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EL OBJETIVO DEL MILENIO 

En la Declaración del Milenio se recogen ocho Objetivos referentes a la erradicación de la 

pobreza, la educación primaria universal, la igualdad entre los géneros, la mortalidad 

infantil, materna, el avance del VIH/sida y el sustento del medio ambiente. 

Para objetivos, y en respuesta de aquellos que demandaban un cambio hacia posturas más 

sociales de los mercados mundiales y organizaciones financieras se añade el Objetivo 8, 

‘Fomentar una Asociación Mundial para el Desarrollo’. En otras palabras, el objetivo 

promueve que el sistema comercial, de ayuda oficial y de préstamo garantice la 

consecución en 2015 de los primeros siete Objetivos y, en general, un mundo más justo. 

Cada Objetivo se divide en una serie de metas, un total de 28, cuantificables mediante 48 

indicadores concretos. Por primera vez, la agenda internacional del desarrollo pone una 

fecha para la consecución de acuerdos concretos y medibles. La Declaración del Milenio 

de las Naciones Unidas, firmada en septiembre de 2000, compromete a los líderes 

mundiales a luchar contra la pobreza, el hambre, las enfermedades, el analfabetismo, la 

degradación medioambiental y la discriminación de la mujer. Los ODM se derivan de esa 

Declaración. Cada ODM tiene metas fijadas para 2015, e indicadores para seguir los 

progresos realizados con respecto a las cifras de 1990. Varios de ellos están directamente 

relacionados con la salud. 

Los títulos de los ocho objetivos, con sus metas específicas, son: 

Objetivo 1: Erradicar la pobreza extrema y el hambre 

 Reducir a la mitad, entre 1990 y 2020, la proporción de personas que sufren 

hambre. 

 Reducir a la mitad, entre 1990 y 2015, la proporción de personas cuyos 

ingresos son inferiores a un dólar con veinticinco centavos diario. 

 Conseguir pleno empleo productivo y trabajo digno para todos, incluyendo 

jóvenes, además rechazando rotundamente el trabajo infantil. 

Objetivo 2: Lograr la enseñanza primaria universal 

 Asegurar que en 2020, los adultos de cualquier parte, sean capaces 

de completar un ciclo completo de enseñanza 

 

 

 



Objetivo 3: Promover la igualdad entre los géneros y la autonomía de la mujer 

 Que existan las igualdades entre los modos en la enseñanza 

terciaria y cuaternaria, para el año 2020, y en todos los niveles 

mínimos que puedan existir. 

 -Existencia de equidad entre personas al igual que trato igualitario en 

empleos o actividades diarias 

Objetivo 4: Reducir la mortalidad infantil 

 Aumentar las 2/3 partes, entre 1990 y 2015, la natalidad de niños 

mayores de 9 años en adelante. Reducir la mortalidad en menores 

de 5 años al menos en dos terceras partes 

Objetivo 5: Mejorar la salud materna 

 Reducir en tres cuartas partes, entre 1990 y 2015, la mortalidad 

materna. 

 Lograr el acceso universal a la salud reproductiva. 

 Reducir la tasa de mortalidad materna. 

 Mayor proporción de parir con asistencia de personal sanitario 

especializado. 

 Educación sexual para decidir, anticonceptivos para no abortar. 

Objetivo 6: Combatir el VIH/SIDA, el paludismo y otras enfermedades] 

 Haber detenido y comenzado a reducir la propagación del VIH/SIDA 

en 2015. 

 Lograr, para 2010, el acceso universal al tratamiento del VIH/Sida 

para todas las personas que lo necesiten. 

 Haber detenido y comenzado a reducir, en 2015, la incidencia de la 

malaria y otras enfermedades graves. 

Objetivo 7: Garantizar la sostenibilidad del medio ambiente 

 Incorporar los principios del desarrollo sostenible en las políticas y los 

programas nacionales para reducir la pérdida del medio ambiente. 

 Haber reducido y haber ralentizado considerablemente la pérdida 

de diversidad biológica en 2010. 

 Reducir a la mitad, para 2015, la proporción de personas sin acceso 

sostenible al agua potable y a servicios básicos de saneamiento. 

https://es.wikipedia.org/wiki/Salud_reproductiva
https://es.wikipedia.org/wiki/Desarrollo_sostenible
https://es.wikipedia.org/wiki/Medio_ambiente
https://es.wikipedia.org/wiki/Diversidad_biol%C3%B3gica
https://es.wikipedia.org/wiki/Agua_potable


 Haber mejorado considerablemente, en 2020, la vida de al menos 

100 millones de habitantes de barrios marginales. 

