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l. Justificacion del programa

1. La poblacién del Yemen, estimada en 32 millones de personas, crece rapidamente
(2,4% anual) y es muy joven; el 63% tiene menos de 25 afios y el 40% menos de 15 afios.
Si bien la pobreza afectaba a casi la mitad de la poblacion del Yemen antes de la crisis, ahora
se calcula que afecta a las tres cuartas partes!. La esperanza de vida al nacer era ya
relativamente baja (65 afios para los hombres y 68 para las mujeres) antes de que estallara la
guerra en 20152%; podria ser mucho mas baja ahora, siete afios después de que comenzara el
conflicto. En 2019, el Yemen se situd en el puesto 179 de 189 paises y territorios en el indice
de desarrollo humano (frente al puesto 153 que ocupd en 2015).

2. Tras el estallido de los combates en 2015, dos autoridades tomaron el control del pais:
la autoridad de facto que controla una parte importante de la poblacion en el norte y el
gobierno reconocido internacionalmente en el sur.

3. La crisis humanitaria del Yemen sigue siendo una de las peores del mundo, impulsada
por el conflicto, los desastres naturales, el hambre y las enfermedades, junto con el colapso
de la economia y las instituciones publicas. Mas de 4 millones de personas estan desplazadas
internamente, de las cuales se estima que el 73% son mujeres y nifios. Alrededor del 30% de
los grupos familiares desplazados estan encabezados por mujeres, en comparacion con el 9%
que habia antes de la intensificacion del conflicto. Aproximadamente el 15% de la poblacion
total presenta alguna discapacidad. Un estudio del Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD) de 20192 indica que si el conflicto en el Yemen persiste hasta 2030, el
desarrollo del pais retrocederia casi cuatro decenios. El cambio climatico y los fendmenos
climaticos extremos que lo acompaiian —como las fuertes lluvias, las inundaciones y las
plagas de langostas del desierto— han exacerbado aun mas las necesidades y han reforzado
los ciclos de violencia y desplazamiento forzado.

4. La tasa de mortalidad materna en el Yemen, estimada en 164 por cada 100.000 nacidos
vivos, es la cuarta mas alta de la region arabe. Las principales causas son la elevada tasa de
fertilidad de 4,4 nacimientos por mujer, un acceso limitado a los servicios de atencion
obstétrica y neonatal de urgencia (debido a la falta de recursos humanos y financieros), la
inseguridad en muchas zonas y las duras condiciones socioecondmicas, agravadas por la
pandemia de la COVID-19. Solo el 51% de los centros de salud esta en pleno funcionamiento
y mas del 70% no dispone de suministros regulares de medicamentos esenciales. Apenas el
20% de los centros sanitarios en funcionamiento prestan servicios de atencién materna y
neonatal®.

5. Se prevé que la tasa de prevalencia de los anticonceptivos modernos en el Yemen —que
paso del 10% en 1997 al 29% en 2013— haya descendido debido al conflicto y al entorno
politico restrictivo contra la planificacion familiar, especialmente en las zonas del norte del
pais, asi como a los problemas de la cadena de suministro derivados de la crisis y la pandemia
de la COVID-19.

6. El Yemen ocupa el ultimo lugar de los 149 paises analizados en el indice mundial de
disparidad entre los géneros del Foro Econémico Mundial y el ultimo puesto de los
160 paises en el indice de igualdad de género del PNUD (0,834). Aunque el pais se adhirio
a la Convencion sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer
en 1984, las leyes yemenies —sobre todo el derecho de familia— discriminan a la mujer. Las
tradiciones religiosas, culturales, sociales y politicas determinan las funciones, las
responsabilidades y la division del trabajo entre mujeres y hombres.

7. Incluso antes del conflicto, las mujeres y las nifias ya sufrian de forma desproporcionada
la violencia de género y las practicas nocivas, la pobreza y las violaciones de los derechos
basicos. Ahora, se enfrentan a riesgos y vulnerabilidades cada vez mayores, como la reciente

L https://www.worldbank.org/en/country/yemen/overview#1

2 Banco Mundial, 2019.

3 PNUD, “Assessing the Impact of War on Development in Yemen™, 2019.
4 Conjunto de datos HeERAMS del Yemen, 2020.
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introduccion de la obligacion de contar con un vardén acompafiante (conocida como mahram)
en muchas provincias del norte. Se estima que 6 millones de mujeres necesitan actualmente
servicios de respuesta a la violencia de género®. A fin de poner fin a este tipo de violencia y
lograr la igualdad de género y el empoderamiento de la mujer es necesario establecer un
entorno propicio mejorado para combatir la violencia de género; ampliar los sistemas de
prevencion, identificacion temprana, gestion de casos y derivacion; y fomentar la
participacion de las personas influyentes de la comunidad.

8. Los adolescentes del Yemen, de entre 10 y 19 afios, representan el 22% de la poblacion
y se espera que este porcentaje casi se duplique de aqui a 2050. Aunque la evaluacion comuin
para el pais ha clasificado a todos los jovenes como poblacion vulnerable, las adolescentes
se ven afectadas de forma desproporcionada. En el Yemen, casi dos tercios de las nifias se
casan antes de los 18 afios, y muchas lo hacen antes de cumplir los 15. Las poblaciones
desplazadas presentan las tasas de matrimonio infantil mas altas. Aproximadamente el 19%
de las adolescentes son sometidas a la mutilacion genital femenina. Entre los factores clave
que exacerban la vulnerabilidad de las adolescentes se encuentran la desigualdad de género,
la pobreza multidimensional, los marcos legales y politicos inadecuados, el conflicto armado
en curso y la calidad deficiente de los servicios, especialmente aquellos en materia de salud
y de violencia de género. El actual conflicto armado, asi como la sensibilidad del gobierno
en lo que respecta a los temas que conciernen a la juventud, limitan las oportunidades de
programacion para los jovenes del pais.

