Recuadro No. 1

Mortalidad en nifios y nifias menores de cinco afios

Nebaj, Quiché

Tasa de mortalidad de la nifiez,
2009
Niveles Tasa
<l afio |<5 afios
Municipal 12.99 5.03
Departamen 40 63
tal
Nacional 30 42
Fuente: SIGSA, 2009

ODM 4: Reducir la mortalidad de los nifios menores de 5 afios

Meta 4A: “Reducir en dos terceras partes, entre 1990 y 2015, la
mortalidad de los nifios menores de 5 afios” (por mil nacidos vivos)

Con esta meta se pretende reducir para el afio 2015
v" De 110 a 37 la tasa de mortalidad en nifias y nifios menores
de 5 afios
v' De 73 a 24 la tasa de mortalidad de nifios menores de un afio

Para el afio 2008/2009 la tasa a nivel nacional para mortalidad infantil

fue de 30 y la tasa de mortalidad en nifios y nifias menores de cinco

anos fue de 42.

En el municipio, para el afio 2009, la tasa de mortalidad en nifios
menores de cinco afios fue de 5.03y para los menores de un afio fue de
12.99.

(Este indicador no reportara brecha municipal)

Para seguir reduciendo la mortalidad infantil, es necesario implementar
acciones que traten de mejorar la cobertura de salud y las condiciones
de habitabilidad de las familias. Enfatizar siempre a la educacién de los
padres y personal de salud, para dar tratamiento oportuno y efectivo y
asi poder evitar mas muertes.

Fuente: SEGEPLAN, 2010.

Recuadro No. 2

Mortalidad materna

Nebaj, Quiché,

Casos de muertes maternas,

ODM 5: Mejorar la salud materna

Meta 5A: “Reducir de 248, que habia en 1989, a 62 para el

2015, las muertes maternas, por cada 100,000 mil nacidos
vivos”.

Para el nivel municipal se reporta un ndmero de casos, que no

Descripcién Casos/Razon

MM

Casos reportados a nivel

municipal (2009) 13.68

Razdén de mortalidad

materna por departamento 118

(2005)

Razén de mortalidad

materna nacional (2007) 134

aplica la base de célculo de la razon de mortalidad materna por
cada 100,000 nacidos vivos.

El estudio de mortalidad materna 2008 revela que para ese afio,

Fuente: SIGSA, 2009 / SEGEPLAN, 2010.

la razén de MM se redujo a 13.68 muertes por cada cien mil
nacidos vivos.

Para continuar con la estrategia de incluir a la comunidad en la
reduccion de éstas muertes, se debe fortalecer los comités de
emergencia comunitaria, capacitacion continua a comadronas
sobre atencién del parto y del RN, captacion temprana de
embarazadas con adecuado control prenatal y referencia
oportuna.

Fuente: SEGEPLAN, 2010




Recuadro No. 3

Asistencia en partos

Nebaj, Quiché

Atencion del parto

Atencién No. %
recibida
Médica 232 13.11
Comadrona 1,533 86.61
Empirica 4 0.23
Ninguna 1 0.06
Total de partos 1,770 100

Fuente: SIGSA, 2009 / SEGEPLAN, 2010.

ODM 5: Mejorar la salud materna

Meta 5A: “Reducir de 248, que habia en 1989, a 62 para el 2015,
las muertes maternas, por cada 100,000 mil nacidos vivos”.

Proporcion de partos con asistencia de personal sanitario
especializado (médico o enfermera)

En el municipio la mayoria de partos son atendidos por
comadronas, lo que se refleja en las tasas de mortalidad materno-
infantil reportadas.

Actualmente se cuenta con el servicio que brindan 315
comadronas adiestradas, que atienden a las pacientes a domicilio
y en cualquier horario.

Fuente: SEGEPLAN, 2010

Recuadro No. 4

Pobreza y Pobreza Extrema

Nebaj, Quiché

Porcentaje de pobreza

Nivel Pobreza Pobreza
general extrema
Municipal 68.55 29.5
Departamental 81.01 25.64
Nacional 51.02 15.22

De acuerdo a los mapas de pobreza, Nebaj
se encuentra dentro del rango de pobreza
general medio y en pobreza extrema en el

rango alto.

Fuente: SIGSA, 2009 / SEGEPLAN, 2010.

ODM 1: Erradicar la pobreza extrema y el hambre.

Meta 1A: Reducir a la mitad, entre 1990 y 2015 el % de
personas cuyos ingresos sean inferiores a un délar por dia.

Meta de pais 11.4 % de poblacién en condiciones de extrema
pobreza.

