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ACNUR
Alto Comisionado de las
Naciones Unidas para los
Refugiados

AECID
Agencia Espafiola de
Cooperacion Internacional
para el Desarrollo

AH
Accion Humanitaria

AOD
Ayuda Oficial al Desarrollo

ASGI
Asociacion de Estudios
Juridicos sobre Inmigracion

CAD
Comité de Ayuda al
Desarrollo

CANI
Conflicto Armado No
Internacional

CBPF
Fondos Mancomunados
Dirigidos a Paises

CC.AA.
Comunidades Auténomas

CERF
Fondo Central para la Accion
en casos de Emergencias

CICR
Comité Internacional
de la Cruz Roja

cu
Corte Internacional
de Justicia

COHAFA
Consejo sobre Coordinacion
de Accién Humanitaria
y Ayuda Alimentaria

CPI
Corte Penal Internacional

CRS
Creditor Reporting System,
Sistema de notificacion
de acreedores

CRRF
Comprehensive Refugee
Response Framework, Marco
de Respuesta Integral para
los Refugiados

DAG
Donor Advisory Group,
Grupo Asesor de Donantes

DG-ECHO
Direccion General de
Proteccion Civil
y Operaciones de Ayuda
Humanitaria Europea

DGPOLDES
Direccion General
de Politicas de Desarrollo
Sostenible

DIH
Derecho Internacional
Humanitario

Dispositivo RPIC
Dispositivo de Respuesta
Politica Integrada a las Crisis

DTP
Vacuna de la Difteria-
tétanos-tosferina

DSG
Donor Support Group, Grupo
de Apoyo a los Donantes

ETRM
Estaciones Temporales de
Recepcion Migratoria

EWM
Monitor de Armas Explosivas

FICR
Federacion Internacional
de Sociedades
de la Cruz Roja y de la Media
Luna Roja

FAR
Fuerzas de Apoyo Rapido

FAS
Fuerzas Armadas de Sudan

FDI
Fuerzas de Defensa Israelies

FEMP
Federacion Esparfiola de
Municipios y Provincias

FNUAP
Fondo de Poblacion de las
Naciones Unidas

FRONTEX
Agencia Europea
de la Guardia de Fronteras
y Costas

FSB
Servicio Federal de
Seguridad

FTS
Servicio de Seguimiento
Financiero

Gavi
Alianza Mundial para
las vacunas

GCR
Global Compact on
Refugees, Pacto Mundial
sobre los Refugiados

1A
Inteligencia Artificial

IASC
Comité Permanente
Interagencial



IECAH
Instituto de Estudios
sobre Conflictos
y Accion Humanitaria

IEP
Instituto para la
Economiay la Paz

IHME
Instituto de Métricas
y Evaluacion de Salud

MAUC
Ministerio de Asuntos
Exteriores, Union Europea
y Cooperacion

McvVv
Vacuna meningococica

MICRMLR
Movimiento Internacional
de la Cruz Roja y la Media
Luna Roja

MSF
Médicos Sin Fronteras

OAH
Oficina de Accion
Humanitaria

OCHA
Oficina de las Naciones
Unidas para la Coordinacion
de Asuntos Humanitarios

OoDSG
Grupo Estratégico de
Donantes de OCHA

OoIM
Organizacion Internacional
para las Migraciones

oMSs
Organizacion Mundial
de la Salud

ONG
Organizacion
No Gubernamental

ONU
Organizacion de las
Naciones Unidas

OPS
Organizacion
Panamericana de la Salud

OTAN
Organizacion del Tratado
del Atlantico Norte

PAS
Primeros Auxilios
Psicologicos

PMA
Programa Mundial
de Alimentos

PTM
Programas de
Transferencias Monetarias
y Vales

RCA
Republica Centroafricana

RDC
Republica Democratica
del Congo

RNB
Renta Nacional Bruta

SEAEG
Secretaria de Estado
de Asuntos Exteriores
y Globales

SHCC
Coalicion para la
Salvaguarda de la Salud
en Conflictos

SMOH
Sociedad de los
Funcionarios Médicos
de Sanidad

SOFF
Mecanismo de Financiacion
para Observaciones
Sistematicas

SWSS
South West State Somalia,
Estado Sudoeste de
Somalia

TJUE
Tribunal de Justicia de la
Unién Europea

UE
Union Europea

UNDRR
Oficina de las Naciones
Unidas para la Reduccion
del Riesgo de Desastres

UNICEF
Fondo de Naciones Unidas
para la Infancia

UNRWA
Agencia de Naciones
Unidas para los Refugiados
de Palestina en Oriente
Proximo

WUENIC
Estimaciones de la OMS/
UNICEF sobre la Cobertura
Nacional de Inmunizacion
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Mujeres y niiias en los
asentamientos de Daguessa

y Goz Aschiye (en el este de Chad)
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El afio pasado, iniciabamos el Informe haciendo referencia al
genocidio de Ruanda de 1994 y las lecciones aprendidas que este
tuvo en la accién humanitaria y en el actuar de la comunidad
internacional. 30 afios después cabe plantearse si el panorama
actual nos sitla en un punto tan lejano como el de 1994, en un
momento en el que asistimos a la connivencia e inaccion de
poderosos actores internacionales ante las reiteradas violaciones
del derecho internacional humanitario (DIH). Somos testigos de
una realidad donde la falta de voluntad de quienes tienen
capacidad de abordar y resolver conflictos solo queda compensada
por el compromiso de la sociedad civil y organizaciones que tratan
de aumentar la sensibilizacion y presion buscando una reaccion

y respuesta. No es de extranar que escenarios como Gaza, Sudan
—calificada como la mayor crisis humanitaria del planeta—

y Ucrania sean evocados a lo largo de estas paginas a través de
testimonios que muestran un recrudecimiento de la violencia con
un alarmante niumero de ataques a las organizaciones
humanitarias: 2023 se ha convertido en el afio mas mortifero para
el personal humanitario, donde la mayoria de las victimas son
personal nacional. Miramos con preocupacion a 2024 cuyas cifras,
por ahora, no plantean un mejor horizonte.

En estos dos afos, la poblacion civil ha seguido enfrentando
severas consecuencias como resultado de los conflictos armados.
Estas no solo se deben a la violencia, sino que se entrelazan con
otros factores como el cambio climatico, los desastres, la
inseguridad alimentaria o la desigualdad, empeorando la situacion
de vulnerabilidad y riesgo de muchas poblaciones. Ademas, el
impacto especifico y desigual en diferentes grupos de poblacion,
como nifios y niflas, mujeres o personas mayores exige de una
respuesta adaptada y transversal al género, la edad y la diversidad.

Los escenarios de inestabilidad empujan a muchas de estas
personas a abandonar sus lugares de origen, generando
desplazamientos forzados que alcanzan los registros mas altos de
los ultimos 12 afos. Frente a estas dinamicas se estan aplicando
politicas de mano dura mediante la reduccion de vias regulares
de migracion y la criminalizacion de quienes las recorren.

El plan de accidn de la agenda securitizadora que rige la arena
internacional no solo se limita al incremento de presupuestos en
materia de defensa, sino también en la militarizacion de sus
fronteras. Lejos de dedicar fondos para crear canales que permitan
su desplazamiento seguro, la inversion en sistemas de acogida

y reubicacion o programas de desarrollo en los lugares de origen,
estos recursos se destinan a blindar las fronteras de algunos
paises que parecen olvidar quiénes contribuyeron

—y contribuyen— a construir sus estados de bienestar.

Los dos afios analizados en este Informe nos revelan, por
desgracia, un escenario preocupante en el que los conflictos,

la emergencia climatica, los desastres y las dinamicas econdmicas
son los principales factores que agravan las situaciones

de vulnerabilidad y ponen en riesgo a numerosas poblaciones.
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UN INFORME PARA LA ACC!()N:
INCIDENCIA'Y MOVILIZACION
EN ESPANA

Desde el afio 2003, el IECAH, en colaboracion con Médicos

Sin Fronteras Espafiia, elabora el Informe de accion humanitaria en
Esparia y en el mundo, que trata de dar cuenta de la realidad

de la accion humanitaria en el contexto espafiol e internacional.
Abordamos este Informe con una actitud condicionada por

una situacién que vivimos con conmocion, siendo conscientes de
la preocupacion y potencial fatiga de una sociedad que, enfrentada
a la contingencia del dia a dia, se ve expuesta a un flujo de
informacion que hace normalizar las violaciones de derechos
humanos y los ataques a la poblacion civil. En tiempos asi, nos
reafirmamos en nuestro cometido de incidencia con este Informe,
dirigido a una mejora de la prevencion, la respuesta y la calidad
de la accion humanitaria, asi como a la sensibilizacion para que
se logre activar una accidn eficaz ante estos desafios.

Este vigésimo Informe abarca el afio 2023 y lo acontecido hasta
ahora en 2024. En el contexto de continuacion de muchas de las
crisis cronicas y del surgimiento o agravamiento de otras, se ha
producido un estancamiento de los fondos con respecto a 2022
dando lugar al mayor déficit desde el comienzo de siglo,
cubriéndose solo el 45 % de los llamamientos de financiacion.
Se estima que, en 2023, aproximadamente 363,3 millones de
personas requirieron ayuda humanitaria, esto es un aumento de
37,6 millones en comparacion con el afio anterior. Sin embargo,
la disminucion de financiacion proveniente de los donantes

ha caido, quedando el total de la ayuda humanitaria mundial en
43.200 millones de dolares. A pesar de que la financiacion
procedente de donantes publicos si aumento en 2.100 millones
de dolares, esto no ha podido compensar la disminucion

de la financiacion privada.

En el caso espanol la tendencia ha sido la contraria: se ha
producido un crecimiento de un 34,89 % respecto a 2022
destinandose 213,55 millones de euros a la accion humanitaria.
Este incremento, junto con la reduccién de la Ayuda Oficial al
Desarrollo (AOD), ha elevado el peso de la ayuda humanitaria,
alcanzando un 5,95 %, un porcentaje notablemente superior al de
anos anteriores. Aunque este porcentaje nos aproxima al 10 %
establecido en la nueva Ley de Cooperacion, se ha de mantener
cautela, ya que gran parte del aumento porcentual se debe a la
disminucién de la AOD. Es destacable que, a lo largo del periodo
analizado en el presente Informe, se han logrado avances
relevantes en el marco normativo y procedimental de la
cooperacion espaiiola, destacando la aprobacion de la Ley 1/2023
de Cooperacion para el Desarrollo Sostenible y la Solidaridad
Global, el nuevo Estatuto de las personas cooperantes y el VI
Plan Director de la Cooperacion Espaiiola 2024-2027, aunque
todavia quedan otros elementos por abordar.

En lo que respecta a la estructura del Informe, hemos mantenido
un enfoque claro y directo. En sus primeras paginas, presentamos
de modo sintetizado un resumen ejecutivo, que recoge las
principales lineas de los articulos e introduce algunas propuestas y
recomendaciones desarrolladas con posterioridad. A continuacion,
como es habitual, comenzamos con el articulo de introduccion

al contexto global y sobre los cambios en la situacion internacional
e impactos humanitarios, tratando de poner el foco en tres
contextos: Sudan, Palestina y Ucrania. Se completa este bloque
con un analisis de las tendencias de financiacion humanitaria
internacional.



El segundo blogue se dedica al analisis detallado de la accion
humanitaria espafiola durante el afio 2023 y, en menor medida,
2024. Para ello, se profundiza en lo realizado por la Administracién
General del Estado y, en especial, por parte de la AECID

y otros actores.

El tercer bloque del Informe aprovecha la experiencia practica

y tedrica tanto de MSF como del IECAH en diversos contextos y
tematicas relevantes y actuales para el quehacer humanitario, que
van desde el endurecimiento de las politicas migratorias, los
debates en torno al DIH, la realidad de los ataques a las misiones
médicas hasta la implantacion de la inteligencia artificial en el
sector; temas que complejizan la proteccion de las personas

en situacion de riesgo y la capacidad de respuesta de los actores
humanitarios en entornos cada vez mas hostiles.

Este afo también hemos introducido un glosario
al inicio del Informe, que reune todas las siglas utilizadas a lo
largo del documento.

El Informe es una obra colectiva del IECAH, en el que han
participado, ademas, personal de Médicos Sin Fronteras Espanay
de otras organizaciones. Asi, el programa Global Humanitarian
Assistance (GHA), de Development Initiatives, nos ha facilitado los
datos para el articulo sobre situacion global de la accién
humanitaria y los aspectos generales de la financiacién
humanitaria internacional durante el afo.

Por parte de MSF Espania, han participado Almudena Puig

de la Bellacasa, asesora legal y de asuntos humanitarios, y Raquel
Gonzalez, coordinadora de la organizacion (Fronteras que matan:
el endurecimiento de las politicas migratorias agrava los problemas
de salud de las personas en situacion de movilidad); Drew Aiken,
asesora sénior sobre temas médicos en el Centro de

Reflexion Aplicada a la Practica Humanitaria (ARHP) de MSF,
Helen Richards, asesora sénior sobre temas médicos en el ARHP
de MSF, y Cristina Jauset, referente de vacunacion y brotes
epidémicos de MSF (Desafios para la vacunacion en situaciones
de conflicto); y Alejandro Pozo, Helen Richards y Natasha Sax,
asesores sénior en el ARHP de MSF (Ataques a la accion
humanitaria: éla nueva normalidad? La experiencia de MSF

en Gaza, Sudan y Ucrania).

Por parte del IECAH, han participado varias personas de nuestro
equipo: Jesus A. Nuiiez Villaverde (Balance Internacional
2023-2024: Palestina como paradigma de un orden internacional
disfuncional), Alvaro Frias Bouso, en su primera colaboracion en el
Informe (Tendencias en la financiacion humanitaria internacional),
Alicia Daza Pérez (La accion humanitaria espanola en 2023-2024:
grandes expectativas, pequerios avances), Francisco Rey Marcos
(Algunos debates humanitarios en las guerras de Gaza y Sudan 'y
coautor del articulo sobre La accion humanitaria espariola) y
Camille Nussbaum (La inteligencia artificial desde la perspectiva
humanitaria). La revision global y edicion han corrido a cargo de
Elena Cabrero Holgueras y Francisco Rey Marcos.

Como es habitual, desde el IECAH solo nos resta agradecer su
colaboracion a MSF Espaiia, coeditor del Informe, y a cuantas
personas han aportado sus reflexiones, sugerencias y propuestas
en el proceso de elaboracion de estas paginas. De igual modo,
gueremos reiterar los agradecimientos a las entidades publicas
gue nos han facilitado sus datos. En este sentido, es obligado citar
muy especialmente a la Oficina de Accion Humanitaria (OAH)

de la AECID, cuya transparencia nos ha permitido acceder a

LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024 9



El respeto del derecho
internacional requiere
de un compromiso
renovado y refuerzo
en su aplicacion

FOTO:
Rita Dmitrenko (61 ailos) camina
por una de las calles de la ciudad de
Kobzartsi (Mykolaiv, Ucrania),
donde MSF mantuvo durante
semanas el tinico puesto de salud
disponible.
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abundante y valiosa informacion, y también a la Direccidon General
de Politicas de Desarrollo Sostenible (DGPOLDES) del Ministerio
de Asuntos Exteriores, Union Europea y Cooperacion (MAUC),
por su disponibilidad para darnos a conocer sus listados de datos
y por su amabilidad y paciencia en la inevitable tarea de
exploracidn que siempre entrafia una labor valorativa como la que
desde aqui hemos llevado a cabo.

La experiencia de los informes anteriores, que tienen un amplio
impacto en el sector y que han sido capaces de incidir sobre los
actores humanitarios espafioles y sobre la opinion publica o los/as
responsables politicos/as, nos hace ser optimistas sobre la utilidad
de nuestra tarea y nos anima a continuar de modo cotidiano,
trabajando por la mejora de la accion humanitaria y por la
contribucion de las acciones de cooperacion en general a la
construccion de la paz. Este Informe se vuelve aun mas pertinente
en el periodo 2023-2024, en un momento en el que la accion
humanitaria, la defensa de sus principios y el respeto del derecho
internacional requieren de un compromiso renovado y un refuerzo
en su aplicacion para hacer frente a las crisis.









I
RESUMEN
EJECUTIVO

FOTO:
Un grupo de personas sudanesas
refugiadas en el campo chadiano
de Ecole, en Adré (este de Chad),
hacen cola para recoger agua
potable de una fuente.

