en el espacio. Para que esto suceda se
requiere una intervencion integral que retome los procesos histéricos y relacionales de la comunidad, con el
fin de disminuir los riesgos de desastre y la vulnerabilidad de las comunidades.

En este sentido, la participacion de las personas es fundamental para el desarrollo de las medidas preventivas
que reduzcan el impacto de determinado fenébmeno perturbador. Asimismo, se requiere que estos planes se
enfoquen en la disminucion de las vulnerabilidades, lo cual debe observarse en los programas de mitigacion.

En esta etapa, como durante todo el proceso, el disefio y desarrollo de los planes y acciones deben considerar
la diferencia de las necesidades de cada sector de la poblacion, desagregando los datos por sexo, edad, etnia,
discapacidad, etcétera, sefialando las aportaciones de mujeres y hombres para la mejora de la comunidad.

Transferencia de riesgos
Esta etapa evidencia la necesidad de crear fondos que garanticen recursos para atender las necesidades de
reparacion de dafos derivadas de un desastre, sin afectar la economia de los gobiernos.

Los métodos de transferencia se enfocan en el mercado de capitales, la industria de seguros y los bonos de
catastrofe, entre otros.

Preparacion/alertamiento temprano

La preparacion organiza la respuesta para la atencién de las emergencias, con la intencién de mejorar la
capacidad de respuesta para salvaguardar vidas y bienes. Es necesario identificar y aprovechar las expe-
riencias y conocimientos de las mujeres y hombres habitantes de las localidades para optimizar recursos e
identificar las capacidades que podran ser utiles en futuros eventos. Esto implica el pronéstico de eventos;
la educacion y la capacitacion de la poblacion y de los organismos de auxilio y rescate, y la capacidad de
respuesta en caso de emergencias.

Ex post al desastre

En esta fase se trabaja el manejo de desastres e integra acciones de respuesta. Por lo tanto, se incluyen tres
componentes: respuesta inmediata a la emergencia, rehabilitacién y recuperacion, y reconstruccion.

Respuesta inmediata a la emergencia

Esta etapa inicia cuando las instituciones responsables cuentan con un mando que coordina las acciones de
bldsqueda, rescate y socorro. Ademas, debe incluir acciones con perspectiva de género en la prevencion de
la reproduccién de nuevas vulnerabilidades sociales.




Asi, son fundamentales las acciones diferenciadas para atender las necesidades especificas de mujeres y
hombres. Las caracteristicas de la poblacion, como género, etnia, condicion, lenguaje, edad, preferencia
sexual, capacidades diferentes, enfermedad, seran el fundamento para la evacuacion de las comunidades, el
alojamiento en los refugios y el rescate de personas y animales. La asistencia médica y psicoldgica es indis-
pensable, asi como el rescate de cuerpos para eliminar problemas sanitarios.

Cabe senalar que es indispensable que las mujeres participen en la toma de decisiones en las consultas
comunitarias, sobre todo en lo relacionado con los albergues de emergencia y refugios temporales, que se
garantice escuchar de su propia voz las necesidades a considerar en estas situaciones.

Asimismo, se deben generar las condiciones de atencion a la salud sexual y reproductiva, como el acceso a
métodos anticonceptivos, medicamentos contra infecciones de transmisién sexual, toallas sanitarias, ropa
interior y espacios seguros que protejan la integridad de las mujeres y no crear condiciones favorables para
que las nifas y adolescentes sean violentadas fisica y sexualmente. Estos aspectos permiten atender las
vulnerabilidades a las que ya estan expuestas.

La rehabilitacion y recuperacion

Esta etapa da inicio en el periodo de transicion al término de la emergencia, cuando se restablecen los servi-
cios vitales y los sistemas de abastecimiento de las y los afectados en condiciones similares a las previas al
desastre. También comienza la reparacion de dafios menores en las viviendas.

En este sentido, el censo y el registro de dafios en las comunidades son la base de los proyectos de recons-
truccion. Esta evaluacién se relaciona con la asignacion de recursos, la determinacion de posibles medidas
de mitigacion de danos y de fondos para la reparacion de los mismos. Los programas y apoyos implementa-
dos deben considerar la existencia de familias con jefatura femenina, con hijas e hijos y sin empleo o en
ocupaciones informales, que en muchos casos no pueden comprobar un ingreso, mujeres que por practicas
culturales no son duenas de la propiedad o mujeres jovenes y adolescentes que se dedican al trabajo de
cuidado.

Por lo general, la evaluacion de dafios materiales y sociales debera ubicar el origen de las carencias que hace
vulnerable a las comunidades, asi como desagregar los datos de las personas de acuerdo con su condicion
y situacion para no acentuar las desigualdades de las personas afectadas.

Es de vital importancia que las condiciones de desigualdad entre hombres y mujeres no se refuercen asignan-
do a ellas mas responsabilidades y trabajos domésticos o de cuidado, de los que ya realizaban antes del
evento de desastre.

La reconstruccion
En esta parte del proceso, la reconstruccion debe reponer las pérdidas para crear y mejorar el habitat con mas
seguridad ante los riesgos de desastres y menor vulnerabilidad a las amenazas existentes.

El fin es reparar de fondo los dafios materiales y restaurar el tejido social y la vida productiva de las comunida-
des, fortaleciendo los procesos democraticos de participacién ciudadana en la toma de decisiones para la
resolucién de problemas. De esta forma se garantizan condiciones de equidad de género en la atencién a la
poblacién y se disminuyen las vulnerabilidades que evitan la generacion de nuevos riesgos.

Asi, se espera que la comunidad se integre de manera mas cotidiana y que retome sus actividades de la
manera mas funcional posible, con énfasis en el desarrollo sostenible en los ambitos politico, econémico y
social.

Este proceso de reconstrucciéon atraviesa por cuatro etapas:

—_

Atencién de personas damnificadas y afectadas.

2. Programacion de proyectos, esquemas de coordinacion, concertacion y financiamiento de los
mismos.
3. Gestion, complementacion de programas y proyectos, blusqueda de financiamiento y de ejecu-

tores, coordinacion de autoridades locales, estatales y federales con damnificados.
4, Reconstruccion, iniciacion y desarrollo de las obras.




2.2 Gestion Integral del Riesgo de Desastre con perspectiva de género

Las sociedades han desarrollado y fortalecido modelos de desarrollo que promueven y favorecen relaciones
desiguales entre mujeres y hombres, lo que se traduce en la distribucion inequitativa de los recursos y sus
beneficios. La valoracion social de las personas por sus caracteristicas bioldgicas deriva en un reparto injusto
de los recursos y limita la oportunidad de acceder a ellos y de patrticipar en los beneficios del desarrollo.

Entre las condiciones manifiestas de desigualdad que enfrentan las mujeres estan los bajos ingresos econé-
micos; el limitado acceso a recursos financieros, a la tierra, el agua y a otros recursos de la biodiversidad, a
equipos y tecnologias; las condiciones de trabajo inseguras; el embarazo, el parto y la lactancia sin debida
atencion; la responsabilidad en el cuidado de otras personas; el riesgo de violencia en el hogar y fuera de él;
la percepciodn diferenciada del riesgo, pues las mujeres evitan el riesgo y los hombres lo enfrentan (Programa
de las Naciones Unidas para el Desarrollo [PNUD], 2007).

Asimismo, las mujeres encaran limitaciones culturales para movilizarse fuera del espacio doméstico; tienen
acceso restringido a las estructuras de poder y la toma de decisiones en el hogar, la comunidad y las institu-
ciones politicas; participan poco en el liderazgo y la toma de decisiones de las organizaciones relacionadas
con la gestion del riesgo; su acceso a medios de transporte es reducido, asi como a la informacion (en caso
de amenaza, sistemas de alerta tempranas y pronésticos) (PNUD, 2007).

Las mujeres tienen altos indices de analfabetismo; desigual acceso a oportunidades de educacién, dificulta-
des para participar en procesos de capacitacion y poco tiempo disponible. Estas desigualdades reducen las
posibilidades para eludir el riesgo y enfrentar de manera adecuada los desastres (PNUD, 2007).

El vinculo entre desigualdad, relaciones de género y riesgo es evidente.
La desigualdad es un riesgo hecho realidad.

Por lo tanto, mujeres y hombres enfrentan el riesgo y viven las consecuencias de los desastres de manera
diferente y desproporcionada, lo que se acentla en la poblacién mas pobre y en las mujeres.

El impacto especifico de los desastres en mujeres y hombres tiene su origen en la construccion social
diferenciada de la vulnerabilidad, basada en las identidades y relaciones entre los géneros en un marco de
desigualdad. La inequitativa distribucién de los efectos a nivel social y territorial refleja las diferencias en la
construccion de las amenazas y vulnerabilidad, y puede presentar grandes brechas dentro de un territorio
pequefo y un grupo social particular.

Como parte del desarrollo, el riesgo implica admitir que la participacion social de las mujeres y los hombres
es clave para comprenderlo y disefiar estrategias que lo reduzcan y controlen. De este modo, la gestion del
riesgo debe asumirse como las capacidades de las sociedades para transformar las condiciones que cristali-
zan los peligros y amenazas en desastres. Esto supone entender los desastres como resultado de procesos
determinados por factores politicos, sociales y econémicos, como materia del desarrollo.

