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La Parte III del Compendio cubre 13 áreas programáticas
para la salud reproductiva, comenzando por las 3 áreas
que reciben el mayor porcentaje de los presupuestos
de los gobiernos y de los donantes: planificación fa-
miliar, ITS/VIH/SIDA y maternidad segura. Otras
áreas adicionales abarcan la nutrición de la mujer, la
salud del recién nacido y la lactancia materna. Du-
rante la década de los años noventa, los gobiernos y las
ONG a nivel mundial desarrollaron iniciativas
programáticas para satisfacer una gama más amplia de
necesidades de SR, entre las que figuran los programas
de salud reproductiva para adolescentes, atención
postaborto (APA), participación del hombre,
violencia contra la mujer, mutilación genital femenina
(MGF) y salud reproductiva en situaciones de
emergencia.

La Parte III comienza con dos conjuntos de indicadores
de SR que han sido propuestos para medir la condición
de SR a nivel mundial. El primer conjunto representa
la respuesta de la Organización Mundial de la Salud
(OMS), en colaboración con grupos selectos de expertos
en salud reproductiva, para monitorear el grado en que
los programas o los países logran avanzar hacia las metas
establecidas por la CIPD. Este listado breve consiste
en 17 indicadores que miden el progreso logrado en un
área específica (por ejemplo, la tasa de prevalencia de
anticonceptivos, la disponibilidad de atención obstétrica
esencial básica, la prevalencia de VIH en mujeres
embarazadas).

El segundo conjunto de indicadores—desarrollado por
Population Action International (PAI)—es el Índice de
Riesgo Reproductivo, que clasifica a los países de

acuerdo a 10 mediciones de SR (muchas de las cuales
se traslapan con los indicadores de la OMS para el
monitoreo a nivel mundial).

Una diferencia importante entre estos dos conjuntos de
indicadores es que el de la OMS no combina los
indicadores en una calificación global para cada país,
mientras que el Índice de Riesgo Reproductivo sí lo
hace. Este último índice despierta algunas inquietudes
metodológicas, pero es útil para los fines de promoción
y defensa pública, ya que produce calificaciones
comparativas para los países en desarrollo a nivel
mundial.

La Parte III del Compendio resume los principales
resultados que los distintos programas de SR están
diseñados para lograr. La mayoría de los indicadores
miden los productos o los resultados, aunque algunos
se refieren a temas cubiertos en la Parte II (por ejemplo,
el entorno político, la calidad de la atención). Las
excepciones tienden a ocurrir (1) en aquellos programas
que son relativamente nuevos y en los que los expertos
sienten la necesidad de enfatizar algunos aspectos
específicos de las políticas y de la calidad de la atención
o (2) en los casos en los que las mediciones del
comportamiento entre el público en general no están
disponibles fácilmente. Aunque incluimos varias
mediciones de la condición de salud a largo plazo (por
ejemplo, la fecundidad y la mortalidad), los indicadores
de esta sección constituyen las mediciones usadas con
mayor frecuencia para evaluar el cambio de
comportamiento y el impacto (por ejemplo, una
evaluación acumulada) para todos los programas de
salud reproductiva.
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