9. Un reto importante para el Yemen es la ausencia de datos demograficos actualizados y
fiables tanto para la programacion humanitaria como para la de desarrollo. Los datos
demograficos actuales se generan principalmente a través de las evaluaciones de las
necesidades humanitarias, mientras que la programacion centrada en el desarrollo a mediano
y largo plazo requiere datos demograficos fiables. Tras el Gltimo censo, llevado a cabo en
2004, se realiz6 uno nuevo en 2014, cuando estallo el conflicto en el pais. Los sistemas de
registro civil y de estadisticas vitales del Yemen estan fragmentados; por ello, es necesario
reforzar la capacidad técnica e institucional para generar datos demograficos fiables para la
programacion humanitaria y de desarrollo.

10. A lo largo de los afios, en respuesta a los crecientes desafios humanitarios, el UNFPA
ha ampliado el alcance de la ejecucion de sus programas y ha pasado de los modos de apoyo
preliminares e intermedios a la prestacion de servicios finales, centrandose principalmente
en los servicios de salud reproductiva de emergencia y de respuesta a la violencia de género.
El Fondo estableciéo y apoyd establecimientos para la prestacion de servicios de salud
reproductiva y violencia de género que han llegado a aproximadamente 2,5 millones de
mujeres al afio con servicios relacionados con la salud reproductiva y la respuesta a la
violencia de género. Asimismo, el UNFPA ha liderado el mecanismo de respuesta rapida, el
cual abarca la distribucion de kits de higiene femenina, que complementan a los materiales
de emergencia proporcionados por el Programa Mundial de Alimentos (PMA) y el Fondo de
las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF). A través de este mecanismo, el UNFPA
recopila datos demograficos que, a su vez, han guiado la respuesta humanitaria del Yemen
en los ultimos afos.

11. En el programa propuesto, el Fondo reforzara su colaboracion y alianza con la sociedad
civil, las comunidades locales y las personalidades influyentes, asi como con las autoridades
y los organismos de las Naciones Unidas, con miras a dar respuesta a las prioridades
definidas. Como miembro de confianza del equipo de las Naciones Unidas en el pais y del
equipo humanitario en el pais, el UNFPA seguiréd liderando la coordinacion y la prestacion
de servicios en materia de salud reproductiva, prevenciéon de la violencia de género y
respuesta a la misma, asi como la recopilacion de datos demogréaficos Con este liderazgo, el
Fondo tiene varios objetivos: a) llegar a las personas mas vulnerables y a las mas rezagadas,
tal y como se expone en la evaluacion comun para el pais; b) contribuir directamente a la
materializacion de las prioridades del Marco de Cooperacion de las Naciones Unidas para el

5 Plan de respuesta humanitaria para el Yemen, 2021.
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Desarrollo Sostenible (MCNUDS); y ¢) colmar la brecha en la consecucion de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible (ODS) para el Yemen.

12. Tanto las evaluaciones tematicas como las recientes evaluaciones humanitarias
interinstitucionales han detectado las siguientes lagunas: a) una cobertura insuficiente de los
servicios de salud reproductiva y de violencia de género; b) unos vinculos débiles entre los
programas humanitarios y las iniciativas de desarrollo; c) unas normas sociales y culturales
negativas que limitan el empoderamiento de las mujeres; d) datos demograficos desglosados
insuficientes para la toma de decisiones con informacion actualizada y con base empirica; y
€) una atencion escasa para los grupos mas vulnerables, especialmente para las adolescentes
y a las mujeres y nifias con discapacidad. A fin de solventar dichas lagunas, serd necesario
llevar a cabo las siguientes medidas: a) ampliar los servicios de emergencia en materia de
salud reproductiva y violencia de género, al tiempo que se buscan oportunidades de forma
activa para establecer un vinculo entre la ayuda humanitaria y el desarrollo; b) intensificar
la promocion y el refuerzo de capacidades para afrontar las normas socioculturales y las
practicas nocivas; c) apoyar la recopilacion de datos demograficos fiables con objeto de dar
mayor prioridad a los mas rezagados; y d) trabajar con los adolescentes y los jovenes a fin
de aumentar su participacion en los procesos pertinentes, entre otras cosas, para reducir asi
sus necesidades, riesgos y vulnerabilidades.

Prioridades y alianzas del programa

13. El programa para el pais propuesto se guia por el MCNUDS para 2022-2024, asi como
por el Plan Estratégico del UNFPA para 2022-2025 y por los tres resultados transformadores
(a saber, cero necesidades insatisfechas de planificacion familiar; cero muertes maternas
evitables; y cero violencia de género y practicas nocivas). Los resultados del programa se
lograran a través de intervenciones que garanticen el acceso de las mujeres a un paquete
integrado de servicios en materia de salud reproductiva y de violencia de género en el nexo
entre la accion humanitaria, el desarrollo y la paz. Concretamente, en el ciclo de dos afios, el
programa para el pais contribuird a lograr los siguientes objetivos: a) satisfacer las
necesidades en cuanto a la demanda y la oferta de planificacion familiar para las mujeres
casadas; b) mejorar la salud materna y la atencion obstétrica y neonatal de emergencia; c)
reducir la incidencia y el impacto de la violencia de género, especialmente entre las mujeres
y las nifias afectadas por la crisis humanitaria; y d) reforzar las capacidades de las oficinas
nacionales de estadistica para generar y difundir datos demograficos fiables.

