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En vista de la comparecencia de Guinea Ecuatorial ante la sexta sesién del Examen

Periédico Universal del Consejo de Derechos Humanos de la ONU en diciembre de

2009, esta ficha informativa analiza el cumplimiento de los derecho sociales y econé-
micos en Guinea Ecuatorial. Se centra en el derecho a la salud, a la educacion, al agua

y servicios de saneamiento, y evidencia posibles deficiencias de las politicas publicas

en estas dareas. Su finalidad es ilustrar informacidon estadistica de forma grafica para

ayudar a evaluar el grado de cumplimiento de Guinea Ecuatorial del Pacto Internacio-
nal de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales y de otros tratados internacionales

que ha ratificado.

Guinea Ecuatorial se ha convertido en el pais mas rico (en términos de PIB per ca-
pita) de Africa subsahariana desde el descubrimiento de reservas de petréleo y de gas
natural en su territorio. A pesar de esta riqueza la mayor parte de su poblacion per-
manece en la extrema pobreza. Mas alin, se observa un deterioro en los derechos a la
alimentacion, la salud y la educacién. Con una poblacién de tan solo 633.000 habitan-
tes, los beneficios del petréleo y del gas han aumentado el PIB per capita a us$26.000,
haciendo de Guinea Ecuatorial un pais de ingresos altos (Banco Mundial 2008). Sin
embargo, mas del 60 por ciento de la poblacion lucha por sobrevivir con menos de un
ddlar al dia (GNUD 2006). Un indicador relacionado a esta extrema pobreza es la alta
tasa de mortalidad en la nifiez, la cual ha aumentado entre 1990 y 2006. La proporcién
de muertes de nifios menores de cinco afios es ahora mayor que la de algunos de los
paises mas pobres de Africa subsahariana. Al parecer la inmensa riqueza de Guinea
Ecuatorial no ha beneficiado a su poblacion.

La falta de transparencia de los gastos del gobierno y del origen de sus ingresos au-
menta la sospecha de que la corrupcidn esta desviando los recursos que se deberian
destinar al cumplimiento de derechos econémicos y sociales. La distribucién de la ri-
queza proveniente del petréleo ha sido considerada “secreto de estado.” No obstante,
diversos estudios e investigaciones sobre corrupcion realizados fuera del pais han
confirmado la apropiacién indebida y el desvio de miles de millones de ddlares prove-
nientes de las ganancias del petréleo por parte de agentes del estado en connivencia
con bancos extranjeros y compafiias petroleras.

Esta ficha informativa analiza resultados de politicas de desarrollo para evaluar si
Guinea Ecuatorial esta realizando el suficiente esfuerzo y utilizando el maximo de los
recursos de que dispone para un cumplimiento progresivo de los derechos econémi-
cos y sociales. Los datos provienen de fuentes internacionales, tales como el Banco
Mundial y el Fondo de Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), asi como de las mas
recientes fuentes estadisticas oficiales del pais. Sin embargo, la tltima encuesta de
hogares se llevd a cabo en 2000, y desde 1994 no se ha realizado un censo completo
de poblacién. La falta de datos oficiales actualizados es en si mismo un indicio de la
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falta de voluntad politica respecto del deber de Guinea Ecuatorial de cumplir con los

derechos econémicos y sociales.
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CUMPLIMIENTO PROGRESIVO UTILIZANDO

Poblacién que vive con menos de 1délar diario y PIB per capita, Africa
subsahariana
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*Datos de Guinea Ecuatorial de 2006

Fuente: PNUD 2007/2008; GNUD 2006 y Banco Mundial 2008

Sobrevivencia infantil y PIB per capita, Guinea Ecuatorial, 1990-2006
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PIB per cépita y matriculados en educacién primaria,

Guinea Ecuatorial, 1991-2003
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“El Comité acoge con satisfaccion la firme
decision del Estado Parte, adoptada en
1997, de asignar el 40% del total de sus in-
gresos procedentes del petréleo al sector
social, pero lamenta que no se hayan adop-
tado las medidas necesarias para cumplir
plenamente con este compromiso. Tam-
bién deplora la falta de informacién sobre
el presupuesto asignado a los gastos socia-
les.” (CRC Observaciones finales 2004)

