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(*): Entendida como la poblacién que no logra obtener ingresos
para adquirir una canasta alimentaria.

(**): El porcentaje de pobres extremos en Latinoamérica se ha
calculado como la proporcion de personas que no obtiene ingre-
sos de al menos un ddlar al dia, por tanto su comparacién con los
datos nacionales sélo debe ser considerada indicativa.
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Tasa de cobertura neta en primaria
2007 (en %)
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“En el 2008
murieron
alrededor de 613
nifios antes de
cumplir su primer
ario en Oruro (casi

dos nifios por dia)”

Evolucion de la mortalidad
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Situacion de la educacion primaria \

En Bolivia los indicadores de educacion,

sobre todo en el nivel primario muestran
grandes avances en los Gltimos afos. A pe-
sar que su evolucion ha sido lenta y que alin
no se ha llegado al 100% de cobertura neta
en primaria en el pais, esta cifra —cercana al
92% en 2007— es bastante alentadora en
términos de lograr la cobertura universal en
los siguientes anos.

En el departamento de Oruro, los datos

revelan que para 2007, la tasa de cobertura
neta en primaria ha sido la segunda del pais,
llegando a 95,5%. Esta cifra pone de relieve

ORURO - ODM 2: Lograr la ensefianza primaria universal

Tasa de término a 8vo. de primaria
Afio 2007
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Fuente: UDAPE "Dossier de Estadisticas Sociales y Economicas", 2009
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los esfuerzos realizados en el departamento para el
logro de la cobertura universal. Aun asi, el nimero
de nifios orurefos entre 6 y 13 afos que no asistie-
ron a la primaria en 2007 llegé aproximadamente a
3.620(%).

En el caso de la tasa de término a 8vo. de primaria
se puede observar que la tendencia nacional ha sido
positiva en la Ultima década, pasando de 71,5% en
2001 a 74,7% en 2007. En Oruro, esta tasa ha sido
siempre superior al promedio nacional, llegando el
2007 a 87,5%.

Al interior del departamento, se observa que para el
2007, los municipios de Oruro, Huanuni y Paza,
fueron los Unicos que se encontraban con tasas de
término mayores al 90%, dando cuenta de que los
avances educativos del departamentos ocultan una
fuerte desigualdad entre municipios.

(*): Se trata de nifos que pueden encontrarse en otro
ciclo educativo o que no se hallan en el sistema educativo. /

—_—— . . . . - e e e e e -

Tasa de mortalidad infantil (por mil nacidos
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A pesar que los avances en la reduccion

de la mortalidad infantil han sido importan-
tes en las Ultimas décadas, el pais sigue
ocupando el pendltimo lugar en el conti-
nente (s6lo por delante de Haiti). Mientras
en 1989 morian 89 ninos antes del primer
ano de un total de mil nacidos vivos, en
2008 este numero ha bajado a 50. Si bien
la reduccion ha sido importante, Bolivia

aln se halla a 24 puntos del promedio de
Latinoamérica (datos para 2005).

DESARROLLO HUMANO

Adicionalmente, las diferencias entre los
departamentos del pais también son mar-
cadas, ya que en Oruro, la tasa de mortali-
dad es de 56 por mil nacidos vivos, en
Tarija la cifra alcanza 37 por mil nacidos
vivos, mientras que departamentos como
Potosi presenta una tasa de 101 para el
afno 2008.

En cifras absolutas, en el 2008 murieron
alrededor de 613 nifos antes de cumplir
su primer afo en el departamento.
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La desnutricion cronica en el departamento

de tres afios (porcentaje)

Tasa de desnutricion cronica en menores
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EI estado nutricional de los nifios en Bolivia ha experi-

mentado una mejora en las ultimas décadas. En 1989 el

16%.

37,7% de los nifilos menores de tres afios (*) sufria de des-
nutricion crénica (entendida como la situacion en la que el
nifo no tiene la talla adecuada a su edad), mientras que en

\ 2003 este porcentaje bajo a 25,5%. La situacion del departa-
mento muestra que a pesar de que las tasas de desnutricion
han declinado en el tiempo, Oruro aln presenta un porcen-
¥, taje de nifios con desnutricion crénica mayor al promedio
nacional (33,2% en 2003). Segun datos preliminares de 2008,
el departamento tenia alrededor de 14.136 nifos menores
de cinco afios en condicién de desnutricién crénica.