14. Puesto que no existe una estrategia nacional de desarrollo a causa del prolongado
conflicto, el MCNUDS —elaborado por el sistema de las Naciones Unidas— tiene como
objetivo prestar apoyo colectivo al Yemen para alcanzar los principales ODS y fomentar el
nexo entre la accion humanitaria, el desarrollo y la paz El programa en el pais reconoce que
los programas humanitarios seguiran siendo relevantes para mitigar el sufrimiento de la
poblacion yemeni en un futuro préximo, pero también se compromete a aprovechar los
recursos humanitarios a gran escala disponibles en aras de reforzar los programas de
desarrollo siempre que sea posible. Por esta razon, el programa se ajusta tanto al MCNUDS
como al plan de respuesta humanitaria del Yemen.

15. El programa para el pais se basa en los enfoques de género y derechos humanos y se
centra en el principio de “no dejar a nadie atras”. Otorgard prioridad a las mujeres, las
adolescentes y los jovenes, con especial hincapié en los desplazados internos, los grupos
minoritarios como los quamash, las personas con discapacidad y otros grupos vulnerables.
Debido a la crisis humanitaria imperante en el Yemen, el programa para el pais tomara
medidas para reforzar las estrategias que posicionan a las mujeres y a los jovenes como
agentes de cambio. Explorara soluciones innovadoras y tecnologias digitales en el contexto
del pais para ampliar la demanda, la prestacién y la utilizacién de la informacién y los
servicios de salud reproductiva y violencia de género, asi como la gestion de los datos
demograficos. Se firmardn acuerdos de asociacion con la sociedad civil, el entorno
académico, el sector privado, las instituciones financieras y las Naciones Unidas para
promover los derechos humanos, influir en la elaboracion de politicas y acelerar la aplicacion
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de intervenciones especificas en materia de salud reproductiva, violencia de género, salud
mental y apoyo psicosocial y datos, en particular para las mujeres mas vulnerables, como las
que tienen discapacidades, las adolescentes y las jovenes que viven en zonas rurales y en
campamentos de desplazados internos.

16. Teniendo en cuenta las experiencias de las mujeres vulnerables que se hicieron oir por
medio de las valoraciones y evaluaciones tematicas, asi como de la evaluacion comun para
el pais, el programa propuesto se adapta para responder a las circunstancias particulares de
las mujeres yemenies. El programa para el pais aprovechara la programacion conjunta de las
Naciones Unidas en el contexto de la cobertura sanitaria universal y los sistemas de atencion
primaria de salud para mejorar la calidad de los servicios integrados de salud sexual y
reproductiva, y utilizara esta ventaja para afrontar las normas y practicas culturales que estan
exacerbando la violencia de género y las practicas nocivas, sobre todo entre las adolescentes.
La participacion activa del UNFPA en el grupo tematico de salud humanitaria y papel de
liderazgo tanto en el grupo de trabajo de salud reproductiva como en el subgrupo tematico
de violencia de género potenciaran esta influencia. El programa colaborara con las Naciones
Unidas, la sociedad civil y las instituciones gubernamentales a fin de mejorar la gestion de
la informacion sanitaria y los sistemas estadisticos de la poblacidon que, a su vez, guiaran las
intervenciones especificas, en particular para las mujeres, los adolescentes y las jovenes mas
vulnerables que viven en las zonas rurales y en los campamentos de desplazados internos.

17. El programa para el pais dara prioridad a cuatro resultados interconectados del Plan
Estratégico, a saber: a) la calidad de la atencion y los servicios; b) el género y las normas
sociales; c) los datos y crecimiento demograficos; y d) la accion humanitaria. La accion
humanitaria es esencial para este programa para el pais y tiene un alcance transversal, ya que
afecta a todos los productos. Las intervenciones del programa se llevaran a cabo a través de
varios métodos de colaboracidn, a saber: la prestacion de servicios, el fortalecimiento de
capacidades, la mejora de la coordinacion, las asociaciones y la cooperacion Sur-Sur y
triangular.

18. Los tres productos del programa estan integrados y se refuerzan mutuamente. El
producto 1 proporcionara servicios de derivacion para las mujeres y las nifias a las que apunta
el producto 2, lo que garantizara que puedan acceder a servicios de calidad que respondan a
la violencia de género y a las practicas nocivas. Las iniciativas relacionadas con la parteria
propuestas en el marco del producto 1 también desempefiaran un papel fundamental a la hora
de garantizar un paquete minimo de servicios iniciales de salud reproductiva en situaciones
de crisis, ademas de modificar las normas sociales. El producto 3 permitira localizar y
seleccionar a las personas mas rezagadas que necesitan apoyo en el contexto de los productos
ly2.

Producto 1: Los sistemas de salud nacionales y subnacionales han reforzado sus
capacidades para proporcionar informacion y servicios integrados de salud
reproductiva, como la atencidn obstétrica de emergencia, la planificacién familiar y la
respuesta a la violencia de género, en particular para las mujeres y adolescentes
vulnerables que se han visto afectadas por la crisis humanitaria

19. Este producto estd en consonancia con el resultado 2 del MCNUDS sobre la buena
gobernanza en aras de la mejora de los servicios publicos y con el resultado 4 sobre el
fortalecimiento de la proteccion social y los servicios sociales, asi como con los tres
resultados transformadores. Para lograrlo sera necesario mejorar la calidad de la atencion,
eliminar los obstdculos de la demanda en el marco de las intervenciones y ampliar el acceso
a los servicios en los contextos humanitarios. El programa se servird de la prestacion de
servicios, el desarrollo de capacidades, la coordinacion y la asociaciéon con instituciones
nacionales y regionales y otras partes interesadas, la gestion del conocimiento y la promocién
como principales métodos de colaboracion.