A pesar de la riqueza del pais la

mayoria de los ecuatoguineanos

permanecen en la extrema pobreza

Desde el descubrimiento de yacimientos de pe-
tréleo y gas natural en la década de 1990, Guinea
Ecuatorial se ha convertido en el pais mas rico de
Africa subsahariana, con una PIB per céapita supe-
rior a los 26.000 ddlares. No obstante, casi dos ter-
ceras partes de los ecuatoguineanos auin viven en
la extrema pobreza con menos de un délar al dia,
siendo incapaces de alcanzar un nivel de vida ade-
cuado. El PIB de Camerun, pais vecino, es menor
que la décima parte del ecuatoguineano, sin em-
bargo su nivel de pobreza es menos de un tercio el
de Guinea Ecuatorial.

Pese al aumento de riqueza del

pais, las tasas de mortalidad infantil

y en la nifiez se han deteriorado

A pesar del répido aumento de la riqueza del pais
desde mediados de 1990, menos nifios sobreviven
la temprana nifiez. Entre los afios 1990 y 2006, el
numero de infantes que sobrevivieron a su primer
afo de vida cayé de 897 a 876 por cada 1.000 na-
cidos vivos, y el de menores de 5 afios de 830 a
794. Esto apunta a un retroceso en la consecu-
cién del derecho a la salud de los nifios de Guinea
Ecuatorial.

La matriculacion en educacion

primaria ha descendido

Pese a los avances realizados desde 1999, el nota-
ble descenso de la matriculacién primaria a partir
de 2001 sugiere un retroceso en la consecucién del
derecho a la educacién. Aunque la Constitucion
garantiza el acceso a la educacién basica gratuita,
en la practica se cobran tasas de matricula. Ade-
mas, la dotacién presupuestaria del gobierno es
insuficiente para asegurar el acceso universal a la
educacién primaria (Tomasevski 2006 y Represen-
tante Especial de la Comisidn 2001).
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EL MAXIMO DE RECURSOS DISPONIBLES

“Para que cada Estado Parte pueda atri-
buir su falta de cumplimiento de las obli-
gaciones minimas a una falta de recursos
disponibles, debe demostrar que ha reali-
zado todo esfuerzo para utilizar todos los
recursos que estan a su disposicién en un
esfuerzo por satisfacer, con caracter priori-
tario, esas obligaciones minimas.” (CESCR
Observacion General 3)

La educacién primaria no es prioritaria

en el gasto ptiblico en educacion

Guinea Ecuatorial sélo emplea un 27 por ciento
de su gasto educativo total en educacién prima-
ria, uno de los porcentajes mas bajos de todos los
paises de Africa subsahariana. Considerando que
menos del 60 por ciento de los alumnos acaban
la escuela primaria (UNESCO 2009), esto hace
sospechar que el Estado no estd dando prioridad
esencial al cumplimiento de sus obligaciones mini-
mas en lo que respecta a asegurar una educacion
primaria para sus ciudadanos.

El gasto gubernamental en salud y

educacion es mucho mds bajo que el

promedio de Africa subsahariana

En el 2006 el gasto publico en salud fue el siete por
ciento del gasto total del gobierno, mientras que
el promedio de la regién fue de 10 por ciento. En el
2004, el gasto publico en educacién fue un cuatro
por ciento del total, muy por debajo del promedio
de la regidén del 16 por ciento (segun los dltimos
datos disponibles). Esto sugiere una falta de inver-
sién de “el maximo de los recursos disponibles” en
la consecucién de los derechos a la salud y a la
educacién.