En este sentido, la GIRD es un instrumento para la toma de decisiones, la planificacion, la ejecucion y el
control, que permite a mujeres y hombres analizar su entorno para decidir y desarrollar propuestas de accion
concertadas y orientadas a reducir los riesgos existentes, que de no ser manejados de forma adecuada se
pueden convertir en desastres.

No gestionar el riesgo equivale a arriesgar cualquier conquista social y volver a empezar con mayores dificul-
tades. Asi, impera la necesidad de reconstruir mejor y estas politicas, acciones y recursos deben integrar el
enfoque de equidad de género para que sean efectivas.

La integracion de la perspectiva de género en la GIRD permite identificar y comprender la manera en que las
identidades de mujeres y hombres determinan las vulnerabilidades y las capacidades diferenciadas. A su vez,
genera un riesgo distinto para cada género y facilita el disefio e implementacion de politicas, programas y
proyectos, que procuren situaciones de mayor equidad.



La GIRD con perspectiva de género contribuye a construir mayor capacidad de resiliencia y autonomia de las
mujeres y otros actores sociales excluidos en razén de su condicion socioeconémica, etaria o étnica. Ademas,
asegura el reconocimiento de todas las personas afectadas por el desastre y garantiza que se tengan en
cuenta sus necesidades y vulnerabilidades, facilitando el disefio de medidas més apropiadas y eficaces.

El Estado debe vigilar que se respeten los derechos individuales de las personas considerando su caracter
laico. Para cumplir con este mandato cuenta con una serie de instrumentos juridicos nacionales e internacio-
nales que amparan y protegen los DDSSRR.

Cuadro 1. Marco legal internacional y nacional de DDSSRR

e Conferencia Internacional Sobre Dere-
chos Humanos (Teheran)

e Convencién sobre la eliminacion de

e Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos

e Ley General de Salud

todas las formas de discriminaciéon contra
la mujer (CEDAW) e Ley General de los Derechos de las
Nifas, Nifios y Adolescentes

e Conferencia Internacional sobre la
Poblacion y el Desarrollo (CIPD) e Norma Oficial Mexicana,

NOM 005-SSA2-1993, De Los Servicios
e |V Conferencia Mundial Sobre la Mujer De Planificacion Familiar

(Beijing)

e Norma Oficial Mexicana
046-SSA2-2005 Violencia familiar, sexual

y contra las mujeres

e Consenso de Montevideo

Fuente: elaboracién propia

Los derechos sexuales y reproductivos son derechos humanos vinculados a los principios de igualdad, no
discriminacion, respeto a la privacidad, a la integridad corporal y a la autodeterminacion. Por lo tanto son pilar
fundamental para el ejercicio de la ciudadania, entendida mas alla de la posibilidad de la toma decisiones en
el ambito politico, pues implica la capacidad que tienen mujeres y hombres para tomar decisiones autbnomas
sobre su propio cuerpo y vida en los campos de la sexualidad y la reproduccion.

Si bien estéan vinculados, en si constituyen dos grupos de derechos. Esta distincion es fundamental, pues
durante mucho tiempo se considerd que la vida sexual de las personas, sobre todo de las mujeres, no podia
estar separada de la reproduccion. En este sentido, es indispensable una educacién integral en sexualidad,
oportuna y adecuada.

Por lo tanto, garantizar el acceso y el ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos es un asunto de
justicia social y de reconocimiento de la dignidad humana, pues implica el reconocimiento del derecho de
todas las personas a tomar decisiones libres sobre sus cuerpos, asi como contar con todos los recursos nece-
sarios para hacerlo. De esta manera, los DDSSRR se deben pensar en relacion con otros derechos, como a
la igualdad, a la salud, la educacion, la libertad de expresion, entre otros.

Este conjunto de derechos posibilita la proteccion de los derechos humanos y abarca la dimension de la
sexualidad de las personas. En esta ldgica hacen referencia a la libertad para ejercer la sexualidad de manera
saludable, sin ningun tipo de abuso, coercidn, violencia o discriminacion, y comprenden la actividad sexual,
las identidades de género, la orientacion sexual, el erotismo, el placer y la intimidad.
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Los derechos reproductivos

Se refieren a la libertad de las personas para decidir tener hijos o no, la cantidad y el espaciamiento, el tipo
de familia que se quiere formar, como acceder a informacién y planificacién para hacerlo, con disponibilidad
de métodos anticonceptivos y al aborto legal y seguro, asi como a los servicios adecuados sobre fertilizacion
asistida y servicios de salud pre y post parto.

Cuadro 2. Derechos sexuales y derechos reproductivos

e Derecho a decidir de forma libre,
autéonoma e informada sobre nuestro
cuerpo y nuestra sexualidad.

e Derecho a ejercer y disfrutar plena-
mente nuestra sexualidad.

e Derecho a manifestar publicamente
nuestros afectos.

e Derecho a decidir libremente con
quién o quienes relacionarnos afectiva,
erbtica y socialmente.

e Derecho a que se respete nuestra
privacidad e intimidad y a que se
resguarde confidencialmente nuestra
informacion personal.

e Derecho a la vida, a la integridad,
fisica, psicoldgica y sexual, a vivir libres
de violencia.

e Derecho a decidir de manera libre e

informada sobre nuestra vida reproductiva.

e Derecho a la igualdad.

e Derecho a vivir libre de discriminacion.

e Derecho a la informacion actualizada,
veraz, completa, cientifica y laica sobre la
sexualidad.

e Derecho a la educacion integral en
sexualidad.

e Derecho a los servicios de salud
sexual y reproductiva.

e Derecho a la identidad sexual.
e Derecho a la participacion en las

politicas publicas sobre sexualidad vy
reproduccion.

e Derecho a disfrutar de una vida sexual satisfacto-
ria y sin riesgos, libre de violencia y discriminacion.

e Derecho de mujeres y hombres de decidir libre y
responsablemente el tener o no hijos/as, el numero
y el intervalo entre ellos, y a disponer de la informa-
cién, educacion y medios para lograrlo.

e Derecho a decidir libremente el tipo de familia que
se quiere formar.

e Acceso a servicios de salud integral, incluyendo
servicios de salud sexual y reproductiva en todas
las etapas de la vida, con calidad, calidez, confidencia-
lidad y libre de prejuicios.

e Derecho a servicios de salud de calidad y atencidn
médica durante el embarazo, el parto, después del
parto y el aborto; asi como aquellos que garanticen
una maternidad segura, libre de riesgos en los perio-
dos de gestacion, parto, lactancia y se brinde las maxi-
mas posibilidades de tener hijos/as sanos.

e Derecho a una educacion sexual basada en infor-
macioén veraz, oportuna, cientifica y libre de prejuicios.

e Derecho a obtener informacién y acceso a méto-
dos anticonceptivos seguros, eficaces, factibles y
aceptables, incluyendo las modernas tecnologias,
como el condon femenino y la anticoncepcion de
emergencia.

e El derecho de las mujeres a no sufrir discrimina-
ciones o tratos desiguales por razén del embarazo o
maternidad, en el estudio, trabajo y dentro de la familia.

e Derecho a los beneficios del progreso cientifico,
con acceso a tratamientos y métodos para atender
problemas de infertilidad y esterilidad.

e Derecho a participar con voz y voto en la creacion
de programas y politicas de salud sexual y reproducti-
va de y para jovenes.

Fuente: elaboracion propia a partir de la Cartilla de Derechos Sexuales de Adolescentes y Jovenes (2016) y del Cuaderno
de trabajo con grupos (2016).




Por lo general, no se dimensiona la sexualidad y la reproduccion como parte de la cotidianidad de las perso-
nas, y menos aun en contextos de emergencia por desastre. Ejemplo de ello es que no se toma en cuenta la
necesidad de abastecimiento de métodos anticonceptivos en albergues, refugios y otros espacios para gente
damnificada, como condones, pastillas anticonceptivas de emergencia y otros.

De acuerdo con Castro y Reyes (2006), en el momento de abasto no se reconocen las necesidades de las
mujeres, pues la entrega de despensas y apoyos no siempre incluyen toallas femeninas, medicamentos espe-
cificos, ropa interior de diferentes tallas y para diferentes edades, insumos para mujeres embarazadas, mate-
rial y personal para atender partos o abortos.

Todas estas privaciones atentan contra la salud sexual y reproductiva de mujeres adolescentes, jovenes y
adultas, con lo que se incrementan las cifras de embarazos no deseados, infecciones vaginales y de transmi-
sion sexual. El embarazo adolescente y la violencia sexual son eventos que sitian a las mujeres en mayor
desventaja, en especial a las adolescentes, y acenttan las vulnerabilidades y los riesgos en un contexto de
desastre.

Se denomina embarazo adolescente o precoz al que ocurre durante la adolescencia de la mujer, definida por
la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) como el lapso de vida transcurrido entre los 10 y 19 afios de edad.

La OMS (2018) senala que alrededor de 16 millones de mujeres adolescentes de 15 a 19 afos y aproximada-
mente un millén de nifas menores de 15 afios, tienen hijas e hijos cada afo, la mayoria en paises de ingresos
bajos y medianos. Ademés, las complicaciones durante el embarazo y el parto son la segunda causa de
muerte entre las adolescentes de 15 a 19 afios en todo el mundo.

