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Resumen ejecutivo

La salud en Malaui

Malaui es uno de los paises menos desarrollados del mundo. Ocupa el
puesto ntimero 166 de 177 en el Indice de Desarrollo Humano de las
Naciones Unidas. En los tltimos afios, el gobierno de ese pais, con la ayuda
de la comunidad internacional, ha realizado un genuino esfuerzo para
mejorar la atencién sanitaria. El aumento de la financiacién y la aplicacién
de nuevas politicas para asegurar un mayor acceso a los servicios de salud
han resultado en varios logros - actualmente, casi un tercio més de nifios
que hace ocho afios llega a cumplir los cinco afios.! Ademads, cerca de
130,000 personas en todo el pais ya estan recibiendo la terapia antiretroviral
(TAR) para el VIH, cuando hace tan sélo cinco afios esta posibilidad era
préacticamente inexistente.

Sin embargo, queda un largo camino que recorrer. Malaui todavia tiene
algunos de los peores indicadores de salud del mundo. La esperanza de
vida es de 46 afios. La tasa de mortalidad infantil contintia siendo alta y, en
promedio, una de cada cien mujeres morira durante el embarazo o el parto.
Mas del 12 por ciento de la poblacién tiene VIH, lo que hace de Malaui el
noveno pais mas afectado del mundo. Se calcula que 20,000 nifios nacen
cada afio con VIH, y existen medio millén de huérfanos y nifios vulnerables
debido al VIH y al SIDA. Aunque el gobierno de Malaui y sus donantes han
dado pasos en la direccién adecuada, ambos tienen que proporcionar mas y
mejor financiacion urgentemente.

Obstaculos clave de una provisiéon adecuada

El acceso a los medicamentos es limitado en Malaui. Las reservas de
antibioticos basicos, de “kits” para test de VIH, y de mosquiteras tratadas
con insecticida (MTI) se han agotado en todo el pais, y las existencias de
vacunas han quedado en niveles peligrosamente bajos. Las principales
causas provienen de unos procesos de adquisicién y distribucién deficientes,
pero, a su vez, Malaui tiene una capacidad muy limitada para producir sus
propias medicinas, lo que le hace dependiente de las importaciones que
pueden llegar a ser extremadamente costosas; sobre todo en el caso de
medicamentos que contintian protegidos por leyes de patentes injustas.

El pais también sufre escasez de personal sanitario -s6lo cuenta con 252
médicos para una poblacién total de 13 millones. Incluso en relacién al
continente africano, Malaui no sale bien parado, con menos personal médico
por persona que Sudan. La crisis de los recursos humanos se debe
principalmente al bajo nimero de personas que estdn siendo formadas, altas
tasas de desercién del personal existente que emigran al sector privado o a
otros paises, y a una pérdida de trabajadores por el VIH y el SIDA.

Ademas, los puestos sanitarios mas importantes estan a menudo muy
alejados y los servicios que prestan son demasiado caros. Mas de la mitad de
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la poblacién vive a mas de 5 kilémetros del puesto sanitario ptblico més
proximo, y sélo el 20 por ciento vive en un radio de 25 kilémetros de
distancia de un hospital. La sanidad es supuestamente gratuita, pero la
realidad es que solamente el 9 por ciento de las instalaciones ptblicas y de
las misiones cristianas proporcionan acceso libre al paquete basico de
servicios de salud estipulado por el gobierno.

Politica gubernamental, planificacion y financiacién

El gobierno de Malaui ha dado algunos pasos significativos para enfrentar
la crisis sanitaria. El mas importante fue el lanzamiento en 2002 del Paquete
Béasico de Salud (PBS), que tiene como objetivo proporcionar acceso gratuito
a la asistencia médica en clinicas del gobierno para poder tratar algunos de
los principales problemas de salud y enfermedades del pais, como la
malaria, la diarrea y las infecciones respiratorias. Esta medida ha supuesto
un gran paso adelante, a pesar de que atin no se haya desarrollado
completamente. En un hospital del distrito de Dowa, ofrecer cuidados
maternos de forma gratuita resulté en un aumento del 30 por ciento de las
visitas prenatales, y del 44 por ciento de los partos asistidos. Incluso el
Banco Mundial ha citado el PBS como una de las razones clave de porqué la
provisién sanitaria es mds equitativa en Malaui que en otros paises
africanos. Esta politica ha sido apoyada con incrementos en el gasto
sanitario nacional (incluyendo partidas para el VIH y el SIDA), que ha
aumentado hasta cuatro veces entre 2002 y 2006, pasando de 3.5 millones de
kwachas a 13.2 millones. Esta cifra representa aproximadamente el 10 por
ciento del gasto ptblico total. Se espera que el gobierno de Malaui supere el
compromiso de Abuja de destinar el 15 por ciento del presupuesto total
nacional al sector de la salud en 2007 /08 (si se incluye el gasto para el VIH y
el SIDA).