En comparacion con Latinoamérica, Bolivia se encuentra en
una situacion rezagada, pues el promedio de niflos menores
de tres afnos con desnutricion en el continente es de sélo

(*): El rango de edad se sitla entre 3y 35 meses.

“Oruro tenia
alrededor de
14.136 nifios
menores de
cinco anos en
condicion de

desnutricion

crénica para

el afio 2008”
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La salud materna

La salud materna también es un tema pre-

ocupante en el pais ya que para el 2003 se
observa que por cada 100.000 nacidos vivos,
murieron 229 madres a causa de complica-
ciones en el embarazo o parto. Ademas, este

Cobertura de Parto Institucional (%)
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indicador casi no se ha reducido desde 2000
(cuando eran 235 madres muertas por
100.000 nacimientos), lo que revela que Boli-
via se ha estancado en materia de salud ma-
terna.

Si ademas, se compara la tasa de mortalidad

Por 100.000 nacidos vivos
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materna de 2003 (229) con la del promedio
de Latinoamérica de 2005 (130), se observa
cuan lejos se encuentra el pais de la situacion
en el resto del continente. Al igual que en el
caso de la mortalidad infantil, sélo Haiti se
encuentra por detras de Bolivia en temas de
mortalidad materna.

Por su parte, Oruro presenta para el afio
2000 una cifra similar al promedio nacional
(224), ubicando al departamento en el cuarto

peor lugar del pais y lejos de los prome-
dios latinoamericanos. Adicionalmente, se
observa que la cobertura de parto institu-
cional en el departamento, ha aumentado
de 56,2% en 2003 a 81,5% en 2008, co-
locandose mas de |16 puntos por encima
del promedio nacional en ese ano.
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“Chipaya fue el
municipio
orurefio que

destiné un mayor

porcentaje de sus

recursos de
nes de vida de la poblacion.
inversiéon en el

drea social en el

2007”

L inversién social que realizan
los municipios es un elemento
indispensable de la gestion publica
para el logro de mejores condicio-

Para el afio 2007 en el departa-
mento de Oruro, el Municipio de
Chipaya fue el que invirtié un

mayor porcentaje de sus recursos en
aspectos sociales (educacion, salud,

el 59,7% de su presupuesto de inver-
sion en el sector social.

En el segundo y tercer puesto munici-
pal en inversion en el area social, se

sitlan los municipios de Escara y Villa
Huanuni, con un porcentaje de inver-

agua y saneamiento basico) destinando

La inversion publica social en los municipios de Oruro

sion del 58,9% y 58,5%, respectivamente.

En el otro extremo se hallan Curahuara
de Carangas, San Pedro de Totora, Cor-
que, Cruz de Machacamarca, Esmeralda y
Salinas de Garci Mendoza, cuyos porcen-
tajes de inversion en el area social han
sido menores al 22% en 2007 (Fuente:
FAM, 2009).
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Unidad de Analisis de Politicas

i El presente boletin es un esfuerzo conjunto de la Unidad
Sociales y Econémicas (UDAPE) B!!}118 =

de Analisis de Politicas Sociales y Econémicas (UDAPE) y
del Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo
(PNUD) cuyo objetivo se centra en difundir informacién
social que sirva para la promocién y agendamiento de te-
mas de desarrollo. El fin ultimo de esta iniciativa es la con-
tribucién al logro de la reduccién de la pobreza, acceso a
la educacion y salud, equidad de género, servicios basicos
y medio ambiente.

Edificio Palacio de Comunicaciones Piso 18
La Paz — Bolivia
Teléfono: 591 —2— 2375512

www.udape.gob.bo

Programa de Naciones Unidas Para
el Desarrollo (PNUD)

Calle 14 esq. Av. Sanchez Bustamante
Edificio Metrobol Il, Calacoto

La Paz—Bolivia

Teléfono: 591 —2— 2795544

Los datos contenidos en esta publicacién se basan en in-
formacion oficial del Gobierno de Bolivia y/o informacién
de organismos internacionales en el caso de los datos
comparativos de la region latinoamericana.