Asimismo, tres millones de jévenes de 15 a 19 afios deciden interrumpir embarazos sin condiciones minimas
de seguridad, por lo que su vida y salud estan en peligro. Las y los hijos de madres adolescentes se enfrentan
a un riesgo superior de morir respecto a los de mujeres de 20 a 24 afios (Organizacion Mundial de la Salud
[OMS], 2018).

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF)
y el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA), emitieron un reporte sobre embarazo adolescente
en el que destaca que América Latina y el Caribe es la region con la segunda tasa mas alta en el mundo de
embarazos adolescentes (15 a 19 afios), con 66.5 por cada mil nacimientos en comparacion con la tasa mun-
dial de 46 por cada mil nacimientos (Organizacién Panamericana de la Salud [OPS], 2018).

En este sentido, la Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica (ENADID) 2018 indica que la poblaciéon
mexicana es de 124°994,566 habitantes, 51% son mujeres y 49% son hombres. Asi, 18.2% se encuentra
entre los 10 y 19 afios de edad y en la poblacion juvenil, 50.3% tiene una edad de 10 a 14 afos, mientras que
49.7% se ubica entre los 15y 19 afios.

Esta misma encuesta evidencia que casi 33 millones de mujeres se encuentran en la etapa reproductiva (15
a 49 anos) y el grupo de mujeres adolescentes de 15 a 19 representa el 16.7% del total, entre las cuales
15.8% ya tuvo alguna experiencia de embarazo al momento de aplicar la encuesta.

En cuanto a la Tasa Global de Fecundidad (TGF) de las mexicanas, en el trienio 2015-2017 fue de 2.07 hijos,
en tanto que la tasa de fecundidad en mujeres adolescentes de 15 a 19 afios fue de 70.6 nacimientos por
cada mil mujeres. En comparacion con el promedio con sus pares de América Latina, la poblacion de mujeres
mexicanas en esta edad rebasa en 4.1 puntos el promedio, lo que ubica al pais con la tasa mas elevada de
embarazos en la adolescencia (ENADID, 2018).

Mientras que a nivel nacional la TGF es de 2.10, en Chiapas es de 2.80 y en Oaxaca es de 2.16, y de los
1’968,252 nacimientos en el pais en el periodo 2013-2017, 18.4% correspondié a mujeres en el rango de edad
de 15 a 19 afios (ENADID, 2018).




Para cerrar este panorama, la ENADID 2018 senala que de las 364,901 mujeres de 15 a 19 afos con hijas o
hijos, o con experiencia en el embarazo, las habitantes de Chiapas representan 5.9% y las mujeres de
Oaxaca 3.3% del total.

Es importante subrayar que la poblacion adolescente no conforma un grupo homogéneo, el factor comun es
la edad. Las y los adolescentes en esta etapa viven en circunstancias diferentes y tienen necesidades diver-
sas. Por ello, considerar el embarazo en la adolescencia como un problema social y de salud se construye
desde diferentes perspectivas.

Una de las principales razones por las que el embarazo y la maternidad adolescentes han sido considerados
un problema social es porque en la mayoria de los casos la situacibn de embarazo-maternidad impide o
dificulta la trayectoria escolar, lo que afecta el proyecto de vida de las adolescentes.

A su vez, esta situacion limita la capacitacion para desempenar un trabajo y la subsecuente insercién laboral,
lo que se asocia a la reproduccion de la pobreza, el no ejercicio de los DDSSRR vy otros factores, como la falta
de expectativas, la frustracion y la desmotivacion.

En este sentido, el embarazo temprano remite a un escenario de desigualdades donde las adolescentes
menos educadas, mas pobres y residentes en areas apartadas estan en mayor desventaja y resultan mas
afectadas. Por lo tanto, el riesgo de tener un hijo antes de los 19 afios no se debe Unicamente a razones biol6-
gicas, sino a las condiciones sociales en las que se desarrolla el embarazo.

De esta forma, el embarazo adolescente tiende a concentrarse en los grupos de poblacion que viven en
condiciones limitantes del desarrollo individual y social, en los que las adolescentes no cuentan con el apoyo
y la atencién necesaria para conocer y ejercer sus derechos.

Estos elementos se consideran como factores estructurales que favorecen la presencia del embarazo adoles-
cente. Como se menciond, el volumen de poblacién de mujeres adolescentes representa casi 17% del total
de habitantes en el pais y en estos grupos se encuentran las tasas de fecundidad mas altas (Instituto Nacional
de Estadistica y Geografia [INEGI], 2018).

Las brechas relacionadas con el grado de escolaridad, tamafio de la localidad y condicion de habla reflejan
estrechas relaciones entre altas tasas de fecundidad en mujeres jovenes con menor grado de escolaridad.
Las localidades de menor densidad de poblacion también presentan altas tasas de fecundidad, asi como la
poblacion con lengua indigena.

Otra de las barreras de género que influye en el embarazo a temprana edad y que se refleja en estos contex-
tos es el matrimonio infantil. En el pais, al menos una de cada cinco mujeres contrae unién conyugal antes de
cumplir los 18 afos, y esto ocurre con mayor frecuencia en poblaciones indigenas. Las nifias y adolescentes
suelen ser forzadas a contraer matrimonio, sin contar con la autonomia suficiente para tomar decisiones.



Aunado a las dificultades de un embarazo a esa edad, las adolescentes enfrentan riesgos como aislamiento,
depresion, discriminacion y falta de empoderamiento, ademas de otras repercusiones como la desercion
escolar, el inicio de una vida sexual a muy temprana edad sin informacion ni acceso a métodos anticoncepti-
vos, la restriccion de la autonomia personal y corporal, y el confinamiento al trabajo en el hogar (Save the
Children, 2016).

Las encuestas revelan que la proporcion de hombres adolescentes que ha tenido una o un hijo varia de 0.3%
a 3.7%, cifra que inferior a la incidencia promedio de maternidad en la adolescencia en la region, que es 4.5
a 7 veces mayor que la paternidad adolescente (UNICEF, 2014). Esto implica que son hombres adultos quie-
nes embarazan a ninas y adolescentes mediante distintos tipos de manipulacién y violencia, abusando de la
ventaja de edad y de poder que tienen sobre ellas.

Ipas México (2018) sefiala que de acuerdo con datos del Censo Nacional de Procuracion de Justicia Estatal
2016, las averiguaciones previas o carpetas de investigacion por delitos sexuales presentan mayor incidencia
cuando las victimas tienen entre 10 y 19 afos, razén por la cual la violencia es un tema inseparable cuando
se habla de embarazo infantil y adolescente.

Embarazo adolescente en situaciones de emergencia

La GIRD permite reconocer las condiciones que predisponen a un grupo de personas a sufrir dafio diferencial
o acumulado durante cualquier siniestro. Respecto al embarazo adolescente en situaciones de desastre,
deben analizarse las causas, que estan estrechamente ligadas a la violencia sexual, de las principales razo-
nes del incremento de sus cifras. Otra causa es que, por lo general, no se usan métodos anticonceptivos,
pues existe incidencia de relaciones sexuales consensuadas de mujeres adolescentes y jévenes con otros
jovenes, motivadas por emociones de angustia o tristeza, que las hacen mas vulnerables.

Es importante destacar que las relaciones sexuales entre parejas siguen sucediendo, aunque suele verse
como una parte de las vidas de las personas damnificadas que se suprime, como si esas dinamicas no fueran
parte de su cotidianidad.

En estos contextos de desastre, las atenciones especializadas y los servicios de salud para las adolescentes
embarazadas o con bebés son escasos o nulos, lo cual se suma a las situaciones de desventaja y de
desigualdad de género que las sitia como poblacion vulnerable incluso antes de que suceda un desastre.
Todo esto implica un incumplimiento del Estado para garantizar los DDSSRR de las adolescentes.

2.5 Violencia de género

La manifestacion de la violencia de género es una de las expresiones mas evidentes de las desigualdades
sociales. Los impactos recaen en mujeres y ninas, limitando su desarrollo personal y el de sus capacidades
sociales, lo que constituye una violacion a sus derechos humanos. Esta violencia se ejerce de distintas formas
en una diversidad de contextos sefialados en la Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de
Violencia (LGAMVLV) (2007).




Tipos y modalidades de violencia
La LGAMVLV describe los tipos de violencia que son ejercidos contra las mujeres, sus modalidades y el
feminicidio.

De acuerdo con la LGAMVLY, la violencia se clasifica en cinco tipos que se describen a continuacion:

1. Violencia psicoldgica: cualquier acto u omision que dafe la estabilidad psicolégica, que puede
consistir en: negligencia, abandono, descuido reiterado, celotipia, insultos, humillaciones, devaluacién,
marginacion, indiferencia, infidelidad, comparaciones destructivas, rechazo, restriccion a la autodeter-
minacion y amenazas, las cuales conllevan a la victima a la depresion, al aislamiento, a la devaluacién
de su autoestima e incluso al suicidio (Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de
Violencia [LGAMVLV], 2007, p. 3).

2. Violencia fisica: “cualquier acto que inflige dafio no accidental, usando la fuerza fisica o algun
tipo de arma u objeto que pueda provocar o no lesiones ya sean internas, externas, o ambas”
(LGAMVLYV, 2007, p.3).

3. Violencia patrimonial: cualquier acto u omision que afecta la supervivencia de la victima. Se
manifiesta en: la transformacién, sustraccion, destruccién, retencién o distraccién de objetos, docu-
mentos personales, bienes y valores, derechos patrimoniales o recursos econdémicos destinados a
satisfacer sus necesidades y puede abarcar los dafos a los bienes comunes o propios de la victima
(LGAMVLYV, 2007, p. 3).