20. Asimismo, apoyara los bloques de construccion del sistema sanitario —con especial
hincapié en los sistemas de informacion sanitaria, el personal sanitario y la prestacion de



DP/FPA/CPD/YEM/6

servicios— con el fin de mejorar la disponibilidad y la utilizacion de servicios integrados de
salud reproductiva, materna y neonatal de alta calidad, la atencion médica a las personas
supervivientes de la violencia de género y los servicios integrados para adolescentes y
jovenes. En este sentido, el producto reforzara la capacidad nacional para aplicar el paquete
de servicios iniciales minimos de salud reproductiva en situaciones de crisis, al tiempo que
garantizara suficiente flexibilidad como para incorporar intervenciones completas en materia
de salud reproductiva y violencia de género, y contribuira a la resiliencia del sistema sanitario
siempre que el contexto lo permita.

21. El producto dara prioridad de forma especifica a las siguientes intervenciones: a) la
ampliacion de los establecimientos para la prestacion de servicios de salud reproductiva
integrados y adaptados a los adolescentes en aras de satisfacer las necesidades urgentes de
las mujeres y las nifas en el conflicto actual; b) el refuerzo de la seguridad de los productos
de salud reproductiva a fin de mejorar el acceso a los medicamentos maternos y reproductivos
vitales, especialmente los anticonceptivos; c) la defensa de los sistemas de prestacion de
servicios de salud basados en la comunidad, como los equipos moviles de divulgacion y las
redes de matronas comunitarias en las comunidades desatendidas; d) el respaldo a las
instituciones publicas de formacion de matronas y la estrecha colaboracion con los
departamentos gubernamentales pertinentes y las asociaciones obstétricas con objeto de
potenciar la calidad de las profesionales de parteria que reciben capacitacion, segun las
necesidades nacionales; e) el refuerzo de los sistemas de gestion de la informacion sobre
salud reproductiva y violencia de género, que son fundamentales para llevar a cabo el
seguimiento y la supervision de la prestacion de servicios; f) el fortalecimiento de la
capacidad nacional para aplicar el sistema de vigilancia y respuesta a las muertes maternas
y perinatales en todo el pais; g) la defensa y la concienciacion con base empirica en
cuestiones de salud reproductiva, como la planificacion familiar; h) la ejecucion de una
estrategia multisectorial para promocionar el &mbito de la salud de los adolescentes y los
jovenes, asi como fomentar su participacion en las iniciativas de desarrollo y paz; y i) la
prestacion de servicios multisectoriales esenciales que sean holisticos y estén centrados en
las personas supervivientes —a saber, en materia de salud mental y el apoyo psicosocial—
en respuesta a la violencia de género y las practicas nocivas. A tal fin sera necesario velar
por que los servicios integrados de respuesta a la violencia de género sean mas inclusivos y
accesibles para las mujeres y los jovenes con discapacidad.

22. En estrecha colaboracion con otros organismos de las Naciones Unidas, como la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), UNICEF y la Organizacion Internacional para las
Migraciones (OIM), el programa para el pais asumira el liderazgo en la coordinacion de los
programas de salud reproductiva, centrandose en mejorar la actuacion de los principales
implicados. El programa buscara oportunidades para establecer la programacion conjunta en
los sistemas de informacion sanitaria, la gestion de la cadena de suministro y el desarrollo
de las capacidades del personal sanitario.

B.  Producto 2: Los sistemas y mecanismos comunitarios se refuerzan para atender las
préacticas nocivas y facilitar la prevencion y la respuesta a la violencia de género,
incluidos el matrimonio infantil y la mutilacion genital femenina.

23. Este producto estd en consonancia con el resultado 2 del MCNUDS sobre la buena
gobernanza en aras de la mejora de los servicios publicos y con el resultado 4 sobre el
fortalecimiento de la proteccion social y los servicios sociales, asi como con los tres
resultados transformadores. El producto se lograra mediante las siguientes iniciativas: a) la
eliminacién de los obstaculos de la demanda en el marco de las intervenciones; b) la mejora
de la calidad de los actores y de los interlocutores nacionales; y c¢) la lucha contra las practicas
nocivas. Con este fin, se empleardn métodos de colaboracion tales como el desarrollo de
capacidades, la coordinacion y la asociacidn con instituciones nacionales y regionales y otras
partes interesadas, la gestion del conocimiento y la promocidn.

24. Las principales intervenciones en el marco de este producto abarcaran medidas como:
a) la ampliacion de las iniciativas existentes para poner fin al matrimonio infantil, asi como
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las intervenciones de prevencion y mitigacion de la mutilacion genital femenina; b) la mejora
de los mecanismos de coordinacion nacionales y subnacionales sobre la prevencion y la
respuesta a la violencia de género y las practicas nocivas; c) el refuerzo de las capacidades
de los asociados gubernamentales y no gubernamentales para promover la igualdad de género
y luchar contra la violencia de género y las practicas nocivas; d) la participacion de las
comunidades —sin excluir a los nifios y los hombres— a la hora de combatir las normas
socioculturales arraigadas que obstaculizan el empoderamiento de las mujeres y el fin de la
violencia de género y las practicas nocivas; ¢) el establecimiento de mecanismos de apoyo a
mas largo plazo destinados a las personas supervivientes de la violencia de género y las
practicas nocivas mediante, por ejemplo, la vinculacion de la respuesta con las iniciativas de
subsistencia y el fomento de la participacion de la comunidad en las estructuras de
gobernanza; y f) el fortalecimiento de las organizaciones dirigidas por la juventud y al
servicio de la juventud, y la ampliacion de las oportunidades para que los joOvenes —en
especial las adolescentes— participen en la toma de decisiones y en la elaboracion de
politicas y programas.