CHAD © MSF

PANORAMA DE UN ORDEN
INTERNACIONAL DISFUNCIONAL

La violencia y los conflictos armados contindan afectando la vida de
millones de personas en todo el mundo. Hasta mediados de 2023,
mas de 110 millones de personas se habian visto obligadas

a desplazarse debido a la violencia y las guerras, ademas de por la
crisis climatica y los desastres. Los 36 conflictos armados activos en
distintas regiones, muchos de los cuales enfrentan una respuesta
internacional limitada, incapaz de frenar las violaciones de derechos
humanos y el creciente deterioro de las condiciones de vida, agravan
la ya compleja situacidn en muchos paises y regiones.

La tragedia humana que se esta dando en Gaza, Cisjordania y
Libano no esta recibiendo una respuesta mas alla de las condenas
y los lamentos, poniendo en evidencia la aplicacidon de una doble
vara de medir que permite a Israel actuar sin cortapisas evitando
sanciones que cualquier otro Estado sufriria si incumpliera tan
descaradamente sus obligaciones como potencia ocupante y
violara tan abiertamente el derecho internacional y las normas mas
basicas de la guerra.

Lejos de la atencion mediatica internacional, Sudan lleva mas de
un afno sumido en una guerra que estallo abiertamente a partir del
choque personal entre dos lideres militares deseosos de
concentrar todo el poder en sus manos. Y nada indica que, cuando
ya las personas fallecidas se acercan a las 200.000, junto a 1,8
millones de refugiadas y 6,7 millones de desplazadas forzosas, la
calma pueda llegar a un pais que, desde su forzada creacion, ha
vivido sometido a fracturas internas muy poderosas. Por su parte,
Ucrania sigue inmersa en una guerra existencial casi dos afios
después del arranque de la guerra en Ucrania.

El balance internacional muestra que, no solo se afiaden nuevos
problemas, sino que se constata que muchos de los ya
identificados desde hace tiempo siguen sin provocar una
activacion suficiente de las capacidades y de la voluntad politica
tanto de los Gobiernos como de las instituciones multilaterales
para ponerles remedio, sin que la movilizacion de la sociedad civil
logre ir mas alla de aumentar la sensibilizacion sobre la gravedad
de la situacion y de paliar sus efectos mas perversos. El alto nivel
de inestabilidad reinante sigue alimentando tanto una agenda
internacional marcadamente securitaria como el incremento

de los gastos dedicados al capitulo de defensa.

ESCALADA DE NECESIDADES
HUMANITARIAS CON UN DEFICIT
HISTORICO

En este contexto, en el afio 2023, ha habido un récord en

la demanda de financiacion humanitaria solicitada a través de
los llamamientos coordinados de la ONU. Sin embargo, a pesar
del aumento en las necesidades de financiacion, los fondos
recaudados para los 45 llamamientos se han estancado con
respecto a 2022 dando lugar al mayor déficit desde el comienzo
del siglo, consiguiéndose solo el 45 % de los llamamientos

de financiacion. Se calcula que 363,3 millones de personas
necesitaron asistencia humanitaria en el afio 2023, esto

es, 37,6 millones mas que en el afio anterior. Los conflictos,

la emergencia climatica y los desastres, y las dinamicas
economicas son los tres principales factores que generan
situaciones de vulnerabilidad y riesgo.

LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024 13
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Aunque hubo 45 [lamamientos coordinados de la ONU, 10 crisis
recibieron cerca de un 43 % de la financiacion humanitaria
internacional. Solo trece paises han figurado entre los diez
principales receptores de asistencia humanitaria entre 2018

y 2023y, de ellos, seis han aparecido todos los afios. Tras el
comienzo de la guerra en Palestina en octubre de 2023, este pais
tuvo un incremento muy significativo en la financiacion
humanitaria del 182 % (de 592 a 1668 millones de dodlares),
quedando asi como el quinto mayor receptor de ayuda.

La diversificacion de los donantes sigue siendo limitada, y el
compromiso de canalizar una mayor proporcion de la financiacién
a actores locales sigue sin alcanzarse plenamente, a pesar de los
avances en este sentido.

Los programas de transferencias monetarias y vales han
disminuido levemente en el afio 2023, rompiendo con siete afios
seguidos de crecimiento, aunque se percibe como una
normalizacion tras el incremento extraordinario de 2022.

ACCION HUMANITARIA:
AVANCES Y RETOS PENDIENTES

Durante los afios que analiza el presente informe se han
producido algunos avances significativos en el marco normativo
y procedimental de la cooperacion espafiola, aprobandose los
siguientes marcos: la Ley 1/2023 de Cooperacion para el
Desarrollo Sostenible y la Solidaridad Global, el nuevo Estatuto
de las personas cooperantes y el VI Plan Director de la
Cooperacion Espariola 2024-2027. No obstante, la Ayuda Oficial
al Desarrollo (AOD) neta espafiola ha caido un 12,03 %, pasando
de 4.086,20 a 3.594,78 millones de euros, rompiendo la senda
crecimiento que se habia mantenido desde el afio 2019. En el
ambito de la accion humanitaria la tendencia ha sido la contraria:
se han destinado 213,77 millones de euros, lo que representa un
crecimiento de un 34,89 % respecto a 2022. Estas dos variables
han hecho que la AH espafiola suponga hoy el 5,95 %

del conjunto de la AOD.

En cuanto a la distribucion por areas geograficas de la AH
espafiola, Oriente Medio se posiciona como principal receptor,
especialmente por la respuesta a la grave situacion humanitaria
sufrida por la poblacion palestina, seguido de Africa Subsahariana.
Por otra parte, se observa una significativa disminucion de los
fondos destinados a Ucrania.

La Administracion publica central espafiola ha destinado 171,29
millones de euros a accion humanitaria desde 4 ministerios; esta
cifra supone un incremento de un 42,63 % respecto a 2022.

En el marco del MAUC, 123,41 millones (77,19 %) fueron
gestionados por la AECID de los que 109,17 millones lo fueron por
la OAH. La accidon humanitaria procedente de la cooperacion
descentralizada ha supuesto un 19,84 % (42,41 millones de euros)
respecto al total de la AH publica espanola (15,69 % autonomica
frente al 4,15% de la local).

Los organismos multilaterales han sido las entidades que han
gestionado el mayor porcentaje de la AH espaiiola, 111,35 millones
(52,09 % respecto del total). Seguidos de las organizaciones no
gubernamentales (ONG) y de la sociedad civil, 97,59 millones
(45,65 %). Estas cifras muestran que una parte importante

del incremento de los fondos de AH en 2023 ha sido absorbida



Las politicas
migratorias actuales
se caracterizan

por el blindaje de las
fronteras fisicas

y la externalizacion

por el aumento a las contribuciones a organismos internacionales,
que han visto incrementar sus fondos en un 52,09 % respecto

a 2022,y en menor proporcion por las ONG y organizaciones

de la sociedad civil, cuyo incremento ha sido de un 18,42 %.

FRONTERAS QUE MATAN

Aproximadamente hay 281 millones de personas en situacion de
movilidad en todo el mundo. El aumento de la frecuencia, la
duracion y la intensidad de la violencia y los conflictos armados
juegan un papel creciente como origen de la migracion forzada.

En este contexto, las politicas migratorias actuales se caracterizan
por una orientacion marcada por el blindaje de las fronteras fisicas,
la externalizacion de los flujos migratorios a terceros paises

y mayores restricciones para la obtencion de la proteccion
internacional, con menores cuotas de aceptacion y procedimientos
administrativos que se pueden alargar indefinidamente.

Prueba de ello es el reforzamiento del papel de Frontex (Agencia
Europea de la Guardia de Fronteras y Costas) y la aprobacion de la
Union Europea del nuevo pacto sobre migracion y asilo, planteando
un escenario muy preocupante con riesgo de institucionalizar
practicas brutales y represivas.

Las personas en situacion de movilidad experimentan la pérdida
de acceso a servicios médicos y medicamentos, sufren obstaculos
para recibir atencion preventiva y ven interrumpidos sus
tratamientos en curso, lo que exacerba las vulnerabilidades y
riesgos preexistentes. Ademas, hay que sumar la afectacion a la
salud fisica y mental provocada por la violencia a la que se ven
sometidas durante la ruta, y por los peligros intrinsecos de
atravesar mares, desiertos y selvas, como el caso de la selva del
Darién donde MSF ha constatado altos niveles de violencia.

La vulneracion constante de los derechos de las personas en
situacion de movilidad se plasma también en una criminalizacion
cada vez mayor tanto de estas, como de las organizaciones
humanitarias que proveen de ayuda.

Frente a este escenario, es vital la creacion de rutas migratorias
seguras y legales que permitan a las personas en transito
desplazarse sin riesgo, garantizando que se respetaran sus
derechos fundamentales. A su vez, los sistemas de acogida 'y
respuesta en los paises de destino y transito requieren

un fortalecimiento significativo para asegurar su proteccion.
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BARRERAS Y D]ESAFiOS PARA
LA VACUNACION EN SITUACIONES
DE CONFLICTO

La vacunacion sigue siendo una de las intervenciones mas
eficaces para prevenir enfermedades y muertes. Sin embargo,
para las personas que viven en situaciones humanitarias y de
conflicto, el acceso a la vacunacion sistematica, a la vacunacidn
de puesta al dia o a las intervenciones necesarias cuando

se produce un brote no esta garantizada.

A nivel mundial, las tasas de cobertura y los avances para llegar

a las personas no vacunadas son —y siempre han sido—
enormemente desiguales, y las poblaciones de bajos recursos,
remotas y afectadas por conflictos tienen mas probabilidades de
estar y permanecer sin vacunar o con una vacunacion insuficiente:
Gazay Sudan son dos de los contextos de conflicto donde las
tasas de cobertura han caido drasticamente.

La falta de un espacio humanitario y del acceso para llevar a cabo
actividades de vacunacion, las limitaciones en la produccion

y suministro de vacunas, y la carencia de permisos limitan la
capacidad del personal humanitario para llevar a cabo actividades
preventivas y reactivas en contexto humanitarios y de conflicto,
con graves consecuencias para las poblaciones.

Frente a esto, los donantes, actores de vacunacion y Gobiernos
deberian asegurar un enfoque coordinado y adaptado para mejorar
la cobertura de vacunacion y mitigar las restricciones burocraticas
y financieras que dificultan este tipo de operaciones. Fomentar

el didlogo, aumentar la transparencia e implementar mecanismos
incrementa la capacidad de respuesta rapida y eficaz a
emergencias y brotes.

DEBATES HUMANITARIOS
AL HILO DE LAS GUERRAS
DE GAZA Y SUDAN

Dos de las grandes crisis humanitarias que sufrimos hoy estan
generando nuevamente reflexiones y dilemas entre los actores
humanitarios al ponerse en evidencia el fracaso en la proteccion de
la poblacidn civil, las dificultades para el acceso humanitario,

la impunidad y falta de rendicion de cuentas ante las violaciones
del DIH o los derechos humanos, derivados de la inaccién
internacional: tanto la guerra en Gaza como la situacion de Sudan
ponen de manifiesto, dramaticamente, las limitaciones,
contradicciones e hipocresias del sistema humanitario global.

Ambos conflictos comparten impactos humanitarios similares con
violaciones masivas del DIH y crimenes de guerra, impunidad de
las partes beligerantes, escasa y sesgada intervencion y
responsabilidad internacional, consecuencias devastadoras en la
poblacion civil (violencia sexual, desplazamiento masivo, falta de
acceso a ayuda humanitaria, sanitaria y alimentaria), y ataques
contra el personal humanitario.

La severidad del impacto en la poblacion civil, las restricciones

al acceso humanitario y los alarmantes ataques contra el personal
de ayuda, junto con la inaccion de la comunidad internacional,
generan una profunda preocupacion entre las organizaciones
humanitarias lo que ha hecho que se reabran debates

en este ambito.



La asistencia
humanitaria es una
de las victimas de

la guerra, con efectos
devastadores para

la poblacion civil

Las guerras de Gaza y Sudan, entre otras muchas, plantean la
cuestion de la relevancia del derecho internacional y de su utilidad
en un contexto actual donde la inaccion mueve la balanza hacia

la parte poderosa. Apoyar las iniciativas de investigacion sobre
crimenes de guerra y lesa humanidad lideradas por la Corte Penal
Internacional (CPI) y la Corte Internacional de Justicia (ClJ),

asi como asegurar la rendicion de cuentas de quienes los cometen,
es fundamental para lograr una aplicacidn efectiva del derecho
internacional.

ATAQUES A LA ACCION
HUMANITARIA:
¢LA NUEVA NORMALIDAD?

El ataque al hospital de MSF de Kunduz (Afganistan) en 2015
marco un punto de inflexion en la percepcion global de los ataques
contra operaciones médicas y humanitarias. Aunque fue el peor
ataque en la historia de MSF, no fue un incidente aislado, ni la
ultima vez que un hospital fue bombardeado desde el aire: los
ataques contra la asistencia sanitaria, personal médico y pacientes
han sido desde hace mucho tiempo una cruda realidad durante los
conflictos armados.

La tragedia de Kunduz llevo a la aprobacion de la Resolucion 2286
por el Consejo de Seguridad de la ONU, acomparada de una
proliferacion de iniciativas globales para denunciar y monitorear
los ataques contra misiones médicas y humanitarias. Sin embargo,
las cifras muestran que esto no se ha traducido en una mayor
proteccion sobre terreno, donde la asistencia sanitaria es una de
las victimas de la guerra, con efectos devastadores para la
poblacion civil.

El DIH, el marco juridico que rige los conflictos armados se
fundamenta en el principio de distincion, que establece que las
partes en conflicto deben diferenciar en todo momento entre
civiles y bienes de caracter civil, por un lado, y objetivos militares

y combatientes, por otro. La poblacion civil y los bienes de caracter
civil nunca deben ser objeto de ataques directos. No obstante,

en contextos como Gaza, Ucrania y Sudan, donde se han
registrado algunos de los niveles mas altos de ataques en el ultimo
ano, este principio se ha visto vulnerado.

A pesar de mecanismos de regulacion y control de la proteccion
de las misiones médicas y humanitarias, nunca ha habido tanta
violencia que afecte a la atencion médica como ahora. Esta
tendencia preocupa y puede llevar a una «normalizacién» de estos
incidentes, socavando el nucleo mismo del DIH y la proteccion

de la poblacidn civil en los conflictos.
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RETOS PARA LA ACCION
HUMANITARIA DE LA
INTELIGENCIA ARTIFICIAL (IA)

El afio 2023 ha supuesto un punto de inflexién en el uso masivo

y extendido de herramientas basadas en la IA, especialmente tras
la popularizacion de ChatGPT. Su impacto ha provocado el uso
de nuevas herramientas en todos los sectores, y la accion
humanitaria no es una excepcion, siendo preciso entender las
oportunidades y riesgos asociados.

La inteligencia artificial presenta un gran potencial para mejorar
la gestion de emergencias, especialmente en la prediccion de
desastres de origen natural. Al proporcionar pronosticos precisos,
la IA aumenta la capacidad de respuesta en regiones con escasos
datos registrados. Sus aplicaciones también facilitan las
operaciones en otros campos, como el sanitario y la seguridad
alimentaria, mediante el analisis de imagenes satelitales

y modelos demograficos, asi como en la gestion de datos y
automatizacion de tareas.

Sin embargo, su uso conlleva desafios significativos como la
desinformacion y manipulacion que resta calidad en la
comunicacion y los mensajes. Ademas, la privacidad y seguridad

LalA presentaun de los datos son cuestiones criticas que requieren una evaluacion

gran potencial para cuidadosa de las consecuencias, adaptando su uso a las realidades
. .s humanitarias. Es fundamental considerar el impacto

mejorar la geStlon medioambiental de su implementacion, lo que podria resultar

de emergencias, contradictorio con los compromisos ecoldgicos establecidos por

especialmente en las plataformas globales.

la pI'EdICCIOI‘I de El sector humanitario se enfrenta al desafio de encontrar

desastres un equilibrio entre aprovechar las oportunidades de este recurso
y garantizar que su implementacion sea ética y sostenible,
asegurando la confidencialidad y transparencia en su uso.