4. Violencia econdmica: accién u omisidén del agresor que afecta la supervivencia econémica de
la victima. Se manifiesta a través de limitaciones encaminadas a controlar el ingreso de sus percepcio-
nes econdmicas, asi como la percepcioén de un salario menor por igual trabajo, dentro de un mismo
centro laboral (LGAMVLYV, 2007, p. 3).

5. Violencia sexual: cualquier acto que degrada o dafia el cuerpo y/o la sexualidad de la victima y
que por tanto atenta contra su libertad, dignidad e integridad fisica. Es una expresion de abuso de
poder que implica la supremacia masculina sobre la mujer, al denigrarla y concebirla como objeto
(LGAMVLYV, 2007, p. 3).

En cuanto a los distintos espacios o escenarios en los que se ejerce la violencia contra las mujeres, se
encuentran las modalidades que sefala la LGAMVLV. La violencia familiar

es el acto abusivo de poder u omisién intencional, dirigido a dominar, someter, controlar, o agredir de
manera fisica, verbal, psicoldgica, patrimonial, econdmica y sexual a las mujeres, dentro o fuera del
domicilio familiar, cuyo agresor tenga o haya tenido relacion de parentesco por consanguinidad o
afinidad, de matrimonio, concubinato o mantengan o hayan mantenido una relaciéon de hecho
(LGAMVLYV, 2007, p. 3).

Por otra parte, la violencia laboral y docente

se ejerce por las personas que tienen un vinculo laboral, docente o analogo con la victima, indepen-
dientemente de la relacion jerarquica, consistente en un acto o una omision en abuso de poder que
dana la autoestima, salud, integridad, libertad y seguridad de la victima, e impide su desarrollo y atenta
contra la igualdad (LGAMVLYV, 2007, p. 4).
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De acuerdo con la LGAMVLY, la violencia en la comunidad se refiere a “los actos individuales o colectivos que
transgreden derechos fundamentales de las mujeres y propician su denigracion, discriminacién, marginaciéon
0 exclusion en el ambito publico” (LGAMVLYV, 2007, p. 6). En cuanto a la violencia institucional, se consideran

actos u omisiones de las y los servidores publicos de cualquier orden de gobierno que discriminen o
tengan como fin dilatar, obstaculizar o impedir el goce y ejercicio de los derechos humanos de las muje-
res, asi como su acceso al disfrute de politicas publicas destinadas a prevenir, atender, investigar,
sancionar y erradicar los diferentes tipos de violencia (LGAMVLYV, 2007, p. 6).

Finalmente, la violencia feminicida es la expresibn méas extrema de violencia contra las mujeres, que “es
producto de la violaciéon de sus derechos humanos, en los dmbitos pablico y privado, conformada por el
conjunto de conductas miséginas que pueden conllevar impunidad social y del Estado y puede culminar en
homicidio y otras formas de muerte violenta de mujeres” (LGAMVLYV, 2007, p. 6).

La violencia de género impacta de miltiples formas a las mujeres, los agresores dafan su dignidad y seguri-
dad, arrebatandoles incluso la vida misma. Este es un problema social que requiere atencidén inmediata y cons-
tante del Estado, y debe considerarse en contextos de desastre, cuando estos hechos pueden intensificarse.

2.6 Violencia sexual

El tema de la violencia sexual es relevante en esta intervencién, ya que en contextos de emergencia y de
desastre mujeres, adolescentes, nifias y nifios suelen ser objeto de agresiones que trascienden al ambito
sexual, las cuales pueden escalar del abuso a violaciones. En este sentido, la violencia sexual contra las
mujeres es una forma de dominacion, discriminacion y atropello a sus derechos humanos que atenta contra
la dignidad y la integridad fisica y moral de quien la vive.

De acuerdo con Ipas México (2018), el Centro de Andlisis de Datos sefala que entre 2010 a 2015, en México
70% de las nifias y adolescentes embarazadas de entre 10 y 14 afios que tuvieron una hija o hijo nacido vivo
reportaron que el progenitor tenia entre 18 y 78 afios de edad. Esto significa que la mayoria de las nifas y
adolescentes menores de 14 afios quedan embarazadas por adultos jovenes de entre 20 y 30 afios, pero
también hay casos que la edad de los responsables supera los 70 afios.

Al respecto, se plantean dos tipos de violencia sexual asociadas al embarazo de nifias y adolescentes: la
coercion sexual y el abuso sexual (Ipas, 2018). Respecto al primer concepto se considera una dinamica de
ejercicio de poder y control sin el uso de la violencia fisica, que implica una variedad de tacticas como las
amenazas, el aislamiento, el control financiero o el abuso emocional que crean vulnerabilidades en la persona
coercionada.

En cuanto al abuso sexual, la OMS (citada en Ipas, 2018) lo describe como el involucramiento de una nifa,
nifio o adolescente en una actividad sexual que no comprende completamente o0 que no es capaz de consentir
0 negarse con base en el desarrollo de sus capacidades. Por lo general, se distinguen tres tipos de abuso
sexual: sin contacto fisico (a través de amenazas, acoso, exposiciéon a la pornografia), relaciones sexuales
(violacién o agresiones sexuales) y un contacto distinto a las relaciones sexuales forzadas por medio de toca-
mientos inadecuados, caricias y besos.

Asimismo, Ipas México (2018) relaciona la violacién con los embarazos tempranos y con la morbilidad en la
salud de nifas y adolescentes, puesto que la violencia limita el control reproductivo de las mujeres y la
blasqueda de servicios de salud.

En este sentido, la violencia sexual se encuentra tipificada dentro de los Delitos contra la Libertad y el Normal
Desarrollo Psicosexual, bajo los titulos de Hostigamiento Sexual, Abuso Sexual, Estupro y Violacién, articulos
259 bis, 260, 261, 262, 263, 265 y 265 bis del Codigo Penal Federal, que tuvo su ultima reforma publicada en
el Diario Oficial de la Federacion el 12 de abril de 2019.



Atencion a victimas de violencia sexual

Para la atencion de casos de violencia sexual contra mujeres esta vigente la Norma Oficial Mexicana para la
violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios para la prevencion y atencion, NOM-046-SSA2-2005
(NOM-046), la cual sefiala que el maltrato sexual es “la accion mediante la cual se induce o se impone la
realizacion de practicas sexuales no deseadas o respecto de las cuales se tiene la imposibilidad para consen-
tir’ (Norma Oficial Mexicana NOM-046-SSA2-2005 [NOM-046], 2009, p. 8). Esta Norma Oficial Mexicana
refiere que “los casos de violacion sexual son urgencias médicas y requieren atencion inmediata” (NOM-046,
2009, p. 12).

La NOM-046 en su numeral 6.4.2.3 sefiala que las instituciones publicas que prestan servicios de atencion
médica deben brindar de manera inmediata y hasta en un maximo de 120 horas posteriores a una agresion
sexual, la anticoncepcion de emergencia con las indicaciones detalladas para su uso, para que la mujer tome
una decision libre e informada.

Asimismo, cuando resulte un embarazo producto de la violacién, las instituciones de salud deben prestar el
servicio de interrupcién voluntaria del embarazo, con base en los criterios de la NOM-046, numeral 6.4.2.7,
actualizada en 2016.

De este modo, y de acuerdo con la NOM-046, las instituciones publicas prestadoras de servicios de atencion
médica deberan prestar servicios de interrupcion voluntaria del embarazo en los casos permitidos por la ley,
conforme a lo previsto en las disposiciones juridicas de proteccion a los derechos de las victimas, previa
solicitud por escrito bajo protesta de decir verdad de la persona afectada de que dicho embarazo es producto
de violacion; en caso de ser menor de 12 afios de edad, a solicitud de su padre y/o su madre, o a falta de
éstos, de su tutor o conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

Finalmente, con el consentimiento de la usuaria, y siempre que sea posible, se deberan registrar las eviden-
cias médicas de la violacion y se le informara que tiene derecho a realizar la denuncia, sin que sea necesaria
para llevar a cabo la interrupcion legal del embarazo producto de la violacién sexual.

Consecuencias de la violencia sexual

Las victimas y sobrevivientes de violencia sexual viven con las consecuencias de estas agresiones, que son
evidentes en distintas esferas de su vida. Una de las mas afectadas es su salud mental, pues se presentan
casos de depresion, ansiedad, trastorno de estrés postraumatico, abuso de alcohol y otras sustancias, insom-
nio, trastornos de la conducta alimentaria y trastornos de la personalidad.

Respecto a la salud reproductiva, las consecuencias potenciales son traumatismo ginecologico, embarazo no
planeado, aborto inseguro, disfuncién sexual, ITS, incluida la infeccion por el VIH, y fistula traumatica.

En este sentido, Mechanic, Weaver y Resick (citadas en Rondon, 2016) sefialan que la violacién es uno de
los traumas mas terribles que le pueden ocurrir a una persona y las consecuencias pueden ser devastadoras,
ya que afectan el funcionamiento mental (pensamientos, emociones y conductas) de manera cronica.