A pesar de estas victorias, siguen existiendo serios problemas en la ejecucién
de los fondos del gobierno. Contintia habiendo una brecha importante entre
lo que se fija en el presupuesto y lo que se gasta realmente. En 2006, el
Ministerio de Sanidad no logré gastar una parte importante de su
presupuesto debido a fallos en la adquisicién de medicamentos y equipos
médicos, y en la terminacién de proyectos de infraestructura. El Ministerio
tuvo que devolver 1.3 mil millones de kwachas al erario ptablico. Este dinero
podria haber pagado los salarios anuales de 5,500 enfermeras. Los sistemas
gubernamentales deben mejorarse para lograr una mayor capacidad de
absorcion del dinero, especialmente en la medida que hace falta mas
financiacién de la sanidad debido al grado de carencia.

A pesar del aumento del presupuesto sanitario, el gasto per cdpita en salud es
todavia de sélo 14 doélares al afio. Esto son 20 délares menos de lo que
recomienda la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como gasto minimo
necesario para cubrir una atencién sanitaria bésica.

El gobierno de Malaui no puede proporcionar esos recursos solo. Los
donantes deben aumentar su compromiso y proporcionar mas ayuda en
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forma de apoyo al presupuesto general o por sector, basada en el largo plazo
y no ligada a condiciones perjudiciales de politica econémica. También
deben ayudar a crear capacidades gubernamentales para gastar el dinero
eficazmente.

Los donantes proporcionaron 64 millones de délares en ayuda sanitaria en
2006, un 15 por ciento del total de la ayuda a Malaui. La mayoria de este
dinero estaba alineado con las prioridades del gobierno a través de la
aplicacién del Enfoque Sectorial en Salud (SWAP, por sus siglas en inglés).2
Este tipo de ayuda alineada puede llegar a ser de gran utilidad. Por ejemplo,
existe una iniciativa del Reino Unido junto con el Fondo Mundial para la
Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo (GFATM, por sus
siglas en inglés) para subvencionar durante seis afios el Programa de
Emergencia sobre Recursos Humanos (EHRP, en inglés) de Malaui. Este
programa ha permitido al gobierno financiar un aumento del 52 por ciento
de los salarios de los trabajadores sanitarios clave y se espera que lleve a
duplicar el nimero de enfermeras del pais durante el periodo 2009/10,
mediante la extensioén de la formacién.

El Fondo Monetario Internacional (FMI) calcula que el coste de la ejecuciéon
de la Estrategia de Crecimiento y Desarrollo de Malaui (MGDS, por sus
siglas en inglés) es del 188% del producto interior bruto3 (es decir, alrededor
de 3.8 mil millones de doélares entre 2006 y 2011).4 De forma preocupante, se
calcula que la proporcion de la ayuda directamente entregada al gobierno
de Malaui como apoyo al presupuesto general (APG) se estancard en los
proximos cuatro afios, y se verd acompariada de un aumento de la ayuda a
proyectos.? Esto ocurre a pesar del hecho de que el apoyo presupuestario (ya
sea general o sectorial) sea una de las pocas maneras de usar el dinero de la
ayuda para pagar costes ordinarios como, por ejemplo, los salarios de
profesores y trabajadores sanitarios. Actualmente, sélo uno de cada cinco
dolares de la ayuda internacional pasa por el presupuesto gubernamental.