25. En el marco de su area de responsabilidad en materia de violencia de género, el UNFPA
—en colaboracion con UNICEF y la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas
para los Refugiados (ACNUR)— reforzara la colaboracion y la programacion conjunta de
los servicios que afrontan la violencia de género y las practicas tradicionales nocivas, como
el matrimonio infantil y la mutilaciéon genital femenina, aprovechando las ventajas
comparativas del equipo de las Naciones Unidas en el pais. El UNFPA también colaborara
estrechamente con las instituciones gubernamentales que imparten justicia y velan por el
cumplimiento de los derechos humanos a fin de proporcionar asistencia juridica y reparacion
a las personas supervivientes de la violencia de género.

Producto 3: Mejora del entorno propicio y refuerzo de la capacidad de los
responsables politicos, los agentes humanitarios y otras partes interesadas en el plano
nacional de cara a la produccion y utilizacién de datos demogréaficos desglosados de
alta calidad para el disefio y el seguimiento de politicas y programas en materia de
salud sexual y reproductiva, violencia de género y salud materna

26. El producto estd en consonancia con el resultado 2 del MCNUDS sobre la buena
gobernanza para la mejora de los servicios publicos, el resultado 3 sobre el aumento de la
seguridad de los ingresos y el acceso al trabajo decente, y el resultado 4 sobre el
fortalecimiento de la proteccion social y los servicios sociales. El producto también
contribuye a los tres resultados transformadores. El producto se lograra a través del refuerzo
de la formulacion y aplicacion de politicas, ademas del empleo de métodos de colaboracion
tales como el desarrollo de capacidades, la gestion del conocimiento, la coordinaciéon y la
asociacion con accionistas nacionales y de otro tipo, la promocidon y el didlogo politicos y la
cooperacion Sur-Sur. El producto garantizara la disponibilidad de datos demograficos
actualizados y velard por que se lleve a cabo un analisis de los mismos para informar las
politicas y los programas que pretenden “no dejar a nadie atras” y “llegar primero a los mas
rezagados”.

27. El producto tiene los siguientes objetivos: a) apoyar al Consejo Nacional de Poblacion
para que defienda las cuestiones demograficas y cree un entorno para la programacion en
materia de poblacion; b) reforzar la capacidad de la oficina nacional de estadistica para
producir, generar, analizar y difundir los resultados de los datos demograficos —como, por
ejemplo, los datos humanitarios— desglosados por edad, sexo, raza, etnia, riqueza,
discapacidad y otros factores relacionados con el principio de “no dejar a nadie atrds”; c)
fortalecer el sistema nacional de informacién, ente los que se incluyen los sistemas de
informacién geografica, de registro civil y de estadisticas vitales; d) respaldar al Consejo
Nacional de Poblacion en el desarrollo de la capacidad de los planificadores gubernamentales
para integrar las cuestiones de poblacion, salud reproductiva, género y violencia de género
en los planes y marcos sectoriales; e) apoyar las proyecciones demograficas para la
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planificacion de politicas y programas; y f) consolidar el actual sistema de registro de los
desplazados internos que huyen de los combates y los desastres naturales.

28. EIl UNFPA colaborard con organismos de las Naciones Unidas tales como el Programa
Mundial de Alimentos, UNICEF, la OIM, el ACNUR y la Oficina de Coordinacion de
Asuntos Humanitarios con el fin de reforzar la coordinacion de los productores y los usuarios
de datos en todos los sectores, asi como a escala nacional y subnacional.

Gestion del programa y los riesgos

29. El UNFPA, junto con el Gobierno, bajo la coordinacion general del Ministerio de
Planificacion y de la Corporacion Internacional y en colaboracion con los organismos de las
Naciones Unidas, planificara, aplicara, supervisara y evaluara el programa, siguiendo las
directrices y los procedimientos del UNFPA.

30. EIl programa se ejecutara en todo el pais; garantizara la eficiencia de los recursos y la
eficacia del programa mediante la integracion de los servicios de violencia de género y de
salud reproductiva y la vinculacion de los actuales programas humanitarios con las iniciativas
de desarrollo. Para ello, el UNFPA se basara en los centros humanitarios actuales y en su
amplia gama de asociados en la ejecucion de la ayuda humanitaria. A fin de llegar a las
personas con discapacidad y a los habitantes de zonas escasamente pobladas y de dificil
acceso, asi como a los que habitan en los campamentos de desplazados internos, el programa
también establecera servicios de divulgacion a través de matronas comunitarias y equipos
moviles integrados.

31. La modalidad de implementacion serd una combinacion de implementacion directa y de
implementacion a través de asociados, que incluye organizaciones no gubernamentales
(ONG) como asociados en la ejecucion. Aunque hoy en dia el pais esta dividido en términos
politicos, la situacion de la poblacion y el entorno general de funcionamiento en ambas partes
del pais siguen siendo practicamente los mismos; por ello, los métodos de colaboracion seran
iguales tanto para el norte como para el sur. Se adoptara un enfoque armonizado de las
transferencias de efectivo para la puesta en marcha a escala nacional, en colaboracién con
los organismos pertinentes de las Naciones Unidas.

32. El UNFPA llevara a cabo un plan integrado de movilizacion de recursos y de asociacion,
que abarca la movilizacion de la cooperacion Sur-Sur para el aprendizaje y la aplicacion
acelerada de practicas de alto impacto en el contexto del nexo entre la accion humanitaria, el
desarrollo y la paz. El Fondo mantendra la colaboracion y coordinacion con las entidades
residentes y no residentes de las Naciones Unidas en el marco del MCNUDS y del plan de
respuesta humanitaria para el Yemen, en aras de asegurar una respuesta coherente, integrada
y eficaz. El programa para el pais aprovechara los recursos internos y externos movilizados
a través de acciones bilaterales, multilaterales y multinacionales, especialmente los obtenidos
a través del MCNUDS vy de los esfuerzos de movilizacion de recursos humanitarios.