Afio base 1994 , para este municipio es 16.20%
Meta de municipio 2015 = 8.10%

La proporcion de la poblacidon en extrema pobreza de acuerdo
con la dltima medicién (2002) fue de 29.5%, lo que indica existe
una brecha municipal de 70.5%, lo que indica un aumento de la
pobreza.

Para reducir los niveles de pobreza y pobreza extrema, aparte de
aumentar la calidad y cantidad de las unidades productivas
agricolas, debe garantizarle a la poblacion las infraestructuras
necesarias para el intercambio, almacenamiento y transporte de
sus productos, asi mismo espacios que generen empelo.

Fuente: SEGEPLAN, 2010




Recuadro No. 5
Relacién entre mujeres y hombres en educacion
Nebaj, Quiché,

Indicador: proporcién entre hombres y
mujeres en todos los niveles.
Descripcion Proporcién
P B D
Municipal 095| 082 [0.99
Departamental™ 0.93 0.79 0.91
Nacional 097 095 |1.07

Fuente: MINEDUC, 2008 / SEGEPLAN, 2010.

ODM 3: Promover la igualdad entre los sexos y la autonomia
de la mujer

Meta 3A: Eliminar las desigualdades entre los géneros en la
ensefianza primaria y secundaria, preferentemente para el afio
2005, y en todos los niveles de la ensefianza para el afio 2015.

Para el municipio, en el nivel primario existe una relacion de
0.95 nifias por cada 100 nifios. En el nivel basico 0.82 nifias por
cada 100 nifios y en el nivel diversificado 0.99 mujeres por cada
100 hombres.

Brechas de pais 0.05 primaria, 0.18 basico y 0.01 diversificado.

Brechas de municipio 0.07 primaria, 0.21 basico y 0.09 en
diversificado.

*{JItima estimacion, 2009

Fuente: SEGEPLAN, 2010.

Recuadro No. 6
Tasas de escolarizacion, terminacion y alfabetizacion
Nebaj, Quiché

Nivel %
TNE | TTP | TA
Municipal 102.40 | 52.30 | 68.70
Departamental** 935 40.8 | 73.3
Nacional 98.33 | 40.81 | 87.80

Fuente: MINEDUC, 2009 / SEGEPLAN, 2010.

ODM 2: Lograr la ensefianza primaria universal.

Meta 2A: Asegurar que, para el afio 2015, los nifios y las nifias de
todo el mundo puedan terminar un ciclo completo de ensefianza
primaria.

v/ Tasa neta de escolaridad primaria (TNE): de acuerdo al
indicador, de 102.40 que presenta el municipio.

v Proporcién de estudiantes que comienzan primer grado y
culminan sexto: aumentar de 52.30% la tasa de terminacion
primaria (TTP) que habia en 2008 a 100%*. Esto implica
superar una brecha del 47.70%.

v' Tasa de alfabetizacién (TA) de personas entre 15 y 24 afios:
aumentar del 68.70% al 100%*, lo que significa superar una
brecha de 31.30%.

* La meta del 100% aplica a nivel municipal, departamental y
nacional.

** Ultima estimacion tasa de alfabetizacién, 2006.

Para superar las tasas de escolaridad, terminacion y alfabetizacion,
se debe emprender acciones que fortalezcan la CNB,
especialmente en lo que se refiere a una educacidn con pertinencia
social y cultural, tomando en cuenta las capacidades productivas
del municipio.

Fuente: SEGEPLAN, 2010




Recuadro No. 7

Acceso a agua potable y saneamiento bésico

Total de viviendas con acceso agua

intradomiciliar y servicios de saneamiento

Uspantan, Quiché

mejorados
Total de viviendas 11,418
Viviendas con servicio de 95%
agua potable
Viviendas con servicio de 76%

saneamiento basico

Fuente INE, 2002

ODM 7: Garantizar la sostenibilidad del medio ambiente

Meta 7C: Reducir a la mitad, para el afio 2015, el porcentaje de
personas sin acceso sostenible al agua potable y a servicios
béasicos de saneamiento.

Meta de pais 83% de viviendas con acceso al agua potable y 67.5
% con acceso a servicios de saneamiento basico.

Agua potable: afio base 1994, dato municipio= 82.4%
Meta de municipio 2015= 91.2%

Saneamiento basico: afio base 1994, dato municipio = 12.4%
Meta de municipio 2015= 56.20%.

La proporcidn de las viviendas con acceso a fuentes mejoradas de
abastecimiento de agua potable y saneamiento bésico de acuerdo
con la ultima medicién (2009) fue de 95% y 76%, ain con estos
indicadores demuestra que hay que seguir trabajando, a fin de

contribuir con el ODM.
Fuente: SEGEPLAN, 2010 / DPM, 2009.