Falta de transparencia en relacién

a los beneficios del petrdleo

La distribucién de los beneficios del petrdleo es
considerada un “Secreto de Estado” (Global Wit-
ness 2009) y la transparencia de los ingresos per-
cibidos y los gastos gubernamentales es limitada.
Guinea Ecuatorial puntud cero en el indice de Pre-
supuestos Abiertos del 2008 de la Iniciativa de
Presupuestos Abiertos (Open Budget Initiative),
la cual clasifica a los paises segtn la transparen-
cia de sus sistemas e informacién presupuestaria.
Es uno de los pocos paises en el mundo que no
publicé su Presupuesto Anual del afio 2008 tras
ser aprobado por el Legislativo (junto con China,
Arabia Saudiy Sudén). Esta falta de transparencia
aumenta la sospecha de que la corrupcion esta
desviando recursos que deberian ser destinados a
cumplir los derechos econémicos y sociales.

Figura 4

Gasto en educacién primaria como % del gasto total en educacion,
Africa subsahariana, tltimos datos disponibles
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indice de Presupuestos Abiertos, Paises de Africa subsahariana, 2008
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Tasa de mortalidad en la nifiez (por 1000), Guinea Ecuatorial y los siete
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. Atencidn calificada en el parto y mortalidad infantil, Guinea Ecuatorial
Figura 8 . R, L
y sus paises vecinos, ultimos datos disponibles
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M Tasa de mortalidad infantil (por cada 1000 nacidos vivos) 2007 Fuente: Banco Mundial 2008

. Prevalencia de desnutricién crénica infantil, Guinea Ecuatorial y sus
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paises vecinos, ultimos datos disponibles, 2000-2007
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“El Comité expresa preocupacion por la
falta de acceso de mujeres y niiias a servi-
cios de salud adecuados, incluso atencion
prenatal y posnatal” (CEDAW Observacio-
nes finales 2004).

La tasa de mortalidad en la nifiez estd
aumentando, en contraste con paises de

Africa subsahariana mucho mds pobres

Guinea Ecuatorial posee actualmente una tasa de
mortalidad en la nifiez (menores de 5 afos) su-
perior a la de cuatro de los paises mas pobres de
Africa subsahariana. Esta tasa aumentd de 170 por
cada 1000 nacidos vivos en 1990 a 206 en 2006.
Paises mucho mas pobres que Guinea Ecuatorial
han hecho progresos significativos en el mismo
lapso de tiempo, lo cual hace preguntarse por las
causas de que Guinea Ecuatorial no haya progre-
sado en este aspecto.

Las altas tasas de mortalidad infantil y

materna estdn vinculadas al inadecuado

acceso a servicios de salud reproductiva

La proporcién de recién nacidos y de nifios que
mueren antes de llegar a su primer afio de vida es
mas alto en Guinea Ecuatorial que en otros pai-
ses de Africa subsahariana, con la excepcién de
Chad y Sierra Leona. Una asistencia calificada en
el momento del parto resulta clave para la super-
vivencia de la madre y del nifio, pero sélo un 65
por ciento de las mujeres reciben una asistencia
de tal indole durante el parto. Esto contribuye
también a una alta tasa de mortalidad materna:
680 de cada 100.000 nacidos vivos. Esto suscita
serias dudas sobre el compromiso del gobierno
en la consecucién de los derechos a la salud de
mujeres y nifios.

Una quinta parte de los nifios

ecuatoguineanos estdn desnutridos

A pesar del reciente enriquecimiento del pais, un
20 por ciento de los nifios menores de 5 afios de
Guinea Ecuatorial padece desnutricion crénica 'y
retrasos del crecimiento (poseen una talla me-
nor a la correspondiente a su edad), porcentaje
superior a la mayoria de los paises vecinos. Esto
hace sospechar que la distribucién de la riqueza
no tiene en cuenta la satisfaccién de los niveles
minimos esenciales del derecho a la alimentacién
y a la salud de los nifios del pais.
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La malaria provoca una alta mortalidad infantil, Poblacién en riesgo de malaria y uso de mosquiteras tratadas con
pero las medidas preventivas son inadecuadas Figura 10 insecticidas, Guinea Ecuatorial y los paises mas pobres de Africa
En Guinea Ecuatorial la malaria provoca el 24 subsahariana, dltimos datos disponibles
por ciento de las muertes de menores de 5 afios

(UNICEF 2008). La malaria es evitable si se invier-

Guinea-Bissau

ten los recursos adecuados para su prevencion. 995
Cerca del 98 por ciento de los ecuatoguineanos Burundi

habitan en zonas con riesgo endémico de malaria,

pero sélo un uno por ciento de los niflos menores Niger o7
de 5 afios duermen bajo mosquiteras tratadas con

insecticidas. Es un porcentaje mucho menor que el Sierra Leona B8

de otros paises con un riesgo similar de malaria, lo
cual sugiere que los esfuerzos para la prevencion [iifeE
de la enfermedad no son los adecuados para con-
tribuir al cumplimiento de los derechos a la salud

tanto de nifios como de adultos.