33. El programa para el pais se llevara a cabo a través de un equipo central de personal
técnico y de programas; el apoyo técnico de la oficina regional y de la sede se gestionara y
obtendra segun sea necesario. El UNFPA aprovechara la experiencia de todo el equipo de las
Naciones Unidas en el pais —como los grupos de trabajo técnicos y operativos del sistema
de las Naciones Unidas— a fin de apoyar la consecucion de los resultados del programa del
Fondo. Pondra en practica el reajuste de oficinas ya aprobado para garantizar un grupo
adecuado de personal que dirija tanto los programas humanitarios como los de desarrollo. El
UNFPA también mantendra oficinas descentralizadas que permitiran un acceso mas facil a
los lugares donde se desarrollan los programas y fomentaran unas relaciones de trabajo mas
estrechas con los asociados locales y los beneficiarios de los programas o los representantes
de los grupos destinatarios.

34. Elprograma para el pais se basa en un analisis de género y de riesgos y adoptara medidas
de mitigacion para responder a las vulnerabilidades externas e internas. Los combates
prolongados que asolan a la mayor parte del pais, las continuas tensiones politicas, los
fenémenos meteorologicos adversos como las inundaciones y las sequias, el impacto de la
pandemia de la COVID-19 y el repentino aumento de la inseguridad —con el secuestro de
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personal humanitario, especialmente en el sur— siguen siendo riesgos importantes durante
este ciclo de programacion y podrian tener un impacto negativo en el programa. A fin de
mitigar estos riesgos, el UNFPA llevara a cabo analisis de riesgos periddicos para evaluar los
factores sociopoliticos, econémicos y operativos que repercuten en la ejecucion del programa
y adoptara las medidas correctivas pertinentes. Los planes de continuidad de la actividad,
mitigacion de riesgos y preparacion para emergencias se actualizaran con regularidad. Las
lecciones aprendidas a partir de las medidas de mitigacion de la pandemia de la COVID-19
—a saber, los servicios de orientacién telefonica, el distanciamiento social en los
establecimientos para la prestacion de servicios y en los lugares de formacion, y el control
de la infeccion— han demostrado su eficacia y también se aplicaran a este programa con
miras a garantizar su continuidad.

35. Este documento del programa para el pais describe las aportaciones del UNFPA a los
resultados nacionales y sirve como unidad primaria de rendicion de cuentas ante la Junta
Ejecutiva, con respecto a la armonizacion de los resultados y los recursos asignados al
programa en el ambito nacional. Las responsabilidades del personal directivo del pais, la
region y la sede, con respecto a los programas para los paises, estan previstas en las politicas
y procedimientos de operaciones y programas del UNFPA, asi como en el marco de control
interno.

Seguimiento y evaluacion

36. El UNFPA y el Ministerio de Planificacion y Cooperacion Internacional supervisaran la
ejecucion del programa para el pais, de acuerdo con las politicas y los procedimientos del
Fondo y los principios y las normas de la gestion basados en resultados. Esto incluira la
supervision periodica y la generacion de pruebas sobre la implantacion del programa, con
oportunidades para corregir el rumbo a través de revisiones anuales y de mediano plazo.

37. El UNFPA y sus asociados en el Yemen llevaran a cabo revisiones anuales del programa
y visitas de seguimiento sobre el terreno. La oficina en el pais desarrollard un plan de
seguimiento y evaluacion, asi como las herramientas correspondientes para las revisiones
periodicas del progreso y para el seguimiento con las entidades nacionales y otras entidades
relevantes. La oficina en el pais y los asociados en la ejecucion recopilaran datos desglosados
por edad, sexo y categorias de vulnerabilidad mas importantes, con especial atencion a los
mas rezagados. Se llevard a cabo un seguimiento del programa para el pais con el fin de
determinar su contribucion al MCNUDS, asi como los compromisos nacionales voluntarios
asumidos en la CIPD+25 en Nairobi en 2019.

38. EI UNFPA colaborara con otros organismos de las Naciones Unidas y con los principales
asociados bilaterales en su labor para reforzar las capacidades y los sistemas de seguimiento
y evaluacion a nivel nacional y subnacional. Dicha labor abarca el fortalecimiento de las
capacidades estadisticas nacionales, en particular la capacidad de recopilacion rutinaria de
datos desglosados por edad y sexo, para garantizar el seguimiento, la evaluacion y la
presentacion de informes eficaces sobre el progreso hacia el logro de los ODS.

39. En consonancia con el plan de evaluacion presupuestado para el programa para el pais,
el UNFPA participara en los procesos de seguimiento y evaluacion del MCNUDS y llevara a
cabo una evaluacion exhaustiva del programa para el pais en aras de documentar las lecciones
y orientar los siguientes ciclos del programa con miras a la consecucion de los tres resultados
transformadores de cara a 2030.
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MARCO DE RESULTADOS Y RECURSOS PARA EL YEMEN (2023-2024)

PRIORIDAD NACIONAL: No disponible

RESULTADO(S) DEL MCNUDS: 2: De aqui a 2024, la poblacién del Yemen, especialmente las mujeres, los adolescentes y las nifias, y los miembros de las comunidades mas
vulnerables y marginadas, experimentaran una buena gobernanza basada en los derechos, que comprendera servicios publicos mejorados y eficaces, centrados en las personas, equitativos e
inclusivos, que tengan en cuenta el género y la edad, y el estado de derecho. 4: De aqui a 2024, la poblacién del Yemen, especialmente las mujeres, los adolescentes, las nifias y las
personas que corren el riesgo de quedarse atras, gozaran de una proteccion social reforzada y de unos servicios sociales centrados en las personas, basados en las necesidades, equitativos,

inclusivos y que tengan en cuenta el género y la edad.