Ademas, estas autoras subrayan que al efecto perjudicial de la violacidbn se suman diversas condiciones
estresoras, como discriminacion, pobreza, exceso de trabajo, sobrecarga de responsabilidades, falta de
apoyo social, revictimizacion, carencias de recursos o posibilidades de lidiar con las consecuencias fisicas y
emocionales de la violacion, para erosionar la capacidad de la victima para afrontar la adversidad, lo que
produce enfermedad fisica, mental y discapacidad.




La violencia sexual en el contexto de desastres

En las situaciones de emergencia y conflicto se altera la dinamica social de las comunidades. El impacto a las
poblaciones es diferenciado y mujeres, ninas y ninos son mas propensos a vivir violencia de diversas indoles.

La violencia sexual es de las manifestaciones mas claras de las desigualdades que viven las mujeres y que
se materializa en la violencia de género y el abuso de poder. Lo anterior ha quedado de manifiesto en investi-
gaciones que se han realizado sobre el impacto de la violencia sexual en contextos de conflictos, emergencia
y desastre en paises que han padecido estos eventos, como Bangladesh, Bosnia y Herzegovina, El Salvador,
Haiti, Malaui, entre otros (International Federation of Red Cross and Red Crescent Societies [IFRC], 2015).

De acuerdo con las investigaciones, la violencia de género en condiciones de desastre se manifiesta expo-
nencialmente a través de la violencia sexual, la violencia doméstica, la explotacion, el abuso sexual, los matri-
monios a edad temprana y la trata de personas.

En cuanto al desplazamiento, este puede propiciar una mayor incidencia de violencia en los refugios, sobre
todo si la estancia se prolonga. Los desastres también generan empobrecimiento, lo que podria desencade-
nar la promocién de relaciones sexuales a cambio de apoyo o dinero. Por consiguiente, los desastres dificul-
tan los procesos de denuncia de agresiones sexuales y de otro tipo.

La violencia sexual hacia nifias y adolescentes aumenta significativamente en toda situacion de emergencia,*
y se han identificado diversas circunstancias que también influyen en el incremento de embarazos adolescen-
tes (Reyes, 2017).

En este sentido, hay indicadores del aumento de embarazos derivados de violencia sexual. La seguridad de
esta poblacion estd comprometida, pues las adolescentes y jévenes estan expuestas, junto con el resto de la
poblacién, en espacios abiertos, como albergues y campamentos, sin medidas de proteccion acordes con sus
necesidades de género y etarias.

El ofrecimiento de ayuda humanitaria, como alimentos, medicinas y otros insumos, se presta para la extorsion
sexual, ya que se condiciona el apoyo a cambio de tener relaciones sexuales. Asi, se manifiestan las relacio-
nes de poder, aunque no se perciben como tales. Esta violencia sexual sucede cuando hombres en posicion
de poder, ya sean funcionarios publicos, personal militar o periodistas, entre otros, seducen a las mujeres con
la oferta de algun tipo de apoyo frente a las necesidades que surgen en el contexto de desastre.

El hecho de que no se hable abiertamente de la violencia sexual, por considerarla tabl sustentado en la cultu-
ra, la discriminacion, y el género, favorece que se siga presentando en estos contextos. También existen
sesgos de género que refuerzan las relaciones de poder desiguales entre mujeres y hombres (CARE Perd,
2009).

Por lo general, las victimas de la violencia sexual son mujeres de todas las edades, pero en particular, las mas
jovenes pueden sentirse obligadas a ceder ante el acoso, relaciones sexuales forzadas u otras formas de
violencia sexual, debido a la necesidad de contar con recursos basicos para afrontar la emergencia, por lo que
restan importancia a estas actitudes o comportamientos (CARE Peru, 2009).

De esta forma, es importante subrayar que quien acosa o abusa es consciente de la relacion de poder que
ejerce sobre la otra persona, por lo que las represalias pueden darse mediante el chantaje, la demora o no
entrega de apoyos a las personas que lo necesitan. No se debe afirmar que quien acosa, abusa o violenta es
enfermo o patolégico, pues se subestima la responsabilidad sobre sus actos.

Finalmente, es indispensable reconocer que negar el problema o minimizarlo protege a los agresores y juzga
a las mujeres con base en estereotipos sexistas, lo que refuerza la violencia en todas sus expresiones.

4 Como en el caso del terremoto de Loma Prieta en 1989, del tsunami en el sur de Asia en 2004, del huracan Katrina en 2005
(National Sexual Violence Resource Center, 2009), del terremoto de2007 en Perl (CARE Perd, 2009), entre otros desastres. Mas
informacidn sobre el tema en: National Sexual Violence Resource Center, 2009.
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Oaxaca y Chiapas fueron los estados seleccionados
para este proyecto y los municipios se definieron a
partir de datos sociodemograficos que evidencian
las desigualdades entre mujeres y hombres. Por lo
tanto, fue clave la informacién sobre pobreza y desa-
rrollo humano, salud, educacién, ocupacién laboral,
brecha salarial, uso del tiempo dedicado al trabajo
no remunerado de cuidado y, en el caso de la pobla-
cion adolescente, se construyeron criterios a partir
de cifras de embarazo adolescente, salud reproduc-
tiva y violencia sexual.

Otro criterio de seleccion fue la alta exposicion a
amenazas climéticas, geologicas y de otro tipo que
se originan por la intervencion humana, como conflic-
tos sociales, sucesos tecnologicos y/o contaminan-
tes. Finalmente, se tomé en cuenta el trabajo previo
del equipo ddeser, ya que facilitaba la vinculacion
con las distintas poblaciones en las que se intervino.

En este sentido, la cobertura geografica fue la
siguiente:

Figura 1. Cobertura geografica del Proyecto Proequidad 2018. Intervencion en Chiapas y Oaxaca

Fuente: elaboracion propia.

San Mateo del Mar




El Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social en México (Coneval) sefala que hasta
2018, las entidades federativas con mayor porcentaje de poblacion en situacién de pobreza fueron Chiapas
(76.4%), Guerrero (66.5%), Oaxaca (66.4%) y Veracruz (61.8%) (Consejo Nacional de Evaluacion de la Politi-
ca de Desarrollo Social en México [Coneval], 2016). A su vez, entre 2015 y 2018, el INEGI ubica a Chiapas y
Oaxaca dentro de los Ultimos tres lugares a nivel nacional en temas como niveles de educacioén, poblacién en
situacion de pobreza extrema, mortalidad materna, informalidad laboral y viviendas con techos de materiales
no resistentes (INEGI, s/f).

Por otra parte, el indice de Desarrollo Humano (IDH), medido por el Programa de las Naciones Unidas para
el Desarrollo (PNUD), es un indicador que considera las posibilidades que tienen las personas para “el goce
de una vida larga y saludable, para acceder a conocimientos individual y socialmente Utiles, y para obtener
medios suficientes para involucrarse y decidir sobre su entorno” (PNUD, 2012, p. 7).

Histéricamente, Chiapas y Oaxaca tienen los indicadores més bajos de IDH a nivel nacional. Respecto a lo
municipal, 63% de las personas que viven en Chiapas residen en municipios con un IDH bajo o medio, misma
situacién del 58% de la poblacion oaxaquefia (PNUD, 2019). De igual manera, Chiapas y Oaxaca se encuen-
tran entre los estados que tuvieron mayores afectaciones en su IDH como consecuencia de la desigualdad
(PNUD, 2016).

De acuerdo con informacién del Centro Nacional de Prevencion de Desastres (CENAPRED), los estados mas
afectados por los sismos de 2017 fueron Chiapas, Ciudad de México, Guerrero, Estado de México, Morelos,
Oaxacay Puebla(Centro Nacional de Prevencién de Desastres [CENAPRED)], s/f). En cuanto a entidades que
tuvieron declaratoria de desastre natural en sus municipios, Chiapas y Oaxaca fueron de las de mayor
numero de municipios afectados, con 115y 365, respectivamente (Secretaria de Medio Ambiente y Recursos
Naturales [SEMARNAT], s/f).

En los Ultimos 10 afios se han emitido declaraciones de emergencia para municipios de Chiapas por incen-
dios forestales, lluvias, inundaciones, movimientos de laderas, ondas célidas, sismos, heladas, granizadas,
tornados y huracanes. Mientras que en Oaxaca se han identificado amenazas por exposicion a fendbmenos
naturales como huracanes, sismos, inundaciones, vientos y deslizamientos de laderas.

Los riesgos para que se generen desastres aumentan por diversos factores como la existencia de poblacion
damnificada por sucesos anteriores, la desigualdad social, la falta de planes de desarrollo social y los altos
niveles de corrupcién (El Imparcial, 2019).

Como se ha mencionado, el riesgo de desastres no sélo obedece a la existencia de fendbmenos naturales,
sino a la suma de diversos factores creados por las actividades humanas que pueden transformarse en ame-
nazas y derivar en un desastre. En Chiapas y Oaxaca, ademas de la desigualdad y la carencia de servicios,
existen situaciones de conflicto por la defensa del territorio y los recursos naturales, en particular por el agua.

En los ultimos afios, la oposicion comunitaria ante proyectos edlicos en Juchitan, Salina Cruz, San Mateo del
Mar y Alvaro Obregdn, Oaxaca (Ramirez, 2019) y de mineria en las zonas Costa y Sierra de Chiapas (Abo-
said, 2018) obedece a situaciones de despojo, desplazamiento forzado interno y violencia que estos conflictos
generan.