R.D. del Congo
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M % de nifios menores de 5 afios que duermen bajo una mosquitera tratada con insecticidas
M % de poblacién que viven en zonas con riesgo endémico de malaria

Fuente: UNICEF 2009 y OMS/UNICEF 2003

No existen programas de tratamiento contra Paises que han adoptado tratamientos preventivos para mujeres
embarazadas como parte de sus estrategias de control nacional contra

la malaria, Africa subsahariana, 2007

la malaria para mujeres embarazadas

A pesar del alto riesgo endémico, Guinea Ecuato-
rial es uno de los pocos paises de Africa subsaha-
riana que no recomienda tratamientos preventivos
para las mujeres embarazadas (mediante dosis
peridédicas de medicamentos), a pesar de que

esto reduciria significativamente la enfermedad. el ARGELA EGIPTO
Esto suscita serias dudas sobre los esfuerzos para

cumplir con las obligaciones minimas en relacién
MAURITANIA

con el derecho a la salud de las mujeres.
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E L D E R E C H O A L AG UA “Habida cuenta del considerable indice de

crecimiento del Producto Interno Bruto del
Estado Parte, al Comité le preocupa pro-

Fuentes mejoradas de agua, urbanas (% de poblacién con acceso), fundamente la persistencia de la pobreza
Guinea Ecuatorial y paises CESR generalizada, . .. asi como el nimero to-
con ingresos bajos, 2006 davia importante de nifios que no gozan
del derecho a un nivel de vida adecuado,
Zimbabue 98 incluido el acceso a una vivienda digna y
Costa de Marfil 98 . e P " .
Burking Faso - otros servicios basicos.” (CRC Observacio
Malawi 96 nes finales 2004)
Etiopia 96
Senega 93
Gambial 91
Guinea 91
G"f‘}'f:; 9%1 El cumplimiento del derecho al agua es
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Zambia 20 pesar de poseer e per capita mas alto de
T'\g;g s Africa subsahariana, tan sélo un 45 por ciento de
Kenia 85 los ecuatoguineanos que viven en zonas urbanas
Burundi 84 . f . d d |
Sierra Leona 83 tienen acceso a fuentes mejoradas de agua, e
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Guinea-Bissau 82 . .
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PIB per cépita y acceso a instalaciones de saneamiento mejoradas, A pesar del aumento de la riqueza, no ha habido
poblacién rural y urbana, Guinea Ecuatorial, 1990-2006 avances en el acceso a saneamientos mejorados
Sélo un 60 por ciento de la poblacién urbana de

20 70 Guinea Ecuatorial y un 45 por ciento de la pobla-
cién rural tienen acceso a instalaciones de sanea-

g , miento mejoradas. No ha habido avance alguno
S 5 65 . .
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A~ S
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M PIB per cépita, PPA (ddlar constante de 2005)
M Instalaciones de saneamiento mejoradas rurales (% de poblacion rural con acceso)
M Instalaciones de saneamiento mejoradas urbanas (% de poblacién urbana con acceso)

Fuente: Banco Mundial 2008
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EL DERECHO A LA EDUCACION

“[El comité] sigue preocupado por el hecho
de que los niveles de matricula y de alfa-
betismo siguen siendo bajos, en particular
en la ensefianza secundaria y preescolar,
y por la disparidad que existe entre el nu-
mero de nifios y nifias que asisten a la es-