RESULTADOS DEL PLAN ESTRATEGICO DEL UNFPA RELACIONADOS: 1: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccion de las necesidades de planificacion familiar
insatisfechas. 2: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccién de las muertes maternas evitables. 3: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccion de la violencia de género y las

practicas nocivas.

Indicadores de resultados, bases de referenciay metas | Productos del Indicadores, bases de referencia y metas de los Contribuciones de Recursos

del MCNUDS programa para el pais productos asociados indicativos

Indicador(es) de resultado del MCNUDS: Producto 1. Los sistemas | e Numero de centros de salud reproductiva apoyados Ministerio de Sanidad; | 21,5 millones

e Proporcion de la poblacion que tiene acceso a los de salud nacionales y por el UNFPA Ministerio de Asuntos | de dolares
servicios basicos (datos desglosados por sexo, edad y subnacionales han Base de referencia: 126; Meta: 140 - Sociales; Ministerio de | (3,5 millones
tipo de servicio) reforzado sus e NUmero de establecimientos para la prestacion de la Juventud; OMS, de ddlares de
Base de referencia: 40% (2021); Meta: 60% capacidades para servicios contra la violencia de género apoyados por | UNICEF, OIM; recursos

) . . proporcionar el UNFPA organizaciones no ordinarios y

e Enqué med|da_las Igyes_ y los reglamentos garantizan el informacion y servicios Base de referencia: 51; Meta: 56 gubernamentales 18 millones de
acceso pleno e |guaI|tar|o_c!e MUJEres y h".f!‘bres de 15 integrados de salud e Numero de personas que completan la formacién dolares de
anos o mayores a Ia_ atencion, la informacion y Ia_ reproductiva, como la para matronas antes y durante el servicio otros
educacion en materia de salud sexual y reproductiva atencion obstétrica de Base de referencia: 0; Meta: 400 recursos)

Base de referencia: 63% (2019); Meta: 70%

Indicador(es) de resultado del plan estratégico del
UNFPA relacionado(s)

e Asistencia a la atencidn prenatal en, al menos, cuatro
visitas
Base de referencia: 40%; Meta: 60%

e Porcentaje de partos atendidos por personal cualificado
Base de referencia: 71%; Meta: 85%

e Numero de publicaciones estadisticas nacionales con
datos desglosados sobre salud sexual reproductiva por
edad, sexo y quintiles de riqueza
Base de referencia: 4; Meta: 5

e Tasa de prevalencia de anticonceptivos (métodos
modernos)
Base de referencia: 13,5; Meta: 18

e Necesidades insatisfechas de planificacion familiar
Base de referencia: 27,4; Meta: 20

emergencia, la
planificacion familiar y
la respuesta a la violencia
de género, en particular
para las mujeres y
adolescentes vulnerables
que se han visto
afectadas por la crisis
humanitaria

e Numero de jovenes a los que se llega cada afio con
programas de competencias para la vida,
sensibilizacion y otros programas de salud
reproductiva para adolescentes
Base de referencia: 0; Meta: 10.000
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e Tasa de natalidad en adolescentes (de 15 a 19 afios)
Base de referencia: 27 por cada 1.000 (2010); Meta:
14 por cada 1.000

e Sistema nacional de registro de nacimientos vigente
Base de referencia: No; Meta: Si

PRIORIDAD NACIONAL: No disponible

RESULTADO(S) DEL MCNUDS: 2: De aqui a 2024, la poblacion del Yemen, especialmente las mujeres, los adolescentes y las nifias, y los miembros de las comunidades mas
vulnerables y marginadas, experimentaran una buena gobernanza basada en los derechos, que comprendera servicios pablicos mejorados y eficaces, centrados en las personas, equitativos e
inclusivos, que tengan en cuenta el género y la edad, y el estado de derecho. 4: De aqui a 2024, la poblacion del Yemen, especialmente las mujeres, los adolescentes, las nifias y las
personas que corren el riesgo de quedarse atras, gozaran de una proteccion social reforzada y de unos servicios sociales centrados en las personas, basados en las necesidades, equitativos,

inclusivos y que tengan en cuenta el género y la edad.

RESULTADOS DEL PLAN ESTRATEGICO DEL UNFPA RELACIONADOS: 1: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccion de las necesidades de planificacion familiar
insatisfechas. 2: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccién de las muertes maternas evitables. 3: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccién de la violencia de género y las

practicas nocivas.

Indicador(es) de resultado del MCNUDS:

e NUmero de planes de desarrollo de capacidades de
distrito con perspectiva de género ejecutados
Base de referencia: 0 (2019); Meta: 40

e Proporcién de la poblacion que tiene acceso a los
servicios basicos (datos desglosados por sexo, edad y
tipo de servicio)

Base de referencia: 40% (2021); Meta: 60%

Indicador(es) de resultado del plan estratégico del
UNFPA relacionado(s)

e Proporcion de mujeres y nifias de 15 afios 0 mas que
fueron objeto de violencia fisica o sexual por parte de
personas distintas de su pareja en los 12 meses
anteriores
Base de referencia: violencia fisica: 14,7%;
violencia sexual: 3,3%