De acuerdo con PNUD, Oaxaca y Chiapas estan entre los estados con menores niveles de bienestar para las
mujeres a nivel nacional y donde se encuentran las mayores brechas de desigualdad en ingresos para muje-
res. El indice de Desigualdad de Género (IDG), que engloba las diferencias entre mujeres y hombres en lo
relacionado con salud reproductiva, empoderamiento y mercado laboral, ubica a Oaxaca con niveles similares
a los de Ruanda y Sri Lanka; mientras que equipara a Chiapas con Filipinas (PNUD, 2014).

Ambas entidades tienen un alto rezago social, con las tasas de fecundidad adolescente mas altas del pais
(Consejo Nacional de Poblacion [CONAPQ], 2017). Al respecto, la ENADID 2014,5 indica que en Chiapas la
mitad de las mujeres entre 25 y 34 afios tuvieron su primera hija o hijo a los 18.8 afios, mientras que en
Oaxaca la edad fue de 19.2 afos. Es decir, estos dos estados se ubican por debajo de la media nacional de
19.5 anos. Destaca que en Chiapas 40.3% de las mujeres tuvo a su primera hija o hijo antes de cumplir un
ano de cohabitar con su pareja, y en Oaxaca esto ocurrié en 48.1% de las oaxaquefias (CONAPO, 2017).

En este sentido, la tendencia nacional indica que en Chiapas y Oaxaca el nUmero de embarazos no planea-
dos ha ido en aumento. Segun la ENADID 2014, las cifras de mujeres que estaban embarazadas al momento
de la encuesta y que reportaron embarazos no planeados o no deseados fue de 27.7% en Chiapas y 37.3%
en Oaxaca (CONAPO, 2017).

Un factor determinante en los cambios que se reflejan en las cifras de fecundidad es el uso de métodos
anticonceptivos. A nivel nacional, 98.7% de las mujeres en edad fértil sefialan que conocen al menos un
método anticonceptivo; sin embargo, las cifras son menores para los estados de Chiapas y Oaxaca, con un
90% y 95.6%, respectivamente (ENADID, 2018).

Respecto al conocimiento funcional de métodos anticonceptivos, las cifras son ain menores, 94.8% a nivel
nacional, 80.2% en Chiapas y 88.1% en Oaxaca. Cabe destacar que Chiapas es el estado con menos muje-
res en edad fértil que tienen conocimiento funcional de métodos anticonceptivos (ENADID, 2018).

En relacién con las brechas de desigualdad que tienen las mujeres sobre informacion de métodos anticoncep-
tivos, quienes mostraron tener menos conocimiento fueron las adolescentes, las que no tienen hijas o hijos,
las que no cuentan con ninguna escolaridad, las hablantes de lengua indigena y las que viven en zonas
rurales (ENADID, 2018).

En lo que se refiere a la necesidad no satisfecha de métodos anticonceptivos en mujeres sexualmente
activas, Chiapas ocupa la primera posicion a nivel nacional con 16.3%, mientras que Oaxaca reporta el
16.1%. Ambas entidades se encuentran por encima de la cifra nacional que es de 10.9% (ENADID, 2018).

En cuanto a la violencia, la Encuesta Nacional sobre la Dinamica de las Relaciones en los Hogares (ENDI-
REH) 2016 reporta que a nivel nacional 66.1% de las mujeres de 15 afios 0 mas han sufrido al menos un
incidente de violencia o discriminacion a lo largo de su vida. A nivel estatal, en Chiapas la cifra es de 52.4% vy
en Oaxaca de 63.7%, mientras que la violencia sexual contra las mujeres es de 41.3% a nivel nacional
(INEGI, 2016). Cabe senalar que los dos estados cuentan con declaratoria de alerta de violencia de género
para siete municipios en el caso de Chiapas y 40 en Oaxaca.

De acuerdo con la Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos de los Hogares (ENIGH) 2018, Chiapas y Oaxaca
estan entre los estados con menor ingreso corriente promedio trimestral (INEGI, 2019). También se muestra que,
a nivel nacional entre las poblaciones con menores ingresos, estan las mujeres con cuatro hijas o hijos, o mas.

Respecto a las mujeres, se observan menores ingresos en funcion de la edad (adolescentes y jovenes), el
bajo nivel de escolaridad, la pertenencia indigena, vivir en zonas rurales o si se viven alguna discapacidad
(INEGI, 2019).

5 En este apartado, las cifras corresponden a la ENADID 2014, ya que al cierre de este documento aln no se encuentran publica-
dos los informes de la ENADID 2018 en la que se presenten cifras por estados.




La Encuesta Nacional de Ocupacion y Empleo (ENOE, 2018) report6 una tasa de desocupacion de 2.9% para
Chiapas y 1.4% para Oaxaca, y sefala que la poblacién econdmicamente activa de 15 afos y mas es de
43.7% en las mujeres y 77.5% en hombres (INEGI, 2018).

En lo que concierne a los estados, la participacion econémica es de 26.3% de mujeres y 83.5% de hombres
en Chiapas, y 41.8% de mujeres y 77.6% de hombres en Oaxaca. El caso de Chiapas se mantiene la mayor
desigualdad a nivel nacional de poblacion econébmicamente activa por sexo, siendo las mujeres la que tienen
menos participacion econémica (INEGI, 2018).

Presencia de Equidad-ddeser

Equidad, a través de ddeser,® ha acomparnado en los estados de Oaxaca y Chiapas el trabajo de mujeres
lideres y grupos de jovenes activistas que realizan acciones de sensibilizacion, difusion, formacioén e inciden-
cia de los derechos sexuales y reproductivos a nivel local y estatal.

Con la metodologia de formacién en cascada sobre temas de género, sexualidad, derechos sexuales y repro-
ductivos, prevencion de embarazo adolescente, violencia en noviazgo e incidencia politica, se han conforma-
do cuadros de jovenes promotoras y promotores, quienes realizan actividades de educacion y difusion entre
pares. Lo anterior ha permitido multiplicar sus capacidades e impulsar liderazgos, ademas de ampliar la
cobertura e impacto de nuestras acciones en diferentes espacios, llegando a diversas poblaciones en zonas
urbanas, rurales e indigenas.

A través de proyectos impulsados por Equidad en ambas entidades hemos llevado a cabo intervenciones
enfocadas en fortalecer la salud sexual y reproductiva de las y los adolescentes, en especial de las zonas
rurales e indigenas, con capacitacion para personas prestadoras de servicios de salud sexual y reproductiva
para adolescentes, mediante acciones de difusion entre poblacidén adolescente, con sensibilizacion e informa-
cion para madres y padres de familia, con procesos de capacitacion para personal docente, y con incidencia
en las politicas publicas para garantizar los DDSSRR de adolescentes.

Con este proyecto dimos continuidad al trabajo realizado durante mas de 15 afos, visibilizando la necesidad
de incorporar intervenciones en salud sexual y reproductiva, desde la perspectiva de género en contextos de
emergencia de desastre, tomando en cuenta las necesidades diferenciadas. Este es el caso de la poblacion
adolescente y joven, que esta en condiciones de mayor vulnerabilidad ante la explotacion sexual o comporta-
mientos sexuales de riesgo por no contar con servicios de orientacion y proteccion.

6 Desde su creacién en 2003.







cAPiTuLO 4




Para esta intervencién retomamos como eje rector la
GIRD con perspectiva de género, y decidimos incor-
porar el embarazo adolescente, la violencia sexual y
los DDSSRR en contextos de desastre. La propuesta
se centra en la sensibilizacién, desarrollo de conoci-
mientos y habilidades para la prevencion de embara-
zo adolescente y la violencia sexual en el marco de
los DDSSRR, de tal manera que se modifiquen los
escenarios de riesgo que viven las personas adoles-
centes, en especial las mujeres, para reducir o elimi-

4.2 GIRD con perspectiva de género e intervenciones de DDSSRR,
violencia sexual y embarazo adolescente

4.1 Descripcion general

nar las vulnerabilidades relacionadas con su salud
sexual y reproductiva.

El objetivo principal del proyecto fue fortalecer las
capacidades de adolescentes y jovenes, particular-
mente de mujeres, para alcanzar una salud integral y
el pleno ejercicio de sus DDSSRR en comunidades
marginadas y/o indigenas, en el proceso de recons-
truccion post-sismo en municipios de Chiapas y
Oaxaca.

Para lograr los objetivos planteados en la intervencion se delinearon cuatro lineas estratégicas:

1. Formativa

2. Difusién comunitaria

3. Incidencia con autoridades
4, Comunicacion estratégica

Equidad desarrolld una intervencion para la sensibili-
zacion y el fortalecimiento de capacidades para la
defensay ejercicio de los DDSSRR en situaciones de
riesgo de desastres, que consider6 las vulnerabilida-
des de adolescentes y jévenes en comunidades con

alto indice de marginacién debidas a la falta de parti-
cipacion en los procesos de toma de decisiones, asi
como a la ausencia de programas que solventen sus
necesidades en escenarios previos y posteriores al
desastre.




Figura 2. Lineas estratégicas de la intervencion en Chiapas y Oaxaca

Lineas estratégicas

Formativa

Difusion comunitaria

Estrategia

Comunicacion estratégica

Fuente: elaboracién propia.