Tasa de repitencia en educacion primaria (% total de inscritos),

Figura14

Africa subsahariana, Gltimos datos disponibles

cuela. ... Le preocupa también la falta de BGabédl‘] T 34.4
q q q urundi ,
recursos financieros y materiales para la Repuiblica Centroafricana 28.2
aplicacién de los programas de educacién, L Eé‘:::::lar: 2255f’
y la falta de maestros capacitados.” (CRC Chad 225
. . Rep. del Congo 21.2
Observaciones finales 2004) Mali 17.0
Namibia 16.4
Ruanda 4.6
Eritrea 13.7
Uganda 13.1
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guineanos terminan la escuela primaria. Ademas, L!Eenia 5578
. . . iberia b
mas del 26 por ciento de los alumnos repiten al- Mozambique 53
guln curso, una tasa mas alta que la de la mayoria Ta“rfl?g; 3'3
de los paises de Africa subsahariana. La mayoria Botsuana » 4.8
. . Nigeria .
de los profesores de la escuela primaria (51,5 por Sudan 17
ciento) no posee la cualificacién ni la preparacién Fuente: Banco Mundial 2008 O 5 10 15 20 25 30 35

necesarias para la ensefianza (GNUD 2006), lo
cual hace sospechar que la calidad de la educa-
cién que reciben los nifios de Guinea Ecuatorial es
inadecuada, teniendo como resultado que no ter-

Razdn neta de escolarizacién en secundaria, masculina y femenina,
Guinea Ecuatorial 2002

minen la escuela, o que necesiten repetir curso.

Grandes diferencias de género en Tasa neta
. A de escolarizacién
la ensefianza secundaria femenina
Los nifios tienen casi el doble de probabilidad de
acceder a la escuela secundaria que las nifias: por Tasa neta
. i - de escolarizacién
cada 100 nifios tan sélo hay 57 nifias. Esta gran mesaulling
disparidad hace plantearse seriamente si Gui-
nea Ecuatorial estd tomando medidas para luchar
contra la discriminacién de género y asegurar un
acceso a la educacion igualitario para mujeres y
nifas.

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

Fuente: Banco Mundial 2008

Mujeres que nunca han asistido a la escuela, Guinea Ecuatorial,

Figura 16

por regiones, 2000
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Acerca de esta serie de fichas informativas

Esta serie contribuye a los diversos esfuerzos que realizan los mecanismos de derechos huma-
nos de la ONU y otros mecanismos intergubernamentales para verificar el cumplimiento de los
Estados con respecto a sus obligaciones en materia de derechos econdmicos, sociales y cul-
turales. También pretende contribuir al fortalecimiento de la capacidad de ONGs nacionales e
internacionales en sus labores de monitoreo. Utilizando datos socioeconémicos actualizados
estas fichas exponen, analizan e interpretan algunos indicadores de desarrollo humano a la luz
de las obligaciones de los estados en materia de derechos econdmicos y sociales, centrandose
en tres dimensiones claves de estas obligaciones.

En primer lugar, se utilizan indicadores como las tasas de mortalidad materna o de finali-
zacion de la educacion primaria para evaluar en qué medida la poblacién se ve privada de un
nivel minimo esencial de los derechos a la salud, educacién y alimentacion, entre otros. Por
su parte, el anélisis de datos a través del tiempo ayuda a evaluar si el estado cumple con su
deber de avanzar progresivamente hacia la plena efectividad de los derechos econémicos y
sociales acorde a los méaximos recursos de que dispone. Comparaciones dentro de la misma
regidn otorgan, asimismo, un punto de referencia de lo que se ha logrado en paises con simi-
lares recursos. Finalmente, se utilizan datos desagregados por género, etnia, ubicacién geo-
grafica y estatus socio-econémico para identificar disparidades y valorar los logros en cuanto
a erradicar la discriminacién y la desigualdad en el disfrute de estos derechos.

Estas fichas informativas no intentan dar una imagen exhaustiva ni proveer evidencia con-
cluyente del cumplimiento del estado con sus obligaciones. Intentan, més bien, identificar
algunas inquietudes que surgen al analizar y visualizar las estadisticas de desarrollo a la luz
de los estandares internacionales de derechos humanos.