Meta: violencia fisica: <11%;
violencia sexual: <2%

e Prevalencia de la mutilacion genital femenina en nifias
menores de 5 afios y menores de 15 afios
Base de referencia: 7%y 18%; Meta: 0%y 2%

e Porcentaje de mujeres (de 20 a 24 afios) casadas o en
pareja a los 15 afios
Base de referencia: 12,9%; Meta: 7%

Producto 2. Los sistemas
y mecanismos
comunitarios se

refuerzan para atender las
précticas nocivas y
facilitar la prevencion y
la respuesta a la violencia
de género, incluidos el
matrimonio infantil y la
mutilacién genital
femenina

e NUmero de lideres comunitarios que reciben
anualmente capacitacion en materia de prevencion o
mitigacion de la violencia de género
Base de referencia: 50; Meta: 100

e Porcentaje de provincias con, al menos, una red de
mujeres en funcionamiento
Base de referencia: 60%; Meta: 70%

e NUmero de comités de proteccion comunitaria
operativos en el pais
Base de referencia: 6; Meta: 20

e NUmero de mujeres que reciben asistencia cada afio
para iniciar actividades de subsistencia
Base de referencia: 4.500; Meta: 5.000

Ministerio de Asuntos
Sociales y Trabajo;
Comité Nacional de la
Mujer; Ministerio de
Derechos Humanos;
Ministerio de Sanidad;
Ministerio de Justicia;
organismos de las
Naciones Unidas;
organizaciones no
gubernamentales

11,3 millones
de dolares
(2,3 millones
de dolares de
recursos
ordinarios y
10 millones de
délares de
otros
recursos)
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PRIORIDAD NACIONAL: No disponible

RESULTADO DEL MCNUDS: 2: De aqui a 2024, la poblacion del Yemen, especialmente las mujeres, los adolescentes y las nifias, y los miembros de las comunidades mas vulnerables
y marginadas, experimentaran una buena gobernanza basada en los derechos, que comprendera servicios pablicos mejorados y eficaces, centrados en las personas, equitativos e inclusivos,
que tengan en cuenta el género y la edad, y el estado de derecho. 3: De aqui a 2024, las personas en el Yemen, especialmente las mujeres, los adolescentes, las nifias y los que corren el
riesgo de quedarse atras, seran mas resilientes a las crisis econémicas gracias al aumento de la seguridad de sus ingresos y al acceso a un trabajo decente. 4: De aqui a 2024, la poblacién
del Yemen, especialmente las mujeres, los adolescentes, las nifias y las personas que corren el riesgo de quedarse atras, gozaran de una proteccion social reforzada y de unos servicios
sociales centrados en las personas, basados en las necesidades, equitativos, inclusivos y que tengan en cuenta el género y la edad.

RESULTADOS DEL PLAN ESTRATEGICO DEL UNFPA RELACIONADOS: 1: De aqui a 2025, se habré acelerado la reduccion de las necesidades de planificacion familiar
insatisfechas. 2: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccién de las muertes maternas evitables. 3: De aqui a 2025, se habra acelerado la reduccién de la violencia de género y las

practicas nocivas.

Indicador(es) de resultado del MCNUDS:

e Tasa de desempleo por sexo, edad y discapacidad
Base de referencia: 13,4%; Meta: 10%

e Proporcion de la poblacion que requiere ayuda
humanitaria
Base de referencia: 67%; Meta: 60%

e Proporcion de la poblacion que tiene acceso a los
servicios basicos (datos desglosados por sexo, edad y
tipo de servicio)

Base de referencia: 40% (2021); Meta: 60%

Indicador(es) de resultado del plan estratégico del
UNFPA relacionado(s)

e Se ha llevado a cabo al menos un censo de poblacién y
vivienda en los Gltimos diez afios
Base de referencia: No (2021); Meta: Si (2024)

e Registro civil: a) se ha logrado un 100% de registro de
nacimientos; b) se ha logrado un 80% de registro de
defunciones
Base de referencia: No (2021); Meta: Si (2024)

e Estrategias nacionales de reduccion del riesgo de
desastres adoptadas y aplicadas de acuerdo con el
Marco de Sendai para la Reduccion del Riesgo de
Desastres 2015-2030
Base de referencia: No (2021); Meta: Si (2024)

Producto 3. Mejora del

entorno propicio y
refuerzo de la capacidad
de los responsables
politicos, los agentes
humanitarios y otras
partes interesadas en el
plano nacional de cara a
la produccion y
utilizacion de datos
demogréficos
desglosados de alta
calidad para el disefio y
el seguimiento de
politicas y programas en
materia de salud sexual y
reproductiva, violencia
de género y salud
materna

e NUmero de instituciones nacionales con capacidad
para analizar, sintetizar y utilizar los datos
demogréaficos
Base de referencia: 1; Meta: 2

e NUmero de actores nacionales con habilidades y
conocimientos sobre el registro civil, de acuerdo con
las préacticas actuales
Base de referencia: 0; Meta: 50

e NUmero de productos de datos demograficos en
apoyo de la salud sexual y reproductiva, la violencia
de género y la salud de los adolescentes apoyados
por el UNFPA
Base de referencia: 0; Meta: 4

e Porcentaje de distritos cubiertos por el UNFPA que
cuentan con apoyo para registrar a los nuevos
desplazados internos que huyen de los combates y
los desastres naturales
Base de referencia: 90%; Meta: 100%

Ministerio de

Planificacion; Consejo

Nacional de
Poblacion;

Organizacion Central

de Estadistica;
instituciones
académicas y de
investigacion;

organismos de las
Naciones Unidas;
organizaciones no

gubernamentales

2,8 millones
de dolares
(0,8 millones
de dolares de
recursos
ordinarios y 2
millones de
délares de
otros
recursos)

Coordinacién
y asistencia
del programa:
0,3 millones
de recursos
ordinarios
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