FOTO:
Una enfermera prepara una vacuna
contra el sarampion en uno

de los siete puntos de vacunacion
puestos en marcha por MSF

en el campo de transito de Adré
(este de Chad).
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FOTO:
Un hombre gazati cava un agujero
frente a una mezquita en Jan Yunis
(sur de la Franja de Gaza), una
ciudad dificilmente reconocible
tras laretirada de las fuerzas
israelies.
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1

INTRODUCCION

Si al cierre de estas paginas (octubre de 2024) hubiera que elegir,
de entre las decenas de conflictos activos y crisis humanitarias
que se registran en diferentes rincones del planeta, un par de
ejemplos para reflejar tanto la complejidad del mundo

gue nos toca vivir como el desprecio por la vida humana'y el
desmoronamiento de un orden internacional tedricamente basado
en normas, Sudan y Palestina destacan entre los mas obvios.

Lo que ocurre en Sudan sirve para mostrar la falta de voluntad
de la comunidad internacional para prevenir y resolver un
conflicto que parece no interesar a nadie, en el que ya se
superan ampliamente las 100.000 victimas mortales y en el que
millones de personas sudanesas han sido obligadas a abandonar
sus hogares. Y lo que sucede en Palestina vale para comprobar
que tampoco la implicacion de actores externos resulta eficaz para
detener la barbarie, cuando los intereses geopoliticos y
geoeconomicos se imponen a los valores y principios que deberian
fundamentar la accion tanto de personas como de Gobiernos

e instituciones multilaterales.

2

ALGUNAS CRISIS QUE
MARCAN EL ESCENARIO
INTERNACIONAL

2.1. Sudan, prototipo
de conflicto olvidado

Lejos de la atencion mediatica internacional Sudan lleva mas

de un afio sumido en una guerra que estalld abiertamente a partir
del choque personal entre dos lideres militares deseosos de
concentrar todo el poder en sus manos. Y nada indica que, cuando
ya las personas fallecidas se acercan a las 200.000, junto a

1,8 millones de personas refugiadas y 6,7 millones de personas
desplazadas forzosas, la calma pueda llegar a un pais de 50
millones de habitantes que, practicamente desde su forzada
creacion britanica, en 1956, ha vivido sometido a fracturas internas
muy poderosas. Queda ya muy lejana en el tiempo la
independencia de Sudan del Sur (2011), todavia con cuestiones
fronterizas pendientes entre Juba y Jartum, y también se

ha olvidado el soplo de esperanza generado tras el derribo de la
dictadura de Omar al Bashir (2019).

Desde el golpe de octubre de 2021 los militares sudaneses,

con el general Abdelfatah al Burhan, jefe de las FAS y actualmente
maximo dirigente del pais, a la cabeza del Consejo Soberano, han
logrado abortar el proceso politico de transicion a la democracia
que habian logrado disefiar las Fuerzas de la Libertad y el Cambio
junto al Consejo Militar de Transicion. Muy pronto quedo claro
que el liderazgo de Al Burhan no era aceptado mansamente

por otros uniformados con aspiraciones politicas, entre los que
destacaba el también general Mohamed Hamdan Dagalo,

mas conocido como Hemedti, jefe de las ahora declaradas
rebeldes FAR y segundo en la cadena de mando del Consejo
Soberano. Ambos sobresalieron como fieles peones de Al Bashir
durante la dictadura, y ambos han estado implicados en las
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Asistimos auna
generalizada paralisis
diplomatica que no ha
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atrocidades cometidas durante afios en Darfur (aunque ninguno
haya sido formalmente reclamado por la CPI, a diferencia
del dictador).

Mas alla de cualquier divergencia ideoldgica, lo que explica
principalmente el conflicto actual es la intencién de ambos

de hacerse con todo el poder, aunque para ello vuelvan a condenar
a su pais a una deriva violenta que ya es calificada como la mayor
crisis humanitaria del planeta. El punto de friccion que hizo estallar
las hostilidades el 15 de abril de 2023 fue el abierto desacuerdo
entre ambos sobre el proceso de integracion de las FAR en

las FAS, por entender Hemedti que eso le haria perder su principal
baza para aspirar al poder absoluto. A partir de ahi ambos han
buscado apoyos externos para poder imponer finalmente su
dictado, aprovechando sus propias fuentes de riqueza personal
(contrabando y control de las minas de oro, fundamentalmente)

y sus propias capacidades militares.

Asi, por un lado, cabe identificar a Rusia —que aspira a tener algun
dia una base naval en la costa sudanesa—, Arabia Saudi —que ha
logrado sacar a Sudan de la orbita irani— y Egipto —con un
Abdelfatah al Sisi que busca anclar a Jartum en su bando ante los
crecientes problemas derivados de la Gran Presa del Renacimiento
que Etiopia esta terminando de rellenar—, como los principales
apoyos de Al Burhan. Por el otro lado, destacan Emiratos Arabes
Unidos —implicado en una estrategia para ganar influencia
internacional que en muchas ocasiones le lleva a situarse en
posiciones contrarias a las de Riad— y el autoproclamado mariscal
Jalifa Haftar, hombre fuerte en Libia; sin olvidar a Moscu, que
pretende asi garantizarse una interlocucion valida con Jartum mas
alla de quien pueda ser finalmente el que se imponga en la

guerra actual.

La guerra, en todo caso, no apunta a un final cercano en la medida
en que, aunque las FAR han logrado extender los combates mas
alla de la capital, especialmente en Darfur y Kordofan, ninguno de
los bandos enfrentados cuenta con medios suficientes para
derrotar a su contrario. Entretanto, asistimos a una generalizada
paralisis diplomatica que no ha logrado un solo acuerdo entre las
partes, mientras la situacion humanitaria se va deteriorando
gravemente. Basta recordar que tan solo se ha cubierto el 7 % del
llamamiento realizado por ACNUR hasta abril de 2024 segun el
informe de progreso, estimado en un total de 1.400 millones de
ddlares para atender las necesidades mas perentorias. Y queda por
ver en qué se acabara traduciendo el compromiso anunciado por
las personas asistentes a la conferencia de donantes celebrada en
Paris el pasado 15 de abril —copresidida por Francia, Alemania

y la Union Europea—, cifrado en 2.000 millones de dolares en
ayuda humanitaria, de un total solicitado por la ONU de 2.700 para
alimentos, atencidn sanitaria y otros suministros basicos para el
conjunto de los 24 millones de personas sudanesas que se estima
gue precisan respuesta humanitaria urgente.

Por si todo eso no fuera suficiente, las repercusiones del conflicto
van mas alla de las fronteras sudanesas, con una creciente oleada
de personas refugiadas que terminan por generar inestabilidad
tanto en Chad como en Sudan del Sur (donde ya hay mas de
650.000). A eso se aflade que Sudan del Sur esta sufriendo una
grave crisis econdmica derivada de la imposibilidad de exportar
su petroleo a través del territorio sudanés hasta Port Sudan,
contando con que Juba depende en mas del 90 % de los ingresos
obtenidos de las exportaciones del oro negro a sus clientes

en el exterior.



La masacre que Israel
esta cometiendo

en Gaza ha entrado
desgraciadamente
en un proceso

de normalizacion

2.2. Palestina, prototipo de conflicto
internacionalizado

Colocada en el centro de la agenda mediatica y politica, la masacre
que Israel esta cometiendo en Gaza a partir de los ataques
realizados por Hamas y la Yihad Islamica Palestina el 7 de

octubre de 2023 ha entrado desgraciadamente en un proceso

de normalizacion totalmente asumido por la comunidad
internacional.

Eso significa, en primer lugar, que el gobierno de Benjamin
Netanyahu sigue disponiendo de un amplio margen de maniobra
para proseguir con la actual operacion de castigo hasta dénde lo
considere oportuno. Una operacion que ya ha costado alrededor

de 200.000 victimas entre personas muertas y heridas, junto

a la masiva destruccion de infraestructuras de todo tipo, incluyendo
viviendas, hospitales y escuelas, haciendo imposible la satisfaccion
de las necesidades mas perentorias de los 2,3 millones de personas
gazaties, hacinadas en sus escuetos 365 km2, e hipotecando

muy gravemente el futuro inmediato de la Franja. Una operacion
gue va acompafada de matanzas en Cisjordania, con la
participacion adicional de colonos extremistas, y de la mayor
anexion ilegal de tierras palestinas de los ultimos veinte afios.

Y a todo ello se suma, la dinamica belicista que enfrenta a la milicia
chii libanesa de Hizbulah con las FDI, con un claro riesgo de que el
enfrentamiento desemboque en un conflicto regional a gran escala.

Cuando ya se ha cumplido un afio desde el inicio de dicha
operacion israeli ha quedado claro que, una vez mas, Netanyahu

ha logrado aguantar tanto la presion interna —con manifestaciones
ciudadanas que demandan su dimision y el fin de la operacion

en Gaza, asi como las criticas de buena parte de sus rivales
politicos y de las familias de las personas prisioneras que Hamas
todavia retiene— como la externa desde las infructuosas
peticiones del secretario general de la ONU hasta las no menos
estériles medidas cautelares planteadas por la ClJ para poder
mantener el rumbo belicista sin desviarse de su objetivo.

Tedricamente el objetivo tantas veces proclamado por el propio
primer ministro es eliminar a Hamas tanto politica como
militarmente; aunque, tal como repiten frecuentemente sus
propios militares, se trata de un desideratum imposible de lograr.
Buena muestra de ello es que las FDI estan volviendo a operar en
zonas de la Franja que en su dia ya habian declarado bajo control.
Segun las cifras que manejan las propias FDI un total de 14.000
combatientes de Hamas y otros grupos habrian caido como
resultado de los reiterados bombardeos indiscriminados y las
acciones de combate terrestre. Pero no solamente se trata de que
todavia podrian quedar mas personas en condiciones de combatir,
sino de que cabe suponer que a ellas se estan afiadiendo

ya muchas otras decididas a tomar las armas contra quien
esta masacrandolas.

También en otras ocasiones Netanyahu declara que su objetivo es
liberar a quienes Hamas y otros grupos capturaron el mencionado
7 de octubre (de quienes se estima que no hay mas de una
cincuentena que aun estén con vida). Pero la realidad indica algo
muy distinto, sea poniendo obstaculos sobrevenidos cada vez que
un acuerdo con el Movimiento de Resistencia Islamica esta
préximo, o realizando acciones de combate que aumentan el riesgo
de que muchos de ellos puedan causar baja. Todo ello mientras
que por via militar las FDI apenas han logrado liberar a ocho
personas cautivas.
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Mas recientemente, el propio primer ministro ha afiadido como
objetivo crear las condiciones de seguridad para que los alrededor
de 80.000 israelies que se han visto forzados a abandonar sus
hogares por los ataques de Hizbulah en zonas proximas a la
frontera comun puedan regresar a ellos. Un objetivo que no puede
ocultar que su verdadera intencion es prolongar y ampliar el
conflicto a escala regional, aprovechando para debilitar hasta el
extremo a todos sus enemigos, Iran incluido.

Lo que en, definitiva, resulta meridianamente obvio es que
Netanyahu tan solo lucha por su propia permanencia en el poder.
Sabe de la gravedad de las causas judiciales que pesan sobre él,
con la perspectiva de la carcel a la vuelta de la esquina, y sabe que
solo en la medida en que logre conservar su puesto puede gozar
de impunidad. Con esa intencion, calcula que el uso de la fuerza
le permitira recuperar el apoyo de los/las conciudadanos/as en
unas elecciones que se vislumbran cercanas, mientras suefia con
que Donald Trump vuelva a la Casa Blanca. Actua, por tanto,

en funcion de sus calculos personales, violando abiertamente el
derecho internacional, y sin que parezca importarle que de ese
modo quede arruinada la imagen internacional de Israel.

A pesar de todo ello ningtin actor del escenario internacional,
empezando por Estados Unidos, se ha atrevido a traspasar el
umbral de las condenas y los lamentos, acompanado de algunos
gestos mas o menos simbdlicos que en nada alivian la tragedia
humana que se esta registrando en Gaza, Cisjordania y ahora en
Libano. Entre las hipotecas y los complejos histéricos acumulados
por algunos y el frio calculo comercial de otros, los valores

y principios que deberian regir el supuesto orden internacional
basado en normas quedan arrinconados, aunque ello suponga
hacer visible sin remedio la aplicacion de una doble vara de
medida que deja a Israel a salvo de las sanciones que cualquier
otro Estado del planeta sufriria si incumpliera tan descaradamente
sus obligaciones como potencia ocupante y violara tan
abiertamente el derecho internacional y las normas mas

basicas de la guerra.

2.3. Elresto también importa, aunque
desgraciadamente menos

No se agotan en esos dos casos, por supuesto, los problemas que
afectan al planeta y a quienes lo habitamos. Por ejemplo, Ucrania,
ya casi dos afios después del arranque de la guerra, sigue inmersa
en una guerra existencial que como minimo pone en cuestion el
orden de seguridad continental. No corren buenos tiempos para
Ucrania, incluso aunque recientemente haya logrado realizar una
rapida incursion terrestre en pleno territorio ruso. En realidad, eso
es lo que viene sucediendo al menos desde 2014, cuando Moscu
se anexiond la peninsula de Crimea, y ninguno de los puntuales
éxitos logrados por Kiev desde entonces cambia el panorama
global: sumidos en una guerra de desgaste, el tiempo corre a favor
de Rusia, que es quien mantiene hoy la iniciativa estratégica.

La incursion en Kursk es, por supuesto, un claro ejemplo de la
determinacion y la creatividad de Volodimir Zelenski y los suyos,
demostrando que todavia hay espacio para la guerra de maniobra.
Sin embargo, no ha conseguido traducir esa accion en un logro
estratégico que permita a Ucrania recuperar la iniciativa en el
campo de batalla. Mas aun, para ello ha tenido que emplear tropas
y medios muy bien instruidos; tropas y medios de los que Ucrania
no esta en ningun caso sobrada y que quizas hubieran rendido



Siguen las tensiones
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gubernamentales

y militares y el desgaste
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la guerra

un mejor servicio tratando de frenar la ofensiva que Rusia esta
intensificando en Donetsk, especialmente entre las ciudades de
Kupiansk y Vuhledar, o reservandolas para una posterior ofensiva.
Ese esfuerzo extra muy pronto puede acabar pasando factura a un
ejército crecientemente agobiado para sostener simultaneamente
la defensa a lo largo de los 1.100 km del frente y para hacer
responder a la estrategia rusa de ataques en profundidad, tanto
con aviones como con misiles, contra todo tipo de infraestructuras
criticas (con las de generacidn eléctrica, en primer lugar)

y contra la poblacion.

Y todo ello sin haber logrado que Rusia haya tenido que modificar
sustancialmente sus planes de ataque. De momento, se esta
limitando a taponar la brecha en Kursk con medios del FSB (al que
Putin ha puesto al frente de la respuesta en lo que ha optado por
calificar como una operacion contraterrorista) y con tropas
movilizadas desde Kaliningrado y desde zonas del interior, sin
tener que detraer medios de las unidades encargadas de la
ofensiva que desarrolla en Donetsk. Una ofensiva lenta, pero que
ya tiene a Pokrovsk al alcance de su artilleria de campana

y con la que ha logrado volver a controlar unos 1.300 km2 desde
noviembre pasado (350 de ellos en agosto, algo que no ocurria
desde enero de 2023). Por otro lado, tampoco queda claro cémo
puede emplear Kiev la posesion de esa limitada fraccion de
territorio ruso (poco mas de 1.000 km2 en un pais de 17 millones
de kildmetros cuadrados) para plantear un futuro intercambio
con quien actualmente tiene en sus manos unos 110.000 kmZ2 de
suelo ucraniano.

Todo ello lleva a suponer que a Moscu, centrado en proseguir la
ofensiva en el frente central, le puede resultar suficiente con sellar
la incursion, a la espera que el simple paso del tiempo (invierno
incluido) haga insostenible o excesivamente costosa la presencia
de unas unidades tan alejadas de sus bases logisticas. Para una
Ucrania que es manifiestamente inferior a su enemigo en potencial
demografico, industrial y econédmico, ese paso del tiempo supone
un agravamiento de sus problemas, sin garantias de que el vital
apoyo de sus aliados occidentales se mantenga indefinidamente,
reticentes a satisfacer plenamente las peticiones de Zelenski

por temor a provocar una mayor escalada militar rusa.