La intervencion incluy6 acciones preventivas para reducir el nUmero de adolescentes embarazadas, asi como
la interlocucion con instituciones y organizaciones para promover la implementacién de politicas publicas que
visibilizaran las multiples vulnerabilidades que viven las personas adolescentes, relacionadas con factores
como sexo, edad, y por otras discriminaciones como condicién socioeconémica, pertenencia étnica, religion,
idioma, condicion de algun tipo de discapacidad, entre otras.

En este proyecto fue indispensable el trabajo a nivel local en las comunidades antes referidas, en particular
con adolescentes y jovenes, enfocado en la relevancia de promover los DDSSRR, la prevencién del embara-
zo adolescente y de la violencia sexual en estos contextos, asi como en la reduccién de riesgos y de las vulne-
rabilidades existentes.

Figura 3. Tematicas abordadas en la intervencién en Chiapas y Oaxaca

Gestion Integral del Riesgo
de Desastre
(GIRD)

Prevencion del Embarazo

Percepcion del riesgo
Adolescente P 9

Proyecto de vida Derechos Sexuales y
de mujeres adolescentes Reproductivos

Violencia sexual en
situaciones de emergencia

Fuente: elaboracion propia.




Poblacion objetivo

Para la intervencién en las comunidades, la principal via de implementaciéon fue a través de actividades
ladicas, de reflexion y de didlogo en ambitos formales y no formales, dirigidas a distintos pablicos, pero con
impacto y relaciones directas con adolescentes y jovenes; por ejemplo, madres y padres, personal docente,
entre otros. En las actividades de incidencia las actividades se dirigieron a actores clave, personas funciona-
rias publicas y tomadoras de decisiones.

Figura 4. Infografia sobre poblaciones beneficiarias directas

Capacitacion a promotoras y
promotores adolescentes y jévenes.

Personas adolescentes, jévenes y adultas
de comunidades indigenas (mixe,
zapoteca e ikoots), rurales y urbanas
marginadas participaron en las distintas
actividades de sensibilizacién y formacién.

Madres y padres de familia de
adolescentes participaron en las
platicas informativas.

Capacitacion a
docentes de escuelas normales.

Adolescentes y jovenes participaron
en los talleres sobre Proyecto de
Vida.

Personas interactuaron, comentaron
y/o compartieron las publicaciones
de redes sociales.

Personas asistentes
de Foros GEPEA estatales.

Fuente: elaboracién propia con informes finales de la intervencién realizada en Chiapas y Oaxaca.
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Ademas, se beneficié de manera indirecta a personas que aun cuando no participaron en alguna de las activi-
dades realizadas, pudieron ser impactadas por acciones derivadas de la intervencién, es el caso del estudian-
tado que tomaba clases con docentes que recibieron capacitacion.

4.3 Acciones especificas

La intervencion fue implementada mediante actividades de formacion y sensibilizacion, para que los distintos
grupos poblacionales de cada municipio reconocieran manifestaciones de la desigualdad de género y que se
profundizan ante cualquier desastre, y asi trabajar colectivamente en disminuir el impacto, en especial de las
poblaciones en condiciones de mayor vulnerabilidad y evitar ampliar las brechas de desigualdad.

Estrategia formativa

Capacitacion a grupos de promotoria

Una accion central fue involucrar a las y los adolescentes en las diferentes estrategias de intervencion,
utilizando la metodologia de educacién entre pares, promoviendo entre ellas y ellos el desarrollo de habilida-
des y actitudes para la toma de decisiones sobre su salud sexual y reproductiva, estereotipos y roles de
género.

De esta forma, se capacitdé a grupos de promotoria de ddeser, considerados como poblacién clave por su
labor en la sensibilizaciéon y difusion de los temas del proyecto. El punto de partida fue reconocer que
contaban forma-cion en los temas de DDSSRR y embarazo adolescente, pero no tenian conocimientos
sobre la GIRD. Por ello definimos introducirles al tema en una capacitacion, retomando su experiencia en los
sismos de septiembre de 2017.

Capacitacion a personal docente

En el caso del personal docente se disefié una intervenciéon que considerd la importancia de su figura en la
vida cotidiana de la comunidad y en situaciones de riesgos de desastre. Asi, se expuso que en esos contextos
se presentan situaciones que vulneran ain mas la condicién de vida de las personas. En este caso, se enfoco
en las mujeres e infancias, pues son quienes pueden ser sujetas de discriminacidn y de diversos tipos de
violencia, incluyendo la sexual.

En este sentido, el papel del profesorado es importante para el desarrolloy fortalecimientode las capacidades
de mujeres y hombres. Consideramos que en muchos las escuelas funcionan como albergues, por lo que
necesitan contar con protocolos que prevengan situaciones que pongan en riesgo la integridad de las y los
adolescentes.

Talleres para adolescentes

Se implementaron talleres dirigidos a poblaciéon adolescente con apoyo de las escuelas de las comunidades,
con el objetivo de sensibilizar y brindar herramientas que les permitan prevenir un embarazo no deseado y/o
no planeado, asi como situaciones de violencia sexual o la adquisicion de una ITS por tener relaciones sexua-
les no protegidas en el contexto de reconstruccion en el que se encontraban, ya que podrian estar aun en
situacion de desplazamiento.

Cabe destacar que estas intervenciones con las y los adolescentes retoman parte del enfoque de la GIRD, en
el que la prevencion puede modificar los escenarios de riesgo.



Talleres sobre proyecto de vida

Un desastre, como el derivado de los sismos de 2017, tiene un impacto significativo en la poblacion adoles-
cente, debido a las pérdidas materiales o de alguna persona cercana. Por ello, consideramos la importancia
de incluir un taller sobre Proyecto de Vida, dirigido a adolescentes, con el objetivo de brindar herramientas
para construir un plan de vida en el contexto de la reconstruccion y con énfasis en el tema de embarazo en
este contexto puede ser un factor que limite las posibilidades de recuperacion.

Platicas a madres y padres de familia

Reconocemos la importancia de las madres y padres de familia en la prevencion del embarazo adolescente,
la violencia sexual y otros aspectos vinculados a la salud sexual y reproductiva de las personas adolescentes,
por lo que realizamos platicas con esta poblacion con la intencion de sensibilizarla e involucrarla en la crea-
ciéon de un plan de prevencidn y emergencia ante una amenaza de desastre y las intervenciones que deberian
considerarse hacia la poblacién adolescente. Los temas que se incluyeron fueron género, estereotipos de
género, causas y consecuencias del embarazo adolescente, sexualidad y beneficios de recibir informacion
sobre sexualidad.

Estrategia de difusiéon comunitaria

Kermeses informativas

Decidimos retomar el modelo de las kermeses que se realizan en México, llevamos a cabo diversas activida-
des de difusion en las que se instalaron mesas con juegos tradicionales mexicanos adaptados a temas de la
GIRD con perspectiva de género, prevencion de embarazo adolescente, violencia sexual, derechos sexuales
y reproductivos, sexualidad y género, entre otros. De esta forma, impactamos a distintas poblaciones con
informacion ofrecida de una manera lidica en temas que son confrontantes para ciertos grupos, como madres
y padres de familia o docentes.

Cine-debates y conversatorios

Se realizé una recopilacion de materiales audiovisuales que abordan el tema de GIRD con enfoque de
género, los cuales se proyectaron en los municipios donde implementamos la intervencion, generando espa-
cios de dialogo y reflexion con las personas participantes al término de cada proyeccion.

Estrategia de incidencia con autoridades estatales

Articulacion con Grupos Estatales de Prevencion del Embarazo Adolescente (GEPEA)

Nos vinculamos con autoridades municipales que integran los GEPEA de los estados de Chiapas y Oaxaca,
a quienes presentamos nuestras observaciones y propuestas sobre las necesidades y problematicas vincula-
das con la salud sexual y reproductiva de las y los adolescentes ante los riesgos de desastre en las distintas
comunidades.

Asimismo, se realizaron foros estatales dirigidos a integrantes del GEPEA, con la intencién de vincular la
GIRD con perspectiva de género con el fendmeno del embarazo adolescente en contextos de desastre.




Estrategia de comunicacion

Entrevistas en radio

Con la claridad de que los medios de comunicacion tienen un papel fundamental como difusores de informa-
cién y como formadores de opinion publica, lideres y promotoras de ddeser se presentaron en distintos
programas de radio con el objetivo de difundir y sensibilizar a la poblacién sobre la necesidad de visibilizar y
generar politicas y programas con enfoque de género, dirigidas a atender aspectos relacionados con la salud
sexual y reproductiva de las y los adolescentes en las distintas etapas de la GIRD.

Por lo tanto, se enfatiz6 la necesidad de analizar las capacidades y vulnerabilidades de mujeres y hombres
en las localidades y trabajar sobre ellas como una accién de prevencion ante los diferentes tipos de amenazas
existentes, y que las instituciones responsables de prevenir y atender las emergencias de desastres cuenten
con protocolos para evitar casos de violencia sexual, acoso, infecciones de transmisién sexual, embarazos no
planeados y/o no deseados entre la poblacioén adolescente.

Cuadro 3. Radiodifusoras en las que se difundieron mensajes y entrevistas
durante la intervencién en Chiapas y Oaxaca

e Oaxaca de Juarez e Radio Universidad XHUBJ

e San Mateo del Mar, Oaxaca e Radio comunitaria JOWA 102.5 FM

e San Mateo del Mar, Oaxaca e Radio NENDOK

e San Pedro y San Pablo Ayutla, Oaxaca e Radio Comunitaria San Pedro y San
Pablo Ayutla

e Tuxtla Gutiérrez, Chiapas e Sistema Chiapaneco de Radio, Televi-

sion y Cinematografia

e San Cristébal de las Casas, Chiapas e Radio Chamula

Fuente: elaboracién propia con informes finales de la intervencion realizada en Chiapas y Oaxaca.