Objetivo 8: Fomentar una asociación mundial para el desarrollo. 

 Desarrollar más un sistema comercial y financiero abierto, basado en 

normas, previsible y no discriminatorio. 

 Atender las necesidades especiales de los países menos adelantados. 

 Atender las necesidades especiales de los países en desarrollo sin litoral y 

los pequeños estados insulares en desarrollo (mediante el Programa de 

Acción para el desarrollo sostenible de los pequeños estados insulares en 

desarrollo y los resultados del vigésimo segundo periodo extraordinario de 

sesiones de la Asamblea General). 

 Encarar de manera integral los problemas de la deuda de los países en 

desarrollo con medidas nacionales e internacionales para que la deuda sea 

sostenible a largo plazo. 

 En cooperación con las empresas farmacéuticas, proporcionar acceso a los 

medicamentos esenciales en los países en desarrollo a precios accesibles. 

 En cooperación con el sector privado, dar acceso a los beneficios de las 

nuevas tecnologías, especialmente las de la información y las 

comunicaciones. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://es.wikipedia.org/wiki/Barrio_marginal
https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Asociaci%C3%B3n_mundial_para_el_desarrollo&action=edit&redlink=1


 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

ESTRATEGIAS DE 

EMERGENCIA EN 

SALUD PÚBLICA  

UNICEF 

 Por qué es 

importante el 

Plan Estratégico 

de UNICEF 

Visión y 

objetivos 

Resultados 

UNICEF 

ACCIÓN 

HUMANITARIA 

El Plan Estratégico de UNICEF para 2018–2021 se concibió en el 

contexto de estos retos y oportunidades. Con una serie de 

objetivos claros y específicos vinculados a resultados concretos, y 

con estrategias de cambio para alcanzarlos, el Plan Estratégico 

permitirá que el trabajo que realizamos en favor de cada niño, 

comenzando por los más desfavorecidos, tenga una mayor 

repercusión. 

El Plan Estratégico aumentará las posibilidades de UNICEF para 

producir resultados en beneficio de la infancia de cuatro maneras 

fundamentales: • Adecuando los recursos de nuestra organización a 

los objetivos y las estrategias comunes. • Apoyando nuestra capacidad 

para tomar decisiones estratégicas. • Mejorando la eficiencia de las 

comunicaciones sobre el trabajo de UNICEF en pro de todos los niños, 

a fin de obtener más respaldo para la causa de la infancia. • 

Fortaleciendo el marco de rendición de cuentas de nuestra 

organización. 

El objetivo general del Plan Estratégico de UNICEF para 2018-2021 es 

impulsar la obtención de resultados para los niños y los jóvenes más 

desfavorecidos. Apoyado por ocho estrategias de cambio y vinculado con 25 

esferas de resultados, el Plan Estratégico establece cinco grupos de 

objetivos: Estos grupos de objetivos abarcan el ciclo vital del niño la atención 

prenatal, la lactancia, la niñez y la adolescencia y otorgan prioridad a los niños 

y los jóvenes menos favorecidos. La equidad para los niños es un objetivo 

independiente y, al mismo tiempo, una prioridad intersectorial. Las esferas de 

resultados se centran en los principales obstáculos que frenan el avance de 

los niños, les niegan la posibilidad de configurar sus destinos y les impiden 

acceder a servicios que pueden salvar sus vidas y ayudarles a realizar su 

pleno potencial  

Llegar a los niños atrapados en situaciones de emergencia 

humanitaria es un aspecto central de la misión y el mandato de 

UNICEF. Pero en un mundo donde la frecuencia, gravedad y 

duración de las crisis y los conflictos están aumentando, el trabajo 

humanitario también debe ayudar a sentar las bases de la 

resiliencia a largo plazo de las familias y las comunidades, 

reforzando los sistemas de salud y protección. 



 

SIGNIFICADO DE PALABRAS 

Demografía: estudio estadístico de una colectividad humana, referido a un determinado 

momento a su evolución. La demografía es la ciencia que tiene por objeto el estudio de las 

poblaciones humanas tratando, desde un punto de vista principalmente cuantitativo, su 

dimensión, su estructura, su evolución y sus características generales. La demografía 

estudia aquellos procesos que determinan la información, la conservación y la desaparición 

de las poblaciones. En este sentido puede decirse que la demografía es una ciencia 

antropológica, pero no un capítulo de la antropología, pues considera al hombre en 

colectividad, no en forma individual. 