Asimismo, en el terreno politico las sefiales internas y externas
afiaden perfiles inquietantes al escenario general. Hacia adentro,
las tensiones entre los diferentes actores gubernamentales y
militares, asi como el desgaste derivado de la prolongacion de la
propia guerra, han desembocado en una crisis de gobierno

de la que Zelenski no sale en principio reforzado; todo ello sin
olvidar que su mandato presidencial ha periclitado, sin que nada
indigue que se puedan celebrar unas nuevas elecciones en las
circunstancias actuales. Hacia afuera, la reciente cumbre de la
OTAN ha vuelto a dejar claro que el ingreso de Ucrania no esta
todavia maduro politicamente, por muy alambicados que sean los
circunloquios diplomaticos empleados para no defraudar las
expectativas de quien ya en 2008 creyd que muy pronto podria
contar con la cobertura de la Alianza. Si a eso se suma la
perspectiva de una victoria de Donald Trump, asi como el anuncio
de Berlin de cortar toda la ayuda a Kiev en tres afios, es inevitable
que el panorama resultante sea aiun mas oscuro para quien es
sobradamente consciente de que sin apoyo exterior sus dias como
Estado independiente estan contados.
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Nada de eso implica concluir que la victoria de Rusia esté a la
vuelta de la esquina. Son muchos los errores cometidos y muchas
las carencias que cuestionan su capacidad para imponer su
dictado por la fuerza. De hecho, hoy esta muy lejos de lograr sus
objetivos, obligado a aplicar un plan de accion muy distinto al de la
«operacion especial militar» que Putin tenia en mente en febrero
de 2022. En todo caso, hay que dar por hecho que Moscu no va

a abandonar voluntariamente a una presa que considera un interés
vital para garantizar su seguridad. También resulta evidente que
Ucrania, probablemente con el mejor ejército que hay ahora mismo
en Europa, no va a desistir en la defensa a toda costa de su
integridad territorial, decidida a forzar todos los limites posibles
para emplear todos los medios que ya ha recibido. Eso indica,

en resumen, que la guerra terminara donde Occidente quiera
que termine.

En términos generales el alto nivel de inestabilidad reinante sigue
alimentando tanto una agenda internacional marcadamente
securitaria como el incremento de los gastos dedicados al capitulo
de defensa. Al margen de las inevitables diferencias entre las
diversas fuentes que analizan el nivel global de violencia y el
numero de conflictos violentos que asolan distintos rincones del
planeta —derivadas basicamente de la utilizacion de distintos
conceptos para definir qué es una guerra o un conflicto armado—,
la percepcion generalizada es que estamos asistiendo a un
crecimiento sostenido de la violencia en todas sus modalidades.
Una percepcion que va unida al desmoronamiento del orden
internacional nacido de la [l Guerra Mundial, tedricamente basado
en normas de validez universal que el propio lider mundial (EE.
UU.) se encarga de trasgredir a diario tanto personalmente como
cubriendo las espaldas a sus principales aliados cuando hacen lo
propio, mientras demoniza y sanciona a sus adversarios. La
aplicacion de esa doble vara de medida, tan notoria hoy en el caso
de Rusia e Israel, no solo deteriora su imagen como garante de la
seguridad internacional, sino que aumenta la posibilidad de que
termine por imponerse la ley de la jungla, con Gobiernos y actores
no estatales tratando de imponer su dictado por la fuerza sin
ajustarse mas que a sus propios deseos.

No puede extranar en consecuencia que, cumpliéndose una vez
mas la regla de que cuando la fuerza centripeta se debilita
aumenta la fuerza centrifuga en el sistema internacional, sean
cada vez mas quienes tratan de aprovechar el debilitamiento del
lider y de las normas para aventurarse a cumplir suefios mas o
menos legitimos. El resultado, como nos sefiala el IEP en su indice
Global de Paz 2024, es que actualmente hay 92 paises implicados
directamente en guerras y que en 97 el nivel de la paz se ha
deteriorado. Unos datos que suponen el punto mas alto de
preocupacion desde 2008 (cuando se creo dicho indice).

El numero de conflictos activos en la actualidad se eleva a 56,

el mas alto desde el final de la || Guerra Mundial, sin que sirva de
consuelo que ninguno de ellos tenga la dimension letal y
destructiva de los que se daban hace 80 afios. Lo que aumenta,
igualmente, es la tendencia a que, como ha ocurrido con Etiopia,
Gaza, Sudan y Ucrania, los conflictos menores terminen por
escalar rapidamente hasta convertirse en conflictos
convencionales de alta intensidad que se prolongan sine die.

De hecho, el porcentaje de conflictos que finalizan con una victoria
decisiva de alguno los bandos enfrentados ha disminuido del 49 %,
en la década de 1970, a menos del 9 % en la década pasada,

al igual que ha ocurrido con los que terminaron con un acuerdo

de paz, pasando del 23 % a poco mas del 4 % en el mismo periodo.



ACNUR estimaba que
se habia superado la
cifrade 11 millones de
personas refugiadas

y desplazadas forzosas

Eso se traduce, por un lado, en que el nimero de victimas mortales
producidas directamente por los combates haya llegado a
162.000; la segunda cifra mas alta de los ultimos treinta afios.

Por otro, sigue creciendo el nimero de personas forzadas a
abandonar sus hogares al tratar de poner a salvo sus vidas,

de forma que ya en septiembre de 2023 ACNUR estimaba que se
habia superado la cifra de 114 millones de personas refugiadas

y desplazadas forzosas, en una tendencia alimentada
principalmente por la guerra en Ucrania, los conflictos en Sudan,
la Republica Democratica del Congo y Myanmar, una combinacion
de sequias, inundaciones e inseguridad en Somalia y una
prolongada crisis humanitaria en Afganistan. Y el 75 % de todas
ellas, en contra de la obsesidon xendfoba que algunos alimentan en
los paises occidentales, se encuentran en paises de renta baja y
media. Por ultimo, en términos economicos, y segun el citado
indice, el impacto global de la violencia alcanzé los 19,1 billones
de dolares (un 13,5 % del PIB mundial).

Cabria pensar que la enormidad de esos costes deberia impulsar
un esfuerzo global para evitarlos o al menos reducirlos. Sin
embargo, basta con comparar el total de los fondos dedicados

a consolidaciéon y mantenimiento de la paz —49.600 millones de
dolares en manos de la ONU— con el gasto militar total —2,44
billones de délares— para entender que, en lugar que centrar el
foco en prevenir el estallido generalizado de la violencia, se otorga
mucha mayor prioridad a cumplir con el viejo proverbio latino

de si vis pacem, para bellum. La militarizaciéon de la agenda
internacional es ya un rasgo bien evidente, con 108 paises que
han sufrido una intensificacion de esta tendencia en el ultimo

ano, aumentando sostenidamente sus presupuestos de defensa,
con Estados Unidos a la cabeza en cuanto a capacidades militares,
triplicando a las que presenta China y con Rusia todavia mas lejos.

Y algo indica que esa pauta de comportamiento no da buenos
resultados cuando se constata que Norteamérica es la region

del planeta que ha sufrido un mayor deterioro en sus condiciones
de paz durante el pasado afo y que Oriente Medio y Norte de
Africa sigue siendo las regiones menos pacificas (con Yemen y
Sudan como los mas violentos del mundo y con Israel sufriendo el
mayor deterioro de todos los incluidos en el indice). El contrapunto,
aun sin olvidar en ningun caso a Ucrania, lo da Europa, que sigue
siendo la zona menos violenta del mundo, con Islandia, Irlanda

y Austria encabezando la lista de los paises mas pacificos.

Un apunte positivo que no permite olvidar, como sefiala Steve
Killelea, fundador y presidente ejecutivo del IEP, que «en la tltima
década la paz ha disminuido en nueve de los diez afios».
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En esta foto, Rita Dmitrenko

esta en el puesto de salud de MSF
en Kobzartsi (Mykolaiv, Ucrania).
Aparte de la guerra, ella tiene que
lidiar con un cancer y su marido
sufre depresion.
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MIRANDO HACIA DELANTE

La inquietante actualidad lleva a que, un afio mas, el balance
resultante del periodo analizado en estas paginas no pueda
resultar netamente positivo. No solo se afladen nuevos problemas,
sino que se constata que muchos de los ya identificados desde
hace tiempo siguen sin provocar una activacion suficiente de las
capacidades y de la voluntad politica tanto de los Gobiernos como
de las instituciones multilaterales para ponerles remedio, sin

que la movilizacion de la sociedad civil logre ir mas alla de
aumentar la sensibilizacion sobre la gravedad de la situacion y de
paliar sus efectos mas perversos.

Mientras tanto, como ha vuelto a quedar de manifiesto con la
apenas difundida Cumbre del Futuro (22/23 de septiembre de
2024), se profundiza la irrelevancia de la ONU para atender a los
desafios y amenazas que conforman nuestro mundo, al tiempo que
pierde fuerza el impulso que se genero en el arranque de la
Agenda 2030, a la sombra de la apuesta militarista que se
multiplica por doquier. Del mismo modo, seguimos a la espera de
que se active una respuesta eficaz para hacer frente a la
proliferacion de las armas de destruccion masiva, a la emergencia
climatica, al equivocado enfoque securitario de los flujos
migratorios, a la ampliacion de las brechas de desigualdad que
estan alimentando el auge de las opciones populistas, xenofobas
y racistas, a la...
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INTRODUCCION

En el afio 2023, ha habido un récord en la demanda de
financiacion humanitaria solicitada a través de los llamamientos
coordinados de la ONU. Sin embargo, a pesar del aumento en las
necesidades de financiacion, los fondos recaudados para los 45
llamamientos se han estancado con respecto a 2022 dando lugar
al mayor déficit desde el comienzo del siglo, consiguiéndose solo
el 45 % de los requisitos de financiacion.

Se calcula que 363,3 millones de personas necesitaron
asistencia humanitaria en el aiio 2023, esto es, 37,6 millones mas
que en el afio anterior. Este aumento se fraguo por las diferentes
emergencias acontecidas a lo largo de todo el afo, por ejemplo,
comenzando con el terremoto en Turquia y Siria, pasando por las
inundaciones en Malawi, Mozambique y Libia y el estallido de los
conflictos en Sudan y Palestina en abril y octubre respectivamente.
Sumando a todo ello, las diferentes crisis prolongadas, como son
Ucrania, Afganistan o Republica Democratica del Congo.

Esto nos deja con un contexto en el que predominan tres factores
gue incrementan las necesidades: los conflictos, la emergencia
climatica y los desastres, y las dindmicas econdmicas.

Conflictos: en 2023, ha habido un aumento generalizado de la
conflictividad a nivel global, llegando al nivel mas alto de la
ultima década, con 36 conflictos armados, de los cuales un 47 %
son de alta intensidad. Solo en las cinco semanas posteriores
al estallido del conflicto en Palestina se alcanzo el nivel

de mortalidad del aifio 2022, que ya era mas elevado que la
mortalidad por el genocidio de Ruanda en 1994.

Emergencia climatica y desastres: debido al cambio climatico
el 2023 ha sido el afio mas caluroso jamas registrado ademas del
aumento de la frecuencia de desastres, lo que ha propiciado

un aumento en el desplazamiento interno por razones climaticas,
consolidando la tendencia alcista.

Dinamicas econdmicas: las dinamicas economicas en crisis,
gue tienden a ahondar las desigualdades, se solapan y agravan
las consecuencias, de por si graves, de los conflictos y el cambio
climatico. También puede llegar a ser el factor principal de
algunas crisis, como puede ser en Venezuela, Siria o Afganistan.

Este capitulo, basado en los datos del informe Global
Humanitarian Assistance (GHA) 2024, elaborado por Development
Initiatives, ofrece una fotografia de las tendencias actuales

en financiacion humanitaria internacional en el marco global.

2

TENDENCIAS EN LA FINANCIACION
HUMANITARIA INTERNACIONAL

En 2023 la financiacion humanitaria se ha estancado
practicamente, acabando con los aumentos del bienio pos-COVID,
con un ligero descenso del 1,1 % (equivalente a 500 millones

de dolares), alcanzando un total de 43.400 millones de ddlares.

La causa de este descenso se encuentra en la disminucion

de la financiacion proveniente de los donantes privados en un

28,4 % (de 10.200 millones de dolares en 2022 a 7.300 en 2023),
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ya que la financiacion procedente de donantes publicos si
aumento en 2.400 millones de ddlares (7,1 %) hasta alcanzar los
36,1 millones de ddlares. No obstante, a pesar del crecimiento
de la financiacion de organismos publicos, aunque a un ritmo
menor que en afos anteriores (6,8 % en 2022y 12,7 % en 2021),
el aumento quedod lejos de lo necesario para absorber la
disminucién de la financiacion privada.

Ver figura 1

En 20283, se realizaron un total de 45 llamamientos coordinados de
la ONU, que abarcaron setenta y seis paises que tenian como
objetivo alrededor de 245 millones de personas. En este contexto,
se alcanzd un nuevo récord en la financiacion necesaria para
satisfacer las necesidades humanitarias, llegando a los 57.300
millones de délares, lo que supone un aumento de un 8,7 % con
respecto a 2022 (5.000 millones de dolares). Desde 2014,

se ha producido un incremento de la financiacion necesaria de casi
el triple, de 20.600 millones de ddlares a 57.300 millones de
dolares, y las previsiones para el afio 2024 sugieren que esta cifra
seguira el aumento.

Ver figura 2

En 2023, por primera vez desde el afio 2015, los fondos
aportados por los donantes a los lamamientos coordinados
por la ONU han disminuido. Mientras que en 2022 se alcanzé

la mayor financiacion de la serie histdrica, con 31.300 millones
de ddlares, en 2023 cayd un 16,7 % (5.400 millones de ddlares)
hasta los 25.900 millones de dodlares. Teniendo en cuenta

que las necesidades de financiacion crecieron, esto nos deja

un escenario en el que el déficit de financiacion alcanza maximos
tanto absolutos como relativos. En concreto, se ha conseguido
financiar solamente el 45 % de los llamamientos coordinados,

lo que supone una infrafinanciacion de 31.500 millones de dolares.

Destaca que, de los 45 llamamientos coordinados realizados

por la ONU en 2023, cerca de dos terceras partes recibieron

el 50 % o menos de la financiacion necesaria. Los llamamientos
gue mas volumen de financiacion recibieron fueron el
Llamamiento Urgente de Libia (43,5 millones de ddlares, 115 %),
el Llamamiento Urgente para el Terremoto en Siria (413,1 millones
de dolares), el Llamamiento Urgente y el Plan de Respuesta
Humanitaria para los Territorios Ocupados Palestinos (1.008,6
millones de dolares, 100 %), el Llamamiento Urgente de Kenia
(369,5 millones de dolares, 81,8 %), el Llamamiento Urgente de
Madagascar (162,3 millones de ddlares, 75,6 millones de dodlares)
y, en sexto lugar, el Plan de Respuesta Humanitaria de Ucrania
(2.950 millones de dolares, 74,4 %).



@ Fuente: Development Initiatives (DI). Notas: Las cifras para 2023 son
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2.1 Principales donantes

Mientras que en ailo 2022 la mayoria de los principales donantes
aumentaron sus contribuciones, en aifio 2023 solo once de veinte
paises las aumentaron. Los veinte principales donantes
concentraron, como todos los afios, casi toda la financiacion
publica, llegando al 97,2 % (34.800 millones de dodlares). Los tres
mayores donantes publicos siguen siendo EE. UU., Alemania y las
instituciones de la UE, que llegan a concentrar el 62,6 % del total
de la financiacion publica. Por su parte, solo EE. UU. aporto el
43,5 % de la financiacidn proveniente de donantes publicos.

De esta manera podemos seguir observando el alto grado de
concentracion de los origenes de los fondos en los tres mayores
donantes y los pocos pasos que se han tomado hacia una
necesaria diversificacion de las fuentes de financiacion y hacia
un mayor reparto de las responsabilidades.

Ver figura 3

En 2023, la proporcion de la financiacion sobre el RNB varia
mucho entre los diferentes donantes, aunque la mayoria apenas
llega al 0,1 %. Este afio solo cuatro Gobiernos superan

esta cifra, dos menos que en el afio 2022: Noruega, el 0,28 %;
Suecia, el 0,17 %; Dinamarca, el 0,14 %; y los Emiratos Arabes
Unidos, el 0,12 %.

2.2 Principales receptores

Aunque hubo 45 llamamientos coordinados de la ONU, 10 crisis
recibieron cerca de un 43 % de la financiacion humanitaria
internacional. Solo trece paises han figurado entre los diez
principales receptores de asistencia humanitaria entre 2018 y
2023y, de ellos, seis (Republica Democratica del Congo, Somalia,
Sudan del Sur, Etiopia y Yemen) han aparecido todos los afios.