Acerca de 1a Informacion

I. Pobreza Extrema. (i) Datos Nacionales: estimaciones partir del ingreso proveniente de las encuestas de hogares del INE. La informa-
cion del afio 2007 es preliminar. El dato de 2008 es una estimacion realizada por UDAPE considerando el efecto de transferencias moneta-
rias condicionadas (ii) Datos municipales y departamental: estimaciones de UDAPE a partir del gasto de hogares proveniente de las encues-
tas de hogares y Censo Nacional de Poblacién y Vivienda del INE. (jii) Dato internacional: estimaciones a partir del criterio de $US. | al
dia, realizado por la CEPAL. (iv) Mapas: elaboracién realizada por UDAPE, a partir de estimaciones basadas en el Censo Nacional de Vi-
vienda y encuestas de hogares del INE. (*) Nota: Dado que las metodologias de estimacion de la extrema pobreza no son las mismas a
nivel nacional, departamental y regional, los datos no son estrictamente comparables, por lo que su confrontacion debe ser asumida tnica-
mente como indicativa.

2. Informacién de Programas y Proyectos Departamentales. Informacion proveniente del Sistema de Seguimiento y Monitoreo de
ODM de UDAPE — PNUD (http://www.udape.gov.bo/ODM/ODM.asp).

3. Educacion. (i) Datos nacionales y departamentales: Informacion publicada por UDAPE, proveniente del Sistema de Informacion Educa-
tiva (SIE) del Ministerio de Educacion. (ii) Mapas: elaborados por UDAPE con informacion del SIE.

4. Mortalidad Infantil. (i) Informacién nacional y departamental: Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDSA) del INE. (ii) Informa-
cion internacional: CEPAL, 2009, “Anuario Estadistico de América Latina y el Caribe 2009”, Santiago. (*) Nota: los resultados para el afio 2008
son preliminares.

5. Desnutricién Infantil. (i) Informacion nacional y departamental: Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDSA) del INE. (i) Infor-
macion internacional: CEPAL, 2009, “Anuario Estadistico de América Latina y el Caribe 2009”, Santiago. (*) Nota: los resultados para el afio
2008 son preliminares. El dato sobre la cantidad de nifios en situacién de desnutricién crénica para el 2008 se calculd en el grupo de edad
0-59 meses, por lo que no es comparable con el resto de la serie, cuyas estimaciones se basan en un rango de edad 3-35 meses.

6. Mortalidad Materna. (i) Dato nacional: Encuesta Nacional de Demografia y Salud del INE. (i) Dato departamental: Encuesta Post-
censal 2001 del INE. (jii) Informacién internacional: CEPAL, 2009, “Anuario Estadistico de América Latina y el Caribe 2009”, Santiago. (*) Nota:
El dato departamental sélo se ha capturado para el afio 2000, dado que la Encuesta Post-Censal del INE sélo se levanté en ese periodo.

7. Inversion Publica Municipal. Informacion extraida de la Federacion de Asociaciones de Municipios (FAM), “Ranking Municipal 2007”
con base en informacién oficial del Ministerio de Hacienda.

(ampaiia “Convivir, Sembrar Paz” __,...,

Semotar paz

La campafia "Convivir, Sembrar Paz",
aspira a convertirse en un esfuerzo colec-
tivo de todos los ciudadanos y ciudadanas
de Bolivia. La iniciativa busca crear un
ambiente que posibilite a la sociedad boli-
viana en pleno sumarse a la movilizacién y

el compromiso por la paz, una paz que haga
factible el cambio en el marco del respeto al
otro. El término "convivir" es central: es el
reconocimiento y respeto mutuo de nuestros
puntos de vista, por muy dificil que sea. Te
invitamos a unirte a esta causa con tu moviliza-

cioén porque la paz necesita de hechos y

acciones.

Para obtener mayor informacion, adscri-
birse a esta iniciativa y dejar su firma,
visite el sitio: www.sembrarpaz.nu.org.