Finalmente, la sociedad civil necesita fortalecer su papel fiscalizador para
exigir una rendicion de cuentas tanto al gobierno como a los donantes. El
seguimiento del presupuesto nacional por parte de la sociedad civil en
Malaui estd entre uno de los mas desarrollados del mundo. Sin embargo,
necesita ser fortalecido y apoyado atn mas por ONG internacionales como
Oxfam. El escrutinio social de la comunidad de donantes estd menos
avanzado. La sociedad civil criticé al FMI durante la crisis alimentaria. Pero,
aparte de este episodio, ésta ha fallado en hacer que los donantes asuman
sus responsabilidades de rendicién de cuentas. Teniendo en cuenta el papel
enormemente influyente que tiene la sociedad civil en este pais africano,
ésta es un area importante que debe atender para aumentar su capacidad de
incidencia y actividad en los proximos afios.
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Notas

1 Calculo realizado por Oxfam basado en las estadisticas oficiales del
Ministerio de Salud, extraido del Report For The Health Sector Annual Joint
Review, Septiembre 2007.

2 Gobierno de Malaui, Ministerio de Sanidad: ‘Report For The Health Sector
Annual Joint Review 2007’, Malawi

3 FMI (2006): Articulo IV Consultation and Third Review Under the Three-
Year Arrangement Under the Poverty Reduction and Growth Facility, pagina
13, tabla sobre Malaui: Financing the MGDS, 2006-11. Washington: FMI

4 Calculos de Oxfam basados en FMI (2006): Articulo IV Consultation and
Third Review Under the Three-Year Arrangement Under the Poverty
Reduction and Growth Facility, pagina 13, tabla sobre Malaui: Financing the
MGDS, 2006-11. Washington: FMI

5 Célculos de Oxfam basados en FMI (2006): Articulo IV Consultation and
Third Review Under the Three-Year Arrangement Under the Poverty
Reduction and Growth Facility, pagina 13, tabla sobre Malaui: Financing the
MGDS, 2006-11. Washington: FMI
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Este documento ha sido escrito por Max Lawson, Fanny Nkhoma-Mbawa, Shenard
Mazengera y Tom Noel. Oxfam agradece la ayuda de Fanny Nkhoma-Mbawa ,
responsable del proyecto para la publicacion de este informe, Hetty Kovach, y
también al equipo editorial, especialmente a Katie Allan por su apoyo y orientacién
en la publicaciéon de este informe. El informe es parte de una serie de investigaciones
sobre la Camparia de Oxfam Internacional (OI) “Para Todos” sobre Servicios Basicos,
realizados para aumentar los conocimientos sobre asuntos sanitarios clave del
personal de O], socios y aliados, dentro y fuera de Malaui. Ayudara, por tanto, al
trabajo de incidencia y de campaiia tanto a nivel nacional como global.

El texto puede ser usado gratuitamente para los propésitos de incidencia, campana,
educacién e investigacién, siempre que se cite la fuente completa. El titular del
copyright exige que todos estos usos sean registrados para servir al propdsito de
evaluacién de impacto. Para la realizacién de copias bajo cualquier otra
circunstancia, o para la re-utilizacioén en otras publicaciones, o para traduccién o
adaptacion, se debe obtener permiso y se puede cobrar una tasa. E-mail
publish@oxfam.org.uk.

Para mas informacién sobre las cuestiones planteadas en este documento, por favor
escriba a advocacy@oxfaminternational.org.

La informacién que contiene esta publicacion es correcta en el momento de salida en
prensa.
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Correo electrénico: info@oxfam.ca
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Oxfam New Zealand
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Tel: +64 9 355 6500 (Toll-free 0800 400 666)
Correo electronico: oxfam@oxfam.org.nz
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Correo electrénico: info@oxfamnovib.nl
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Oxfam Germany
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Tel: +49 30 428 50621
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Oxfam Québec
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Tel: +1 514 937 1614
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www.oxfam.gc.ca

Oxfam GB
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OX4 2JY, Reino Unido

Tel: +44 1865 473727
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www.oxfam.org.uk

Secretariado de Oxfam Internacional: Suite 20, 266 Banbury Road, Oxford, OX2 7DL, Reino

Unido

Tel: +44 1865 339100. Correo electronico: information@oxfaminternational.org Sitio web:

www.oxfam.org
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Tel: +1 2024961170

Brussels: Rue Philippe le Bon 15, 1000 Bruselas, Bélgica
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Oxfam India - 2nd floor, Plot No.1, Community Centre (Sujan Mohinder Hospital), New Delhi,
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