Ver figura 4

Tras el comienzo de la guerra en Palestina en octubre de 2023,
este pais tuvo un incremento muy significativo en la financiacion
humanitaria del 182 % (de 592 a 1.668 millones de ddlares),
guedando asi como el quinto mayor receptor de ayuda. Por su
parte, la continuacion de la guerra en Ucrania ha mantenido

a este pais como mayor receptor de financiacion humanitaria,
con 3.445 millones de dolares, una disminucidn de un cuarto

de los fondos con respecto al afio anterior. En general, la
financiacion humanitaria internacional disminuyo para la mayoria
de los mayores receptores, excepto para tres: Palestina, Siria

y Sudan del Sur, que recibieron un 182, un 12 y un 9 % mas
respectivamente en comparacion con el afio 2022.
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Los 20 paises con

el mayor niimero de
personas en situacion
de desplazamiento
forzado en 2021-2022

Fuente: Development Initiatives.
Elaborado con datos del CAD

de la OCDE, del FTS de la OCHA
del CERF.

Notas: Los datos de 2023 son
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Turquia aparece sombreada de forma
diferente porque la AH que notifica
voluntariamente al CAD se destina en
gran medida a acoger a personas
refugiadas sirias dentro de Turquia,
por lo que no es estrictamente
comparable con la AH internacional
de otros donantes en este grafico.
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Informe GHA 2023 debido a los datos
definitivos sobre la AH internacional
y a la deflacion.

16 18

18 %

LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024 35



@ Fuente: Development Initiatives. Notas: Datos a precios constantes

Elaborado con datos del FTS de 2022. Los totales de afios
de la OCHA. anteriores difieren de los recogidos
Los 10 mayores receptores de en informes GHA anteriores debido
. - A =z a la deflacion y a la actualizacion
AH internacional y variacion o los datae.
con respecto a 2022
Millones de ddlares (precios constantes de 2022)
0 1.000 2.000 3.000 4.000 5.000

\ \ \ \
Ucrania -25%

Siria [ 12 %

Yemen [ 04 %

Afganistan | 54 o

Palestina [N 132 %
Etiopia | -2 o
Sudan |GG o o

Sudandel Sur [N 3

Somalia |G - <0 %

Republica Democratica del Congo H 7%

36 LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024



La financiacionalos
actores locales

y nacionales se ha
duplicado con respecto
al ano pasado

3

GESTION DE LA AYUDA:
LOCALIZACION Y PROGRAMAS
DE TRANSFERENCIAS
MONETARIAS (PTM)

A pesar de que todos los afios se habla de la necesidad de los
modelos de financiacion de los donantes publicos, los patrones,
aunque sufren ligeras variaciones, se mantienen dentro

de unas horquillas que no han cambiado en la ultima década.

En 2023, la financiacidn dirigida a organizaciones multilaterales
disminuyé hasta los 16.610 millones de ddlares, lo que supone un
descenso del 30,9 % con respecto al afio 2022. Pese a que ha
sufrido una fuerte caida, las organizaciones internacionales siguen
siendo la primera opcidn a la que acuden los donantes para
canalizar la ayuda humanitaria, acaparando el 54,86 % del total de
la financiacion internacional. Las segundas mayores receptoras
de financiacion fueron las ONG que, aun perdiendo

305 millones de ddlares y llegando a los 6.410 millones de ddlares,
aumentaron en numeros relativos la cantidad de financiacion

que recibieron en el afio 2023 con respecto del total, pasando

de un 17,69 % a un 21,17 %.

Ver figura 5

Siguiendo con la agenda de localizacién y teniendo como objetivo
el compromiso del Grand Bargain de que el 25 % de la ayuda
humanitaria se canalice a través de organismos locales, en el afio
2023 segun lo reportado al FTS de OCHA, hubo un crecimiento
de los fondos destinados directamente a entidades locales
(ONG, sociedades nacionales de la Cruz Roja y Media Luna Roja
y el sector publico de los paises afectados por emergencias) de un
70,53 % (De 969,9 millones de dolares a 1.654 millones de
dolares), pasando de un 2,3 % sobre el total de la financiacion
publica en el afio 2022 a un 4,5 % en el afio 2023. De hecho,

es el afo que mas financiacion se destina directamente a actores
locales de toda la serie historica.

Los Gobiernos nacionales y locales siguen siendo los mayores
receptores de la ayuda dirigida directamente a actores locales,
concentrando mas del 65 % de esta financiacion, creciendo

en el ailo 2023 hasta los 1.077 millones de dolares. La cantidad de
financiacion que, por otra parte, reciben las ONG locales

y nacionales se ha quedado estancada alrededor de los 306
millones, mientras que las sociedades nacionales de la Cruz Roja
y la Media Luna Roja concentran por primer afio desde el 2017,
casi tanta financiacion como las ONG locales y nacionales.

Si nos fijamos ademas en la cantidad de financiacidn publica
indirecta realizada a través de los CBPF y los CERF que llega a
organismos locales las cantidades crecen notablemente con un
aumento del 188,6 % pasando de 495,7 millones de ddlares a
1430,5 millones de dolares, llegando en términos relativos hasta el
8,4 % sobre el total de la financiacion en el afno 2023. De esta
manera, la financiacion a los actores locales y nacionales ha
mejorado notablemente con respecto al afo pasado, duplicando
tanto los datos absolutos como los relativos, sin embargo, los datos
guedan muy lejos del compromiso adquirido en la Cumbre
Humanitaria Mundial del afio 2016.
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Canales de distribucion
de la ayuda humanitaria
internacional publica
por tipo de organizacion
2022-2023

Fuente: Development Initiatives a partir
de datos del FTS de la OCHA, datos

del CERF y de los fondos mancomunados
dirigidos a paises (CBPF) y de los socios
de ACNUR.

2023

Notas: Datos a precios constantes
de 2022. Los datos son diferentes de
los porcentajes recogidos en el
informe GHA de 2023 debido

a la actualizacion de la metodologia
basada en la realizacion por parte
del FTS de un ejercicio exhaustivo de
clasificacion/codificacion de toda

su base de datos de organizaciones
receptoras, de acuerdo con las
definiciones del Grand Bargain.
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Las tendencias

en la financiacion
humanitaria
internacional revelan
una creciente brecha
entre necesidades

y fondos

Ver figuras 6y 7

La financiacion realizada a través de los PTM ha disminuido
levemente en el afio 2023, rompiendo con 7 afos seguidos

de crecimiento. Mientras que en afo 2022 el volumen de
financiacidn transferido a las personas alcanzé la extraordinaria
cifra de 8.400 millones de dolares, en el afio 2023 la cifra
disminuyo en 500 millones de dolares, alcanzando solamente
los 7.800 millones, cifra que, agregando los costos

de los programas, alcanza los 9.700 millones de dolares.

Aungue con respecto al aino 2022 (ano en el que los PTM
sufrieron un crecimiento extraordinario por la respuesta
de la guerra en Ucrania) las cifras de 2023 son negativas,
si tomamos toda la serie historica, se puede observar
que el crecimiento del afio 2022 es una desviacion

de la tendencia y que los datos del 2023 no son mas que
una vuelta a la tendencia anterior.

Ver figura 8

4

CONCLUSIONES

Las tendencias observadas en la financiacion humanitaria
internacional en 2023 revelan una creciente brecha entre las
necesidades de asistencia y los fondos disponibles, lo que

ha generado el mayor déficit de financiacion desde el comienzo
del siglo. Aunque las emergencias y crisis han aumentado
significativamente, impulsadas por conflictos, el cambio climatico
y dinamicas econdmicas adversas, la financiacion ha permanecido
estancada, logrando cubrir apenas el 45 % de los requisitos
humanitarios.

La diversificacion de los donantes sigue siendo limitada, y el
compromiso de canalizar una mayor proporcion de la financiacién
a actores locales sigue sin alcanzarse plenamente, a pesar

de los avances en este sentido. Por otro lado, la disminucion

en los PTM en 2023 rompe una tendencia de crecimiento
sostenido, aunque se percibe como una normalizacion tras

el incremento extraordinario en 2022.

En resumen, el panorama de la financiacion humanitaria en

2023 muestra un sistema que no logra adaptarse al crecimiento
de las necesidades, con una concentracidon de donantes, una lenta
diversificacion de fuentes y actores, y una creciente dificultad
para cerrar las brechas financieras.
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Financiacion total para
ayuda humanitaria
mediante PTM y vales,
2018-2023

Fuente: Development Initiatives.
Elaborado con datos de Cash
Learning Partnership (CALP) de los
socios ejecutores y complementados
con datos del FTS de la OCHA.

Notas: Los datos de 2023 son
preliminares, ya que algunas
organizaciones no han facilitado datos
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1

INTRODUCCION

Durante estos afios, hemos sido testigos de como los retos a los
que se enfrenta la accion humanitaria son cada vez mayores y mas
complejos. Y aunque el sistema humanitario va logrando algunos
avances, tanto tedricos como practicos, dificilmente le sigue el
ritmo al curso de los acontecimientos. Conflictos armados donde
la poblacidn civil es claramente un objetivo y el personal
humanitario goza cada vez de una menor proteccion, importantes
movimientos migratorios derivados de diferentes causas pero
siempre poniendo en grave situacion de vulnerabilidad a las
poblaciones que se ven obligadas a migrar, desastres de origen
natural acrecentados por el cambio climatico que ponen en riesgo
a millones de personas, una crisis alimentaria sin precedentes que
sitia a muchos paises en una gravisima situacion, y un largo
etcétera que analizamos a lo largo de los capitulos de este informe
son algunos de los retos a los que se enfrenta el sector, retos de tal
calibre, que llegan a generar sensaciones de impotencia y desazon.

En este marco, donde las necesidades crecen constantemente,
nos enfrentamos a unos déficits de financiacion que, a fuerza de
identificarlos afo tras afio, tendriamos que pecar de ilusas para
pensar que podria producirse algin cambio significativo que nos
permitiera lograr nuestro objetivo: proteger y salvar vidas y
prevenir y aliviar el sufrimiento humano. Y es en este complejo
entorno donde la cooperacion espafola contintia avanzando en su
proceso de reforma para poder responder mas y mejor.

2

PANORAMA DE LA AQCION
HUMANITARIA ESPANOLA EN LOS
ANOS 2023-2024

Durante los afios que analiza el presente informe se han producido
algunos avances significativos en el marco normativo y
procedimental de la cooperacion espafiola, aprobandose los
siguientes marcos:

Ley 1/2023 de Cooperacion para el Desarrollo Sostenible y la
Solidaridad Global?, que analizabamos en el Informe anterior.
Nuevo Estatuto de las personas cooperantes?. Los grandes
déficits del anterior estatuto, aprobado en el afio 2006 pueden
motivar que este haya sido el primer marco desarrollado de la
nueva Ley de Cooperacion. El nuevo estatuto, fruto de un amplio
proceso participativo, supone un avance en el reconocimiento de
los derechos y deberes de las personas cooperantes, la relacion
juridica y obligaciones de las organizaciones y otros aspectos
gue en conjunto ponen el foco en la proteccion social, la
profesionalizacion, y la seguridad de la persona.

El VI Plan Director de la Cooperacion Espaiola 2024-20273
gue contiene los objetivos y prioridades que orientan la actuacion
de la cooperacidn internacional para el desarrollo sostenible para
los proximos afios y que incorpora la accion humanitaria en su
capitulo 6. El nuevo plan director desarrolla algunos de los
aspectos integrados en la nueva Ley, lo que ha llevado a algunos
avances respecto al anterior. Destacamos el compromiso de
alcanzar al menos el 10 % de la AOD destinada a AH en 2030,
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espanola adolece

en algunas ocasiones
del apoyo financiero
necesario
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—aunque los datos nos muestran que estamos auiin muy lejos de
alcanzar este compromiso—, la incorporacion de manera decidida
del triple nexo y el enfoque medio ambiental, un mayor énfasis al
apoyo de los actores locales, el refuerzo de la asistencia en
efectivo, la reduccién gradual de la ayuda marcada, el incremento
de la planificacién y la financiacion multianual y plurianual y la
mejora de la calidad y la rendicion de cuentas, asi como el
desarrollo de algunas herramientas, como el establecimiento de
un grupo de Trabajo entre la OAH de la AECID y las ONG
especializadas de ambito estatal, con el objetivo de optimizar la
coordinacion entre actores y de avanzar conjuntamente en los
compromisos asumidos en la Estrategia de Acciéon Humanitaria
de la Cooperacion Espanola, y el reconocimiento explicito de la
relevancia de la cooperacion descentralizada en el ambito
humanitario. Valoramos de manera muy positiva el esfuerzo
realizado en el Plan Director y los innegables pasos adelante que
este supone. Si bien, la accion humanitaria espafiola tiene un
importante nivel de especializacidn tematica, adolece en algunas
ocasiones del apoyo financiero necesario, ya sea en manera de
apoyo presupuestario o recursos humanos. Asimismo, no son
pocas las dificultades a las que se enfrenta para cumplir con los
compromisos internacionales asumidos, en muchas ocasiones
por el marco normativo y regulador existente, o por las propias
inercias del sistema.

A pesar de los avances logrados, aun es largo el camino que queda
por recorrer. Es fundamental avanzar en el Estatuto que reforzara
las capacidades de la AECID de manera estructural y trabajar

en la tan esperada adaptacion de la normativa de subvenciones a
las especificidades de la cooperacion para el desarrollo sostenible.
Son cuestiones que sabemos que son necesarias, y como tal estan
integradas en la narrativa del nuestro VI Plan Director, pero que
no han tenido hasta ahora el impulso necesario.

2.1. ¢{Qué nos dicen las cifras?4

Durante el afio 2023, la AOD neta espaiiola ha caido un 12,03 %,
pasando de 4.086,20 a 3.594,78 millones de euros. Esta caida
rompe la senda de crecimiento que se habia mantenido desde

el afo 2019.

El esfuerzo realizado por Espafia en materia de cooperacion
medido como porcentaje respecto a la RNB ha disminuido en
2023 situandose en un 0,25 %, cifra igual a la de 2021. Si bien,
tal y como se puede ver en el grafico 1, los fondos destinados
a AOD se han incrementado entre los afios 2019 y 2022, si
analizamos el porcentaje que esto supone respecto a la RNB,
observamos que los porcentajes han sido muy similares;
constatacion de la no apuesta politica que supone para el
Gobierno la politica de cooperacion en términos de apoyo
presupuestario.

Ver figura 1

En el ambito de la accion humanitaria la tendencia ha sido la
contraria: se han destinado 213,78 millones de euros, lo que
representa un crecimiento de un 34,89 % respecto a 2022. Este
aumento, sumado a la disminucion experimentada por la AOD ha
hecho que la AH gane mas peso dentro de la AOD, alcanzando un
5,95 %, cifra significativamente superior a la de los afios
precedentes.



Esta cifranos acerca
al 10 % comprometido
enlaleyde
Cooperacion, pero
parte del aumento

se debe alareduccion
dela AOD

Aunque este porcentaje nos acerca al 10 % comprometido en la
nueva Ley de Cooperacidn, preferimos ser cautelosas, ya que parte
del aumento se debe a la reduccién de la AOD, que confiamos en
que vuelva a crecer en los proximos afios.

Ver figura 2

En cuanto a los canales de distribucion dos cuestiones merecen
ser tenidas en cuenta:

La asignacidn a la ayuda multilateral se ha incrementado en un
351 %, pasando de 3,06 millones en 2022 a 13,80 millones en
2023 (6,46 % respecto del total). Este aumento se debe en

parte al incremento en los fondos asignados desde la OAH,

pero especialmente por los fondos asignados por la SEAEG,
7,97 millones, de los cuales 7 millones han sido gestionados

por ACNUR.

La ayuda multibilateral (101,55 millones) es mayor que la
bilateral (98,42 millones), algo que no ocurria desde el afio 2016.
Este incremento en la ayuda multibilateral se debe al aumento de
los fondos asignados por la SEAEG y a otras contribuciones

a la Unidn Europea realizadas desde el Ministerio de Hacienda.

Es notoria la entrada en juego con mayor fuerza de la SEAEG
que ha multiplicado su aportacidn a la AH multilateral y
multibilateral en un 152 %.

Ver figura 3

Los sectores del CAD a los que ha ido dirigida la ayuda han
continuado siendo similares a los de afios anteriores con ligeras
disminuciones tanto en ayuda de emergencia como en ayuda a la
reconstruccion y la rehabilitacion en favor de la prevencion de
desastres. Se han destinado 205,15 millones (95,97 %) a ayuda de
emergencia, 4,93 millones (2,31 %) a ayuda a la reconstruccion

y rehabilitacion y 3,69 millones (1,73 %) a prevencion de desastres.