Pinta de bardas

Una manera de acercar los mensajes a las comunidades son las pintas en bardas ubicadas en caminos y
vialidades que son paso cotidiano de las y los pobladores. Nuestra experiencia en otros proyectos es que es
un medio eficaz y relativamente econdémico, con impacto en la transmisién de mensajes. Estas pintas las reali-
zan personas jovenes promotoras de ddeser, quienes disefian los mensajes.

Difusién de mensajes en redes sociales

Con el fin de llegar a las y los adolescentes de sus estados, el grupo de promotoria de ddeser disefi6 y com-
parti6 mensajes en temas especificos de la GIRD con perspectiva de género y salud sexual y reproductiva, a
través de las cuentas en Facebook de Chiapas y Oaxaca.

Diserno de materiales

Como resultado de las capacitaciones a equipos de promotoria, se disefiaron materiales con el objetivo de
difundir mensajes clave sobre los temas del proyecto, que fueron distribuidos en las diversas actividades que
se llevaron a cabo. :



Figura 5. Infografia sobre acciones formativas, difusion, incidencia y comunicacién
realizadas en Chiapas y Oaxaca.

Acciones realizadas

Capacitacion a promotoras/es:

capacitaciones a
4 los equipos promotores

Capacitacion a docentes:

capacitaciones a docentes 4

Talleres para adolescentes:

| 1 8 ' capacitaciones

Talleres sobre Proyecto de Vida:

talleres con mujeres adolescentes 6

Platicas a madres y padres de
familia:

6 platicas

Kermeses informativas:

kermeses 1 7

Cine-debates y conversatorios:

7 cine-debates
Actividades de incidencia:
reuniones GEPEA estatales 7

Entrevistas en radio:

entrevistas de radio sobre estos
7 temas

Pinta de bardas:

bardas 1 5

Difusién de mensajes en
redes sociales:

66 mensajes

Diseno de materiales:

materiales 4

Fuente: elaboracion propia con informes finales de la intervencion realizada en Chiapas y Oaxaca.
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En el marco de la intervencion se realizaron acciones enfocadas en la prevencion del embarazo adolescente
y la violencia sexual, vinculados con el ejercicio de los DDSSRR, lo que implica vivir la sexualidad sin violencia,
decidir cuando y cuantas hijas o hijos tener, acceso a métodos anticonceptivos y a servicios de salud sexual y
reproductiva, a educaciéon sexual integral, a informacion cientifica y laica sobre la sexualidad, entre otras.

Retomando la experiencia de las comunidades, reflexionamos de manera colectiva sobre las situaciones que
viven mujeres y adolescentes, en especial en contextos de emergencia, rehabilitacion y recuperacion, como
los que estaban experimentando como consecuencia del sismo y de otras amenazas que se identificaron. Ese
fue el caso de las disputas entre comunidades por el agua en Oaxaca, que ocasiona que las mujeres tengan
que recorrer caminos solitarios que las ponen en riesgo de sufrir algin tipo de violencia.

El componente final de la intervencién fue el desarrollo de planes de accién y rutas criticas en caso de un
riesgo de desastre, asi como acciones especificas para la incidencia y la visibilizacién de la problematica con
distintos actores, como en el caso de las instituciones y organizaciones que integran el GEPEA.









En este ultimo apartado compartimos una serie de
recomendaciones con la intencion de que quienes
trabajamos para garantizar los derechos de las
mujeres, ninas, adolescentes y jovenes incorpore-
mos en nuestros andlisis el impacto que dichas
poblaciones pueden experimentar en situaciones de
riesgo de desastre que se presentan con mayor
frecuencia en nuestro pais.

La Ley General de Proteccién Civil incorpora el enfo-
que de GIRD, aunque es evidente el desconocimien-
to y la falta de un plan de contingencias que permita
mitigar los riesgos identificados y generar acciones
preventivas y de respuesta ante una emergencia
que contemple las necesidades especificas de muje-
res y hombres.

En este sentido es necesario incorporar en esta ley
y en su reglamento la perspectiva de género para
que considere las experiencias de las mujeres en el
disefio de politicas, evitando lo que Alda Facio
(1992) denomina como sobregeneralizacidn; es
decir, tomar la experiencia masculina sobre la feme-
nina como si la primera fuera comdn a ambos sexos
y representara a toda la humanidad.

Asimismo, es indispensable capacitar al personal
de las Unidades de Proteccion Civil a nivel estatal
y municipal, asi como a personas voluntarias, en
GIRD con perspectiva de género y en temas de
salud sexual y reproductiva, violencia de género,
embarazo adolescente e interculturalidad.

También es necesario impulsar intervenciones
encaminadas a modificar la vision que se tiene
sobre los desastres como algo que sucede en el
momento y que es dificil de prevenir, pues genera
que las acciones se centren en reducir las pérdidas o
los dafios y se pierdan de vista los factores y las
causas que los producen. Sin duda, las desigualda-
des existentes se profundizan y exacerban después
de un desastre, generando un impacto mayor en
poblaciones como mujeres, infancias, adolescentes,
personas adultas mayores y poblaciones indigenas
monolingles.

Las intervenciones revelaron que en general hay una
baja o nula percepcién del riesgo, aun cuando las
poblaciones habian experimentado de manera
reciente los sismos. En este sentido, es indispensa-
ble desarrollar estrategias de difusiébn que permitan
generar conciencia en la comunidad sobre los
peligros existentes y modificar normas y estereotipos
de género que condicionan las herramientas con las
que cuentan las mujeres y los hombres para enfren-
tar los riesgos ante situaciones de desastre.”

Los programas de proteccion civil deben incluir
intervenciones en salud sexual y reproductiva y
prevencion de la violencia sexual desde una pers-
pectiva de género que disminuyan las posibilidades
de que se presenten situaciones de abuso o explota-
cion sexual en los contextos de emergencia y recons-
truccion. Estas intervenciones pueden destinar un
espacio exclusivo para mujeres e infantes en los al-

7 Un ejemplo es que para los hombres las normas de género promueven conductas de afrontamiento, por lo que los riesgos y
peligros son parte de la vida y pueden expresar menor preocupacion y mayor resistencia para evacuar en caso de una emergen-
cia. En cambio, entre las mujeres se promueven conductas de evitacién de riesgos originados por su rol como cuidadora y por
la falta de poder para tomar decisiones o por tener menores recursos para movilizarse.



bergues, contar con iluminacién suficiente en areas de uso comin durante ciertas horas de la noche, brindar
platicas o actividades de prevencién y contar con un protocolo de atencion en casos de violencia de género.

De igual modo, para incorporar el enfoque de la GIRD con perspectiva de género se requiere trabajar en el
eje de la prevencioén a través de acciones que fomenten el empoderamiento de las mujeres, nifias y adoles-
centes, que les permitan contar con mayores recursos para afrontar las consecuencias de un desastre. Esto
implica garantizar el acceso de las mujeres a la educacion, a los servicios de salud, a un trabajo decente e
incorporarlas a los procesos de toma de decisiones politicas y econémicas.

Se debe promover el liderazgo de mujeres, adolescentes y jovenes que permita su involucramiento en
todos los niveles de accion y en todas las fases de la GIRD. En la experiencia del trabajo en las comunidades,
las mujeres son clave en la etapa de emergencia, en la rehabilitacion y la recuperacién, organizando la
alimentacion en los albergues o gestionando programas de apoyo para otras mujeres para reactivar la econo-
mia local, o en la construccién de sus viviendas.

Ademas, hay que desarrollar sistemas de registro de casos de los tipos de violencia de género que se
presentan en los contextos de emergencia y/o reconstruccion, asi como las respuestas institucionales a cada
caso particular. Se debe considerar que la violencia sexual es una de las causas de un embarazo o de ITS,
por lo que se requiere que en los albergues se garanticen servicios de salud sexual y reproductiva que brinden
anticoncepcion de emergencia, asi como la profilaxis pre exposicion al VIH (PrEP) y servicios de interrupcion
legal del embarazo.

Es importante integrar la GIRD con perspectiva de género a los GEPEA, como un eje articulador de la
prevencion del embarazo adolescente en las situaciones de emergencia y desastres. Lo anterior implica
capacitar y sensibilizar sobre el tema a integrantes de los grupos, resaltando su papel en el desarrollo de
acciones preventivas, las cuales pueden enmarcarse dentro de los objetivos y lineas de accion sefialadas en
la ENAPEA (Estrategia Nacional de Prevencién del Embarazo Adolescente [ENAPEA], 2015).

Finalmente, esta intervencién mostré la importancia de ampliar la mirada en torno a los distintos escena-
rios y circunstancias que pueden provocar un embarazo en adolescentes. Las situaciones de emergen-
cia y desastres ponen en evidencia el conjunto de desigualdades estructurales y las acentdan, por lo que es
necesario el trabajo coordinado entre las instancias de gobierno responsables y los diversos sectores de la
sociedad para la reduccion de causas que pueden crear escenarios de desastres.
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