Fecundidad: se refiere a lo real; es el número de hijos que en promedio tendría una mujer 

de cohorte hipotética de mujeres durante su vida fértil tuvieran sus hijos de acuerdo a las 

tasas de fecundidad por edad del periodo en estudio y no estuvieran expuesta a riesgo de 

mortalidad desde el nacimiento hasta el término de periodo fértil. 

Mortalidad: es el proceso natural mediante el cual desaparece una población a lo largo del 

tiempo, se estudia a partir de una información de flujo: las defunciones que ocurren durante 

el periodo considerado.  El fenómeno de la mortalidad se analiza mediante una fuente 

dinámica de información: registro de defunciones. No solo se realiza este estudio a partir 

del total de muertes que se producen, sino que se desagregan las defunciones atendido a 

característica tales como edad, causas de muerte, característica socio-económicas, etc., 

observándose comportamientos diferenciales en los mismos. 

Movilidad: las múltiples actividades, los contacto entre personas, el acceso a la cultural, al 

recreo, el consumo, la distribución de producto de todo tipo, la recolección de desecho, 

entre otros requieren del traslado de personas o cosas, de un lugar a otro; es decir de 

movilidad. Vista a si la movilidad parece limitada al ámbito de una población o ciudad, pero 

la realidad es más compleja puesto que está vinculada a otros parámetros, como a 

personas o mercancías que deseen desplazarse, teniendo en cuenta todo lo que ello 

implique. Por tanto, la movilidad en su aspecto más general significa la facilidad con la que 

las personas realizan los desplazamientos, de ellas misma o de materiales, para satisfacer 

sus necesidades. 

Demografía estática: permite el conocimiento de la población en un momento determinado 

nos permite ser útil para todos aquellos estudios que concuerdan con el tiempo, da 

componentes de esa población valorados cuantitativamente y las características de esta 

población, fundamentalmente: estructurada por edad, sexo, nivel cultural económica lugar 

de residencia. 

 

 

 



Estructura de una población: es la cantidad de persona que hay en cada edad. Llamamos 

cohorte al conjunto de persona que ha vivido un mismo acontecimiento demográfico. Una 

generación es una cohorte cuyo acontecimiento demográfico ha sido el nacimiento. La tasa 

más importante que nos indica cuál es su estructura de la población son: el índice de 

juventud y vejez nos indica cuantos jóvenes o anciano hay con respecto a la población bien 

estructurada en índice de juventud debe estar largo por encima del 33% y el índice de vejez 

algo por debajo de 33%. 

Demografía dinámica: se refiere en aquellos estudios, que requieren una evolución en el 

tiempo, lo que condiciona a buscar que tipo de evolución presenta esta población y que tipo 

de mecanismo son: de entrada (nacimiento e inmigraciones) y de salida (fallecimiento y 

emigraciones) 

MORTALIDAD: Término que se refiere a la cualidad o el estado de mortal (destinado a 

morir). En el campo de la medicina, este término también se usa para la tasa de muertes, 

tasa de mortalidad o el número de defunciones en cierto grupo de personas en determinado 

período. Es posible notificar la mortalidad de personas con cierta enfermedad, que viven en 

un área del país o que son de determinado sexo, edad o grupo étnico. 

Natalidad: se utiliza para hacer referencia a la cifra proporcional de los nacimientos que 

tiene un lugar en juna población y un periodo de tiempo determinado. Desde la perspectiva 

de la demografía, la tasa de natalidad constituye una medida que permite cuantificar los 

niveles de fecundidad. La natalidad suele calcularse tomando como referencia un lapso de 

un año sobre la base de cantidad de alumbramiento de una comunidad por cada mil 

residentes. Dicho dato es fácil de obtener e interpretar, pero no resulta muy preciso para 

medir la fecundidad ya que depende de la estructura de edad y sexo de la comunidad 

analizada. En un pueblo donde la mayor parte de la gente supera los 40 años, por ejemplo, 

habrá una tasa de natalidad inferior a un  pueblo de personas más jóvenes. 

Migración: cuando un grupo social, sea humano o animal, realiza un traslado de su lugar 

de origen a otro donde considere que mejorada su calidad de vida. Implica fijación de una 

nueva vida, en un entorno social, político y económico diferente y, en el caso de los 

animales un hábitat distinto, que sea más propicio para la subsistencia de la especie.  

Inmigración: hace referencia a la persona que llega a otro país para residir en él, 

generalmente por motivos económicos, políticos o académicos. En otras palabras entre los 

objetivos que más comúnmente persiguen quienes se marchan de su país para radicarse 

en unos extranjeros se encuentran la intención de conseguir un mejor trabajo, de escapar 

de la percusión en su tierra natal o de estudiar en una escuela o universidad de prestigio.  

 