Al estar la mayor parte de la ayuda ubicada en el sector de ayuda
a la emergencia, consideramos de interés analizar sus
componentes segun el sistema CRS. Un 40,67 % de esta ayuda
fue considerada ayuda y servicios materiales de emergencia
(83,44 millones), un 26,38 % coordinacion de la ayuda y servicios
de apoyo (54,12 millones), un 14,95 % servicios basicos de salud
en emergencias (30,68 millones), un 14,31 % asistencia
alimentaria de emergencia (29,35 millones) y un 3,68 % educacion
en emergencias (7,56 millones). Es destacable respecto al afio
2022 el incremento de 10,81 millones destinados a asistencia
alimentaria de emergencia y la caida de 3,94 millones de los
fondos destinados a educacion en emergencia.

Ver figura 4

En cuanto a la distribucion por areas geograficas, destaca Oriente
Medio (en respuesta a la grave situacion humanitaria sufrida por
la poblacidn palestina) como principal destinatario de la ayuda,
66,81 millones de euros, seguido de Africa Subsahariana, donde
se han destinado 36,72 millones de euros.

En cada area geografica, destacan como principales destinatarios
de la ayuda los siguientes paises:
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Fuente: elaboracion propia a partir
del volcado de la DGPOLDES.
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@ Fuente: elaboracion propia a partir del
volcado de la DGPOLDES.
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— Oriente Medio (66,81 millones): Palestina, 50,25 millones
(75,21 %), Siria, 10,30 millones (15,42 %).

— Africa Subsahariana (36,72 millones): Niger, 9,23 millones
(25,14 %), Mali, 7,98 millones (21,72 %) y Etiopia, 6,01 millones
(16,37 %).

— América del Sur (22,63 millones): Venezuela, 10,29 millones
(45,11 %) y Colombia, 7,84 millones (34,63 %).

— Europa (22,28 millones): Turquia, 12,12 millones (54,39 %)
y Ucrania, 10,11 millones (45,39 %). Los fondos destinados
a Ucrania han sufrido una importante disminucion, pasando
de 31,46 en 2022 a 10,11 en 2023.

— Norte de Africa (17,96 millones): Poblacion saharaui,

13,29 millones (74 %).

— América del Norte, Central y Caribe (11,92 millones): Haiti,
3,48 millones (29,21 %), Guatemala, 1,93 millones (16,15 %)
y Honduras1,92 millones (16,10 %).

— Asia (7,89 millones): Afganistan, 5,79 millones (73,36 %).

La grave situacidn vivida por la poblacidn palestina ha marcado
el destino de una parte importante de la accion humanitaria
espafola, el 23,5 % del total de la ayuda humanitaria.

Ver figura 5
El 23,5 % del total de
la AH espanola se o .
ha destinad I 2.2. Distribucion por organismos
_a es. 'ma _o_a agrave implicados
situacion vivida por
Ia poblacién palestina 2.21. La Administraci()n General
del Estado

La Administracion General del Estado espariola ha destinado
171,29 millones de euros a accion humanitaria desde 4 ministerios.
Esta cifra supone un incremento de un 42,64 % respecto a 2022.
El 93,34 % de ese total procedio del MAUC, 6,01 % del Ministerio
de Hacienda, correspondiente a la aportacion a la Unidon Europea
para personas refugiadas en Turquia, 0,65 % de Ministerio

de Defensa relativo a dos despliegues de la Unidad Militar de
Emergencia en apoyo a la respuesta de los terremotos de
Marruecos y Turquia y un 0,04 % del Ministerio de Transicion
Ecoldgica y Reto Demografico destinados al Mecanismo

de Financiacién para Observaciones Sistematicas (SOFF),

una iniciativa global creada para abordar la falta de datos
meteoroldgicos y climaticos, especialmente en paises del Sur

y pequeiias islas.

En el marco del MAUC, 123,41 millones (77,19 %) fueron
gestionados por la AECID y 36,47 millones (22,81 %) por la
Secretaria de Estado de Asuntos Exteriores y Globales. En el
marco de la AECID, la OAH gestioné 109,17 millones (88,46 %),
8,47 millones (6,87 %) el Departamento de ONGD, 4,29 millones
(3,48 %), la Direccion de Cooperacion Multilateral, Horizontal

y Financiera y 280.000 euros (0,23) la Direccion de Cooperacion
con América Latina y Caribe.

Ver figura 6
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Fuente: elaboracion propia a partir del
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2.2.2. Otros agentes: comunidades
autonomas, entidades locales
y universidades

La accion humanitaria procedente de la cooperacion
descentralizada ha supuesto un 19,84 % (42,41 millones de
euros) respecto al total de la AH publica espafiola. Esta cifra
supone que el incremento respecto a 2022 ha sido de un 10,64 %.
Analizando la AH autondémica de manera independiente

ala AH local, observamos que, si bien la autondmica vivio un
importante incremento (23,79 %), la local sufrié una disminucion
similar (21,08 %).

Aunque la apuesta de la cooperacion autonomica por la AH es
clara, en linea de ascenso desde el afio 2019, la AH local ha
experimentado altibajos de manera constante.

Ver figura 7

Tal y como ya ocurre desde 2020, 3 comunidades auténomas han
aglutinado mas del 70 % (74,24 %) de los fondos de AH aportados
por la cooperacion autondmica: Pais Vasco, 10,05 millones

(29,97 % de la AH autonomica total), Valencia, 8,54 millones
(25,45 %) y Cataluiia 6,31 millones (18,82 %).

Dentro de la accion humanitaria local, tres entidades agrupan
practicamente el 50 % de los fondos locales totales: el
Ayuntamiento de Madrid aporta 1,76 millones (19,86 % del total
de la AH local), el Ayuntamiento de Barcelona aporta 1,33 millones
(15,02 %) y la diputacion de Barcelona, 1,24 millones (14,03 %).

A pesar de que el Ayuntamiento de Madrid aparece como

la entidad local que mas fondos aporta, en 2023 ha sufrido una
disminucion del 65,3 %, pasando de 5,12 millones en 2022

al,76 en 2023.

2.3. Vias de canalizacion

Los organismos multilaterales han sido las entidades que han
gestionado el mayor porcentaje de la AH espaiiola, 111,35
millones (52,09 % respecto del total). Seguidos de las ONG y de la
sociedad civil, 97,59 millones (45,65 %). Estas cifras muestran que
una parte importante del incremento de los fondos de AH en 2023
ha sido absorbida por el aumento a las contribuciones a
organismos internacionales, que han visto incrementar sus fondos
en un 52,35 % respecto a 2022, y en menor proporcion por las
ONG y organizaciones de la sociedad civil, cuyo incremento ha
sido de un 18,42 %. En lo referente al compromiso de localizacion,
no se cuenta con la informacion lo suficientemente desagregada,
pero los indicios derivados de conversaciones con distintos tipos
de actores, nos hacen pensar que el margen de mejora en este
compromiso es muy alto.

Ver figura 8



@ Fuente: elaboracion propia a partir

.. del volcado de la DGPOLDES.
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La curva de tendencia
positiva de fondos
para AH es evidente,
pero las cifras estan
por detrasdelo

que se deberia aportar
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3

LA AH DE LA AECID
EN 2022 Y 2023

3.1. Introduccion

Ao tras ailo dedicamos un apartado especifico al analisis de la
AH gestionada desde la AECID, utilizando los datos
proporcionados por la OAH, principal 6rgano gestor de la AH
dentro de la Agencia. Como siempre sefialamos, esta seccion
presenta ciertas discrepancias con la anterior basada en los datos
proporcionado por la DGPOLDES, que son provisionales. El
sistema de reporte en el marco de la cooperacion espariola, si bien
se ha ido mejorando con el paso de los afos, contintia presentando
algunas inconsistencias que dificultan la trazabilidad y el analisis
de los datos al detalle.

3.2. LaAECID encifras

Durante 2023, la AECID ha ejecutado un presupuesto
humanitario de 124,30 millones de euros, lo que supone un
incremento de un 21,96 % respecto a los datos de 2022. Estos
fondos provinieron en un 92,03 % (114,39 millones) del
presupuesto de la OAH y un 7,96 % (9,9 millones) de la Direccion
de Cooperacion Multilateral, Horizontal y Financiera.

Ver figura 9

La curva de tendencia positiva de fondos destinados a AH es
evidente, pero las cifras aun estan muy por detras de lo que un
donante como nuestro pais deberia aportar.

En este contexto, en noviembre de 2023 entrd en vigor el tercer
Convenio entre la cooperacion descentralizada y la AECID para
la actuacion conjunta y coordinada en materia de accion humani-
taria, con una vigencia de cuatro afios. Actualmente forman parte
de este convenio 13 CC. AA., Andalucia, Aragdn, Asturias, Balea-
res, Canarias, Cantabria, Castilla-La Mancha, Castillay Leon, Ex-
tremadura, Galicia, Madrid, Murcia, Valencia y la FEMP. El nuevo
acuerdo incrementa las contribuciones minimas a 1,5 millones
para la AECID y 75.000 euros para cada comunidad auténoma e
incorpora a la FEMP como miembro de pleno derecho, siendo su
aportacion minima anual de 5.000 euros. Este convenio contempla
un fondo de contingencia para el que se reserva al menos el 30 %
del presupuesto conjunto de cada ejercicio. En 2023 se cofinancia-
ron intervenciones humanitarias en Ucrania, Venezuela, Siria, Mali
y Sudan por un importe total de 2,5 millones de euros.

3.3. Distribucion de los fondos de la OAH

Se pueden analizar los fondos que destina la OAH a accidn
humanitaria segun la siguiente clasificacion:



Fuente: elaboracion propia a partir
@ de los datos proporcionados por la
OAH (AECID)
Evolucion del presupuesto
humanitario anual
gestionado por la AECID,
2006-2023

Millones de euros

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
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Si bien la prevision
inicial de la OAH para
Palestina era

de 4 millones, esta
aumento hasta alcanzar
los 10,63 millones
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— Actuacion en «contextos humanitarios»

7 han sido los contextos humanitarios priorizados por la OAH en
2023, a los cuales se han destinado el 71 % de los fondos
humanitarios totales gestionados por la AECID.

América Latina y Caribe: constituye el contexto mas amplio en el
que opera la AECID y al que destina una mayor cantidad de
recursos, 29,22 millones de euros en 2023, poniendo un especial
énfasis en la crisis regional venezolana, Colombia, el norte de
Centroamérica y Haiti. En este marco, se ha financiado a los
principales Organismos Internacionales (OO Il) con los que
colabora la AECID: ACNUR, OCHA, OIM, PMA, UNICEF, FNUAP,
UNRWA, UNDRR y OPS, ademas de Movimiento Internacional de
la Cruz Roja y la Media Luna Roja. Se ha respondido a la crisis
regional venezolana, tanto dentro del pais como en los principales
paises de acogida de poblacion migrante y refugiada, y en
Colombia con relacion al conflicto armado.

Sahel: la respuesta humanitaria de la AECID en el Sahel se centra
en Mali y Niger, con alguna intervencion puntual en el noreste de
Nigeria y en Burkina Faso. Los principales sectores de intervencion
han sido la seguridad alimentaria y nutricional, ademas de la
proteccion (entendida como asistencia multisectorial) para
poblacion desplazada, refugiada y comunidades de acogida, y la
educacion en emergencias.

Campamentos de poblacion saharaui refugiada: Espafia ha
continuado siendo el principal donante bilateral en este contexto,
con fondos provenientes tanto de la OAH (9,32 millones), como
del Departamento de ONGD de la AECID (2,33 millones). Los
principales ambitos de actuacion fueron la seguridad alimentaria
y la salud.

Palestina: Palestina ha sido un contexto prioritario desde el primer
Plan Director de la Cooperacion Espaiiola. Sin embargo, las
dimensiones de la crisis humanitaria actual en Gaza han llevado a
un incremento muy significativo en la respuesta. A las prioridades
sectoriales ya existentes —centradas en la proteccion, con
especial atencion a las personas en riesgo de desplazamiento en
Cisjordania, las victimas de violencia de género en Gazay
Jerusalén Este, y la seguridad alimentaria— se ha sumado la
necesidad de responder a las urgentes necesidades humanitarias
provocadas por los ataques y estrategias israelies que violan los
principios basicos del DIH. Si bien la prevision inicial de la OAH
para Palestina era de 4 millones, esta aumento en un 165,75 %
hasta alcanzar los 10,63 millones. Adicionalmente, la SEAEG

ha aportado 25,75 millones desde el 7 de octubre, a modo

de contribuciones voluntarias a OO Il. Los fondos aportados por la
AECID se han dirigido a UNRWA, PMA, el CICR) y las Cruces
Rojas Nacionales, OCHA y ala DG-ECHO.

Crisis regional Siria: la AECID ha contribuido en este contexto
fundamentalmente a través de financiacion a OCHA, el CICR,
ACNUR, UNICEF, UNRWA y las ONG Accidn contra el Hambre

y Médicos del Mundo. El sector prioritario de intervencion es la
ayuda a las personas desplazadas forzosas, tanto en Siria como en
paises vecinos, en particular en el Libano.



Ucrania: los fondos destinados a esta crisis han disminuido
significativamente respecto a 2022, pasando de 31 a 7,82 millones.
La financiacion se ha canalizado a través de OCHA, ACNUR,
FNUAP y el CICR. Se ha priorizado la educacion en emergencias y
la proteccidn a la poblacidn desplazada en situacion de
vulnerabilidad, con un apoyo especial a género y la preparacion
para el invierno.

Afganistan: fue un contexto incorporado como prioritario por la
OAH en 2021. Durante 2023 se ha trabajado a través de las
aportaciones a OCHA, el CICR, ACNUR, FNUAP y UNICEF. La
prioridad de trabajo ha sido la defensa de los derechos de las
mujeres y nifias, priorizando asistencia a la salud, derechos
sexuales y reproductivos, igualdad de género y educacion.

Ademas de estos contextos geograficos priorizados, la AECID ha
estado presente en otros, destacando Etiopia, Sudan, Sudan del
Sur, Mozambique y Somalia, y en menor escala en Libia,
Marruecos, Bangladesh, Republica Democratica del Congo,
Armenia y Turquia.

. Cuadro 1
En Ucrania los fondos Contextos humanitarios - OAH
destinados a esta crisis
han disminuido Contextos humanitarios prioritarios Fondos AH -AECID
respecto a 2022, pasando (en millones de euros)
de31a 7'82 millones América Latina y Caribe® 29,22
El Sahel® 15,75
Campamentos de personas 11,66

refugiadas saharauis?

Palestina® 9,90
Crisis regional de Siria® 8,65
Ucrania 782
Afganistan 5,50

LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024 55



— Respuesta en emergencias

Durante el afio 2023, la OAH ha destinado 8,76 millones a
respuesta a diversas emergencias mediante las siguientes
modalidades:

¢ Activaciones de convenios con ONG espaiiolas:
16 activaciones con 5 ONG por un valor de 2,6 millones.
Esta modalidad ha incrementado en un 31,98 % respecto

a2022.
Cuadro 2
Activaciones convenios con ONG espaiiolas, 2023
ONG Pais Importe
Save the children Haiti 193.905,64 642.267,83
Myammar 300.357,95
Peru 148.004,24
Accion contra Armenia 168.000,00 468.000,00
el Hambre
En el ano 2023, la OAH Palestina 100.000,00
ha destinado 8,7 o
- iria
millones arespuesta 100.000,00
adiversas emergencias Turquia 100.000,00
medla!‘te Ias SIgl'“entes Cruz Roja Espaiola Ecuador 100.000,00 250.000,00
modalidades
Palestina 150.000,00
Oxfam Intermon Chad 258.767,00 649.189,31
Etiopia 247.838,63
Marruecos 142.583,68
Caritas Armenia 145.952,46 594.070,74
Etiopia 162.419,60
Peru 132.240,17
Siria 153.458,51
Total 2.603.527,88

¢ Respuesta a los llamamientos de emergencia de la FICR:
la OAH respondié a 8 llamamientos con un total de 4,25
millones de euros. Estos fondos fueron destinados a responder
a los terremotos en Siria, Turquia, Marruecos y Afganistan, el
ciclon Mocha en Myanmar, inundaciones por la tormenta Daniel
en Libia, la crisis de desplazamiento en Armeniay la
emergencia compleja en Sudan.

¢ Envios directos tras un desastre0: [a OAH llevd a cabo siete

envios a Ucrania, México, Paraguay, Marruecos, Turquia, Gaza
y Egipto, por un valor total de 1,90 millones de euros.
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El presupuesto destinado
ala convocatoriade
acciones humanitarias
ascendio a 15 millones
siguiendo la senda
ascendente

¢ Despliegue de profesionales especializados del equipo
START: en 2023, una de las actuaciones mas destacadas de
estos equipos fue el despliegue del hospital de campaiia EMT-2
START en Arsuz (Hatay, Turquia), tras los terremotos ocurridos
en Turquia y Siria. Esta intervencion, que se extendid durante
45 dias (con tres rotaciones de 15 dias cada una), tuvo un coste
de 1,2 millones de euros y movilizé a un total de 195
profesionales, quienes brindaron asistencia a 7.387 personas,
representando el 45,6 % del total de pacientes atendidos/as por
equipos internacionales desplazados a Turquia.

3.4. Canalizacion
y distribucion de fondos

El tipo de actor que ha gestionado un mayor porcentaje de los
fondos humanitarios de la AECID ha sido las Agencias de
Naciones Unidas, 62,35 millones (50,16 %), seguido del
Movimiento Internacional de la Cruz y Media Luna Roja que ha
gestionado 30,67 millones (24,67 %) y las ONG que han ejecutado
26,28 millones (21,14 %). De manera directa por AECID se han
gestionado 2,40 millones (1,93 %).

Ver figuras 10y 11

De los 62,35 millones recibidos por los Organismos
Internacionales durante 2023, aquellos que han recibido una
mayor cantidad de fondos han sido el PMA, 18,65 millones,
OCHA/CERF/ERC, 12,45 millones, ACNUR, 12,2 millones,
UNICEF, 7,5 millones, UNFPA, 5,7 millones y la OIM, 2,9 millones.

El presupuesto destinado a la convocatoria de acciones
humanitarias ascendio a 15 millones de euros siguiendo la senda
ascendente de los ultimos afios. Esta convocatoria reserva

al menos el 25 % del monto total para acciones especificas

de género en accion humanitaria.

3.5. LaAECID masalla
de las cifras

Si bien, el analisis de fondos es relevante para situarnos,

es necesario ver en qué espacios, prioridades, con qué actores

y en qué debates ha centrado su energia la cooperacion espariola.
En este sentido, consideramos relevantes las siguientes
cuestiones:

La DG ONU del MAEC aprobo en enero de 2023, con
aportaciones de la OAH, la primera Estrategia de Diplomacia
Humanitaria (2023-2026)11. Asimismo, se ha elaborado

el Plan de accion 2023-2024 para concretar algunas acciones
de la Estrategia.

Participacion en el Comité Ejecutivo de ACNUR y en el Club de
los 20M$, que agrupa a los mayores donantes. En 2023 es
destacable la participacion de Espaiia en el segundo Foro Global
de los Refugiados cuyo objetivo era dar seguimiento a la
aplicacion del Pacto Global sobre Refugiados. En el mismo,
asumio una serie de compromisos, entre ellos el de dedicar al
menos un 10 % de la ayuda humanitaria a apoyar a poblacidn
refugiada y desplazada interna. A esta prioridad se le han
dedicado en 2023 casi 25,9 millones de euros, lo que supone un
20,84 % del presupuesto humanitario ejecutado por la AECID.
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@ Fuente: elaboracion propia a
partir de los datos proporcionados

Distribucion del gasto porla OAH (AECID).
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— Copresidencia del grupo de grandes donantes (Donor Support
Group, DSG) del CICR entre junio de 2023 y junio de 2024.
Durante su copresidencia Espafia seleccion6 como tema central
el acceso y la proteccion de la salud durante los conflictos
armados.
— Desde enero de 2024 Espaiia forma parte como observador del
grupo asesor (Donor Advisory Group, DAG) de la FICR junto con
la Cruz Roja Espaiiola, asi como de la Junta Ejecutiva del PMA
y del grupo estratégico de donantes de OCHA (ODSG, por sus
siglas en inglés) donde realiza labores de incidencia y participa
en la definicion de la accion humanitaria multilateral global.
— En el marco de la presidencia espanola del Consejo de la UE,
en el segundo semestre de 2023, Espaiia presidio el grupo
de trabajo del Consejo sobre Coordinacion de Accion
Humanitaria y Ayuda Alimentaria (COHAFA). Las prioridades
humanitarias de la presidencia incluyeron:
¢ El nexo entre lo humanitario y el cambio climatico
y la reduccion de riesgos de desastre.

¢ Los asuntos de igualdad de género, con el objetivo de impulsar
el apoyo a organizaciones locales lideradas por mujeres y
avanzar en la prevencion y la proteccion contra la violencia
basada en género.

e Las crisis olvidadas, como aquellas que persisten en
América Latina y Caribe.

Una prioridad
sobrevenida consistio - _ o o

Una prioridad sobrevenida de la presidencia consistid en abordar
_en abordar de manera de manera integral y coherente la crisis humanitaria en Gaza. La
mtegral y coherente presidencia espafiola ejercio labores de coordinacion, en estrecha
la crisis humanitaria colaboracidn con la Comision Europea y otras instituciones. El 20
en Gaza de octubre, el Grupo de Trabajo (GT) COHAFA aprobd mensajes

comunes sobre la situacidn humanitaria en la franja impulsados
por la presidencia espafiola, y activo el Dispositivo de Respuesta
Politica Integrada a las Crisis (Dispositivo RPIC) para tratar de
manera regular la situacion en Palestinal2,

Con relacion a las prioridades transversales destacan la lucha por
la igualdad de género, la proteccion del medio ambiente y la lucha
contra el cambio climatico, el triple nexo, su compromiso con la
mejora de la calidad de la ayuda, en cuyo marco resalta que 16
millones de euros han sido de financiacion no marcada o
débilmente marcada (15 % del total), el 17,6 % de la ayuda se ha
dirigido a actores locales de la manera mas directa posible y el
16,72 % se ha gestionado a través de transferencias monetarias en
efectivo y cupones.
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El VI Plan Director
incorpora cuestiones
como la diplomacia
humanitaria, el triple
nexo, el feminismo

o lalocalizacion

FOTO:
Personas migrantes en transito
entre Ecuador, Colombia y Panama.
Al menos el 20 % de los migrantes
que cruzan la selva del Darién son
menores de edad.
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a4

BREVE BALANCE DE LA ACCION
HUMANITARIA PUBLICA
ESPANOLA EN EL PERIODO
2023-2024

Si algo queda claro del analisis de esos ainos, es que la accion
humanitaria se ha ido consolidando dentro del ambito de la
cooperacion espaiiola. Hace afnos que el sector humanitario
espafiol cogio impulso y empezo a definirse como lo que queria ser,
mas alla de las dificultades que ha ido enfrentando en el camino.
Un sector humanitario dedicado a la proteccidn, con un marcado
enfoque de género y al dia de los principales debates
internacionales que se centra en aquellos contextos en los que
tiene una mayor experiencia y con cierta capacidad de respuesta a
emergencias, —ya sea a través de los equipos START o de los
Convenios de emergencia—.

A lo largo de los afos, la accion humanitaria ha ido dando pasos,
algunos mas timidos y otros mas decididos que le han llevado en el
periodo analizado a la aprobacién de su VI Plan Director. Un plan
en el que la accion humanitaria ha cobrado mas importancia,
donde se han incorporado cuestiones como la diplomacia
humanitaria, el triple nexo, el feminismo o la localizacion de la
ayuda. Otras cuestiones, tales como el rol de la accién humanitaria
descentralizada se han abierto también un mayor espacio: cabe
recordar que este actor representa afo tras afno alrededor del 20 %
del total de la ayuda afio tras afio.

Tan importante ha sido la aprobacion de este Plan, o la del
Estatuto de las personas cooperantes como el proceso realizado.
Tenemos un sector humanitario donde imperan las buenas
relaciones entre sus miembros.

Ahora contamos con 4 afios para abordar los multiples retos que
plantea, tanto el Plan Director como el contexto internacional.
Afos que requieren de autocritica, reflexion y aprendizaje.
¢Estaremos a la altura de las circunstancias? Desde el Instituto
esperamos que si.
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1

INTRODUCCION

Este andlisis ofrece una panoramica de la situacion de
vulnerabilidad de las personas migrantes, refugiadas y solicitantes
de asilo en diferentes partes del mundo debido al endurecimiento
de las politicas migratorias. La mayor parte de los proyectos de
Médicos Sin Fronteras (MISF) Espafia estan en contextos de
violencia y de conflicto armado3, donde la poblacion se ve expuesta
a condiciones de vida muy dificiles que, en muchos casos, le
impulsan a buscar proteccion y seguridad mas alla de sus fronteras.
Somos por ello testigos directos de una preocupante tendencia
global hacia politicas migratorias mas restrictivas, en las que la
proteccion garantizada por el derecho internacional humanitario

y otras herramientas legales se va erosionando paulatinamente, al
tiempo que se criminaliza tanto a las personas que buscan un
futuro mejor lejos de su hogar como a las organizaciones que tratan
de asistirlas durante este empefio. Observamos y documentamos,
asimismo, un agravamiento de las consecuencias que estas
politicas migratorias provocan en la salud fisica y mental de las
llamadas «personas en situacion de movilidad». Si bien el
desplazamiento forzado es un fendmeno que genera importantes
flujos de movimiento en todos los continentes, este articulo pone el
foco en la situacidn de la selva del Darién (frontera de Colombia

y Panama) y en Europa y sus paises limitrofes.

2

EL FENOMENO MIGRATORIO,
EN AUMENTO

El ultimo informe sobre migraciones de la Organizacion
Internacional para las Migraciones (OIM)4 indica que,
aproximadamente, hay 281 millones de migrantes internacionales
en todo el mundo, lo que significa el 3,5 % de la poblacion total
mundials. Esta cifra ha aumentado de forma significativa durante
las ultimas décadas (2,8 % en el afio 2000 y 2,3 % del total en
1980)1617, En estas cifras, la violencia y los conflictos armados
juegan un papel creciente como origen de la migracion forzada.
La cantidad de personas desplazadas por estos motivos ha
alcanzado los registros mas altos de los ultimos 12 afios, con un
total de 122,6 millones de personasi8. Dicho de otra forma, 1 de
cada 69 personas (el 1,5 % de la poblacion mundial) se encuentra
hoy en situacion de desplazamiento forzado. Esto incluye tanto

a las personas refugiadas (43,4 millones) y solicitantes de asilo
(6,9 millones??), como a las desplazadas internas (68 millones).

Si observamos los conflictos armados mas recientes, comprobamos
una vez mas este vinculo entre la violencia y el desplazamiento
forzado de la poblacién. Ucrania se ha convertido en el cuarto pais
con mayor numero de refugiados, con cerca de 6 millones de
personas, tras Afganistan, Siria (6,4 millones en ambos paises) y
Venezuela, donde, aun sin haberse dado un conflicto abierto, arroja
también cifras escalofriantes de personas refugiadas (6,1 millones).

En Sudan, mas de 9 millones de personas se han visto obligadas
a desplazarse dentro del pais y 1,4 millones han huido a los paises
vecinos. Una minoria ha conseguido llegar a Europa: en Calais,

al norte de Francia, al menos el 60 % de los solicitantes de asilo
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gue intentan sobrevivir en los insalubres campamentos de la
ciudad son sudaneses?0. De acuerdo a la Agencia de la ONU para
los Refugiados de Palestina (UNRWA), en los Territorios Palestinos
Ocupados hasta 1,7 millones de personas (mas del 75 % de la
poblacion) fueron desplazadas por el conflicto en la Franja de Gaza
entre octubre y diciembre de 20232, En definitiva, el aumento de
la frecuencia, la duracion y la intensidad de los conflictos ha
incrementado el nimero de personas forzadas a huir cada afio22.

El 87 % de las personas refugiadas procede de 10 paises?23.

Ver figuras 1y 2

En términos globales, el 69 % de las personas refugiadas y otras
gue necesitan proteccion internacional viven en paises vecinos,

y esto se traduce en una fotografia donde los paises de renta
baja y media acogen a una cantidad desproporcionadamente alta
de personas desplazadas del mundo, el 75 % del total24. Solo

un pais de renta alta se cuela en el ranking de los 5 principales
receptores.

Ver figura 3

A nivel mundial, el informe de la Agencia de la ONU para los
Refugiados (ACNUR) recoge que la tasa de reconocimiento
de proteccion internacional (porcentaje de solicitudes de asilo
gue son aceptadas y resultan en la concesion de algun tipo
de proteccion, como el estatuto de refugiado o la proteccion
subsidiaria2®) ascendio al 59 % del total de solicitudes.

3

LAS POLITICAS MIGRATORIAS
EVOLUCIONAN HACIA ENFOQUES
MAS RESTRICTIVOS

A pesar de que el porcentaje de poblacion migrante, refugiada

y personas necesitadas de proteccion internacional es bajo a nivel
global (3,5 % de la poblacion mundial), las vias regulares de
migracion se han venido estrechando en los Ultimos afios26, hasta
el punto de que muchas de estas personas se ven obligadas a
recurrir a canales irregulares en los que sus vidas corren peligro.
Al menos 67.974 personas perdieron la vida al migrar
internacionalmente entre 2014 y 202327,

2023 fue el peor afio de la ultima década, con mas de 8.600
muertes registradas en todo el mundo, un 20 % mas que el afio
anterior28, Estos registros son solo una estimacion minima, ya que
la mayoria de las muertes de migrantes no quedan registradas.

Segun la OIM, la ruta migratoria mas peligrosa es la del
Mediterraneo central, donde murieron cerca de 24.0002° personas
desde 2014, mas de 3.100 solo el afio pasado. Sin embargo, hay
datos que sitlian la travesia atlantica hacia Canarias como la

mas letal: si bien la OIM recoge 959 muertes en 202339, los datos
de la ONG Caminando Fronteras apuntan a mas de 6.000 muertes
solo el afio pasado. La ruta terrestre que concentra mas muertes
es la que atraviesa la frontera entre Estados Unidos y México3!,
con cerca de 5.426 personas fallecidas desde 2014.



@ Fuente: Informe Tendencias Globales.
Desplazamiento forzado en 2023
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Es destacable el aumento de victimas mortales en las rutas
terrestres del norte de Africa, especialmente en las travesias del
desierto del Sahara32. En 2023, la OIM registro 399 muertes,
un aumento del 73 % en comparacion con el afio anterior, de las
gue mas de la mitad fueron en las travesias del desierto del
Sahara33. A pesar de que el numero puede parecer pequefio en
comparacidn con las rutas anteriormente mencionadas, los datos
solo son la punta del iceberg de una tragedia donde la mayoria
de las muertes no son identificadas. En definitiva, es una
tendencia preocupante que indica mayores riesgos a los que se
enfrentan los migrantes en los viajes por el norte de Africa.

Hasta el pasado 15 de septiembre, se registraron 4.624 muertes
y desapariciones de migrantes en todo el mundos34.

Ver figura 4

Frente a estas cifras, los ejemplos de politicas migratorias que
apuestan por la apertura y la proteccion de las personas en
situacion de movilidad son escasos. Uganda ha mostrado durante
décadas que tanto el Marco de Respuesta Integral para los
refugiados (CRRF, por sus siglas en inglés) como el Pacto Mundial
sobre los Refugiados (GCR, también por sus siglas en inglés)
podian implementarse con buenos resultados, a pesar de ser un
pais con escasos recursos, gracias a las ayudas internacionales
que permiten la inclusion de las personas refugiadas en los
sistemas nacionales de educacion, salud y medios de vida, ademas
de financiar infraestructuras beneficiosas para todo el espectro
de la poblacion. 1,6 millones de personas se han beneficiado de
esta politica que concede proteccion inmediata a quienes
proceden de zonas de guerra, sin tener que pasar por un proceso
de registro que en la mayoria de los paises se convierte en un
embudo de resultado incierto.

Sin embargo, el retroceso en los fondos internacionales de ayuda a
la migracion esta poniendo en peligro esta politica. Si en 2018 se
asignaron alrededor de 170 euros al afio por persona refugiada,
actualmente son solo 85 euros35, lo que se revela insuficiente para
hacer frente al aumento en el niumero de llegadas (225.000 en los
ultimos dos afos) y la alta tasa de natalidad en los asentamientos
de refugiados.

Ademas de reducir la apuesta por modelos integradores como el
ugandés, las politicas migratorias actuales se caracterizan por una
orientacion marcada por el blindaje de las fronteras fisicas,

la externalizacion de los flujos migratorios a terceros paises

y mayores restricciones para la obtencion de la proteccion
internacional, con menores cuotas de aceptacion y procedimientos
administrativos que se pueden alargar de manera indefinida.

La tasa media de reconocimiento de proteccion internacional en
la Union Europea (UE) en 2023 fue solo del 42 %; es decir,

a 6 de cada 10 personas que solicitaron asilo se les denego este
derecho3s. En el caso de Espania, la tasa de reconocimiento de
proteccion se redujo al 12 % en 2023, cuatro puntos menos que el
afio anterior, lo que la situa a la cola de la Unidn Europea3’.
Veamos ahora algunos ejemplos de estas politicas restrictivas.
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El objetivo yano es solo
desalentar las salidas,
sino impedir unas
llegadas seguras

y rapidas a territorio
europeo

3.1. Reino Unido: mantener a las personas
migrantes y solicitantes de asilo lo mas
alejadas posible

En los ultimos tiempos, hemos visto varias iniciativas en Reino
Unido que pivotaban sobre el traslado inmediato de las personas
que llegaban al pais hacia otros paises o enclaves aislados. Esta
estrategia de deslocalizacion no es nueva, sino que esta inspirada
en la politica practicada por Australia con los migrantes y
solicitantes de asilo, que eran retenidos en zonas extraterritoriales
como Nauru, una isla en el Pacifico38. MSF trabajo proporcionando
servicios de salud mental a las personas retenidas y pudo
constatar las catastroficas consecuencias médicas de esta politica
de deslocalizacién: 2 de cada 3 de sus pacientes cayeron en tal
desesperacion que se autolesionaron, tuvieron pensamientos
suicidas o intentaron acabar con sus vidas, incluidos menores de
tan solo 9 aios.

En abril de este afio, el Parlamento britanico aprobd el Plan
Ruanda tras declarar a este pais «seguro» para la transferencia

de solicitantes de asilo y personas extranjeras que hubieran
llegado a las islas britanicas de forma irregular3®. En junio, la Corte
de Apelacidn de Londres declaraba ilegal esta deportacion de
migrantes a Ruanda. La sentencia fue acogida en MSF con
satisfaccion, pues considerd que esta politica de transferencias
conllevaria dafios graves e irreparables en la salud, bienestar

y dignidad de las personas que tratan de ejercer un derecho
reconocido internacionalmente.

Otra iniciativa de corte similar fue la ubicacion de la barcaza Bibby
Stockholm frente a la costa sur de Inglaterra con capacidad para
albergar a 500 solicitantes de asilo mientras se procesaban sus
reclamaciones. Varias organizaciones humanitarias denunciaron
condiciones de hacinamiento y compararon las instalaciones como
«barco prision» y criticaron su uso por practicas inhumanas40.

3.2. Italiay el acuerdo con Albania

En febrero de 2024, el Senado de Italia ratificd un acuerdo con
Albania por el que miles de personas migrantes rescatadas de las
costas italianas seran trasladadas al pais balcanico. A finales

de marzo, Roma publico una licitacion para la gestion de 3 centros
en territorio albano, con capacidad para albergar a unas 1.000
personas4i.

Este acuerdo va un paso mas alla de los acuerdos de
externalizacion de fronteras que el Gobierno italiano o las
instituciones europeas han firmado en los ultimos afios con
Turquia, Libia y Tunez. El objetivo ya no es solo desalentar

las salidas, sino impedir activamente que las personas rescatadas
en el mar accedan de forma segura y rapida a territorio europeo,
eludiendo asi las obligaciones de proteccion y salvamento
consagradas en el derecho internacional y en los convenios
europeos.

El 16 de octubre se enviaron por primera vez a 16 personas a los
centros en Albania. 4 de ellas fueron devueltas de inmediato a
Italia, 2 por ser menores de edad, y otras 2 por necesitar atencion
médica. Los 12 hombres restantes fueron devueltos 3 dias mas
tarde a Italia, después de que el Tribunal de Roma invalidara su
retencion en Albania. La corte invocd una reciente sentencia
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del Tribunal de Justicia de la Unién Europea (TJUE)42 sobre la lista
de paises de origen considerados «seguros» que determina

que la designacion de un pais tercero como pais de origen seguro
debe comprender todo su territorio, lo que llevo al tribunal italiano
a determinar que, como consecuencia, Bangladés y Egipto

no podian definirse como seguros, paises de origen de los

12 migrantes. Dicho de otra manera, la negativa a validar las
detenciones se debe a la imposibilidad de reconocer como paises
seguros a los Estados de origen de las personas detenidas.

En definitiva, el plan del Gobierno de Meloni se estrend mostrando
los fallos denunciados por juristas y ONG. Tras el varapalo legal,

el gobierno italiano aprobéd un decreto ley que fija por ley una lista
de «paises seguros» para sortear el veto de los jueces que no
avalaron la detencion de los migrantes en las instalaciones
construidas en suelo albanés.

El experimento italiano es un paso mas hacia la erosion del
derecho de asilo y de los supuestos valores europeos, pero es aun
mas preocupante el apoyo pleno de la presidenta de la Comision
Europea a este enfoque, que se abre a replicar este modelo y ha
pedido a los lideres europeos que aprendan de la experiencia
italiana en Albania. «Deberiamos seguir explorando posibles vias
para avanzar en la idea de desarrollar centros de repatriacion
fuera de la Union, especialmente con vistas a una nueva propuesta
legislativa sobre el retorno»43, escribié en una carta sobre
migracion. Paradojicamente, la carta de Von der Leyen se firmo
el mismo dia en el que la Comision Europea expreso su
desaprobacion44 ante el plan anunciado por Polonia de introducir
una suspension territorial temporal del derecho de asilo y llega

en medio de un ambiente politico cargado en el que los gobiernos
muestran cada vez mas audacia en sus intentos de frenar los
flujos migratorios.

Para MSF, la denegacion de acceso a suelo italiano, la tramitacion
extraterritorial de las solicitudes de asilo, la aplicacion de
procedimientos fronterizos acelerados y la detencion de personas
en un tercer pais representan un nuevo ataque al derecho de
asilo4s. Estas iniciativas no hacen sino reproducir politicas

de contencion y disuasion que han demostrado ser ineficaces

a largo plazo.

4

VIOLENCIA EXTREMA
Y ABUSOS EN EL TAPON
DEL DARIEN

El tapdn del Darién es la selva que hace de frontera natural entre
Colombia y Panama. Es un rincon del mundo conocido por su
espesa vegetacion, rios y montafias y por ser el Unico segmento
donde se corta la carretera Panamericana que cruza el continente
americano desde Alaska hasta el sur de Argentina.

Desde hace unos afios, la selva del Darién también es conocida por
ser uno de los puntos mas peligrosos de la ruta migratoria hacia
Estados Unidos no solo por su inhospita naturaleza, sino también
por los grupos criminales organizados que alli operan.

Ver mapa



Rutas migratorias a través de la selva Fuente: MSF.
del Darién, situada entre Colombia
y Panama
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Las personas en situacion de movilidad que transitan por la selva
recorren a pie entre 80 y 90 kilometros, cruzando rios,
serpenteando acantilados y subiendo algunas de las crestas
montafiosas mas altas de Panama. Estan expuestos a animales

e insectos, altas temperaturas, humedad, lluvias torrenciales, agua
contaminada y falta de alimentos. Durante el viaje, que puede
durar entre 3 y 8 dias, es frecuente que los grupos, a menudo
familias que viajan juntas, se separen o que algunos miembros se
pierdan. La crecida repentina de los rios puede sorprender a
algunos que, mientras descansan en sus tiendas, son arrastrados
por las corrientes, lo que provoca multiples ahogamientos.
Ademas, a los peligros intrinsecos de la selva, se suma la violencia
cometida por los grupos criminales: robos, secuestros, violencia
sexual, desnudez forzada y homicidios son habituales.

En 2023, mas de medio millon de personas cruzaron el tapon del
Darién. La mayoria de las personas que cruzaron la selva en 2023
eran de nacionalidad venezolana (328.650), pero también habia
nacionales de Ecuador (57.250), Haiti (46.422), China (25.565)

y Colombia (18.841). Durante 2023, hubo una prevalencia de
hombres adultos del 52 % frente a un 26 % de mujeres y un 22 %
de nifios y nifias?é. A falta de una ruta segura, las personas en
situacion de movilidad se ven abocadas a cruzar esta terrible selva
huyendo del hambre y la inseguridad.

Médicos sin Fronteras lleva trabajando en el Darién desde abril de
2021. Durante estos afios, ha visto como muchas de las personas
que lo cruzan lo hacen sin ser conscientes de los peligros que
entrafa y las ha visto llegar a las comunidades de acogida y a las
Estaciones Temporales de Recepcion Migratoria (ETRM)
traumatizadas y exhaustas. Los senderos que transita la poblacion
migrante terminan en las comunidades indigenas de acogida de
Bajo Chiquito y Canaan Membrillo y posteriormente en las ETRM
de Lajas Blancas y San Vicente, donde sus necesidades basicas no
estan garantizadas. Llegan hambrientas y sedientas y, antes de
pensar en la atencion médica o la comunicacion con la familia

y/0 amigos, necesitan buscar alimento, agua y refugio. Ademas,
todo en la comunidad de acogida tiene costos exorbitantes, que la
gran mayoria de las personas en situacion de movilidad definen
como abusivos.

Pero quizas lo que resulta mas aterrador son los niveles de
violencia que MSF ha observado durante el tiempo que ha
trabajado en la regidn. Desde el inicio de la intervencion, los datos
obtenidos por MSF y los testimonios de los pacientes han hecho
evidente que las personas en situacion de movilidad sufren
diferentes tipos de violencia durante la ruta, sin embargo, es la
selva del Darién el punto de mayor peligro y en donde ocurre una
gran cantidad de asaltos, violaciones y otros tipos de violencia que
generan traumas y afectaciones.

Solo en 2023, MSF atendié a 676 supervivientes de violencia
sexual, proporciond 59.877 consultas médicas y de enfermeria
(35 % de las cuales fueron a pacientes menores de 15 afos y 53 %
a mujeres y nifias), 2.978 consultas de salud mental y realizo
24.762 curas. A principios de 2024, los equipos sanitarios de MSF
registraron un aumento de las agresiones sexuales, asi como

de la brutalidad de las mismas, en un niumero inédito de asaltos
(214 casos de violencia sexual —en adelante VS— en diciembre,
120 casos en enero y 208 casos en febrero). A pesar del creciente
numero de casos de violencia sexual que MSF atiende, existe

un alto subregistro. Muchas de las supervivientes de VS,

no acuden en busqueda de atencion por diversos motivos:



MSF ha sido testigo

de unos niveles de
violencia sexual que
superan alos de muchos
conflictos armados

en los que ha trabajado

desconocimiento de la que la VS es una emergencia médica

y sobre la existencia de servicios de salud, miedo a la
estigmatizacidn y revictimizacion, desconocimiento también sobre
la pertinencia de un tratamiento médico, cortas estancias, deseo
de continuar la ruta lo antes posible, amenazas de los
perpetradores, desinformacion sobre sus derechos de acceso

a proteccidn y justicia, miedo de entrar en procesos legales que
retrasen o frenen su viaje y otras prioridades como atencion de
necesidades basicas (comida, agua, refugio, etc.).

Una vez en la consulta, MSF ofrece a las supervivientes una
atencion integral, que consiste en la evaluacion y tratamiento de
dolores, heridas, lesiones, infecciones de transmision sexual y
embarazos no deseados, asi como la posibilidad de recibir
atencion en salud mental, que puede incluir primeros auxilios
psicologicos (PAP), apoyo psicosocial, atencion psicologica (o
asesoramiento) y atencion psiquiatrica.

Es importante recalcar que MSF ha sido testigo de unos niveles
de violencia sexual que superan a los de muchos conflictos
armados en los que ha trabajado. Niveles de violencia que van en
aumento, asi como la crueldad de la misma, con grupos criminales
cada vez mejor organizados. La falta de opciones para asegurar
una migracion ordenada a través de rutas seguras expone a las
personas migrantes, de forma inaceptable, a ataques sistematicos,
incluida la violencia sexual, en el camino. Durante la travesia

por la selva colombo-panamena, que dura un promedio de entre
4y 6 dias, mas de un tercio de las personas encuestadas durante
un estudio que MSF realizo este 2024 sufrid algun tipo de violencia
como robos con vejacion, violaciones, violencia fisica, extorsiones
y torturas.

Del lado colombiano, la escasa presencia gubernamental en la
region deja a las personas en situacion de movilidad en manos

del Clan del Golfo, un grupo armado involucrado en narcotrafico
que controla el transito de las personas en situacion de movilidad y
se lucra con su desesperacion y vulnerabilidad. Del lado
panamenio, las autoridades han optado por una estrategia que se
centra en controlar el flujo y hacer que pasen el menor tiempo
posible en territorio panameiio, fletando autobuses hacia Costa
Rica sin ofrecer suficientes garantias de proteccion. Es evidente
que ambos gobiernos pueden y deber hacer mas para cumplir con
sus obligaciones de proteccidn, pero la solucion no puede venir
exclusivamente de los gobiernos de Colombia y Panama, sino que
otros gobiernos (de origen y transito de personas en situacion

de movilidad), como el gobierno de Estados Unidos, deberian
revertir las medidas que estan impidiendo el acceso al asilo y
llevan a las personas a cruzar lugares peligrosos como la selva del
Darién. No olvidemos que si las personas en situacion de movilidad
eligen cruzar el tapdn del Darién es porque no tienen otra
alternativa. Hoy en dia, es extremadamente dificil que consigan
visas para otros paises centroamericanos, México y Norteamérica.
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5

LA EXTERNALIZACION

DE FRONTERAS EN EUROPA

O LA NORMALIZACION DE UN
FENOMENO QUE ATENTA CONTRA
LA CONVENCION SOBRE

EL ESTATUTO DE LOS REFUGIADOS

Volviendo a Europa, el caso de Italia, que ha firmado un acuerdo
con Albania para trasladar a las personas en situacion de
movilidad que llegan a la costa europea, es uno mas en la
estrategia de la Union Europea y sus miembros para establecer
acuerdos con terceros paises, en su mayoria considerados como
no seguros en términos de proteccion y con un oscuro historial en
el respeto de los derechos humanos como es el caso de
Marruecos, Tunez, Mauritania, Libia, Egipto y Libano, con el
objetivo de mantener a las personas migrantes fuera

del espacio europeo.

En este sentido, conviene recordar que el articulo 33 de la
Convencion sobre el Estatuto de los Refugiados establece que
«ningun Estado firmante podra, por expulsiéon o devolucién, poner
en modo alguno a un refugiado en las fronteras de los territorios
donde su vida o su libertad peligre por causa de su raza, religion,
nacionalidad, pertenencia a determinado grupo social,

o de sus opiniones politicas»¥’.

Uno de los puntos de inflexidn mas graves fue la firma del Acuerdo
UE-Turquia en marzo de 201648, que establecio que las personas
que llegaran irregularmente a las islas del Egeo, incluidas las
solicitantes de asilo, fueran devueltas a territorio turco. Este
acuerdo respondia a un enfoque de seguridad que se ha venido
imponiendo en el espacio europeo desde la llegada de cerca de
un millén de refugiados que huian de las guerras en Siria,
Afganistan e Irak. En lugar de ofrecerles proteccion, se intentaba
contenerlos fuera, para lo que la Union Europea desembolso
6.000 millones de euros al gobierno de Ankara destinados al
mantenimiento de los refugiados en suelo turco.

El acuerdo vulneraba de forma dramatica la Convencion de los
Refugiados de 1951 y MSF toma la decision de renunciar de forma
publica a todos los fondos procedentes de la Unidn Europea y

de sus estados miembros como protesta contra esta estrategia4®,
disefiada para abandonar a su suerte a miles de personas en
situacion de vulnerabilidadS0. 8 afos después, una reciente
auditoria del Tribunal de Cuentas Europeo ha concluido que no
sabe si aquellos fondos entregados a Turquia se estdn empleando
en su cometido.

En linea con esta politica de la UE, Italia firmo en febrero de 2017
un memorando de entendimiento con Libia5! por el que las labores
de patrulla en el Mediterraneo central quedaban bajo la
responsabilidad del gobierno libio con lanchas, centros de
coordinacion de salvamento maritimo y formacion proporcionados
por la UE52, que se renovd en noviembre de 2022 por 3 afios mas.
Bajo dicho acuerdo, mas de 115.000%3 personas han sido
interceptadas y devueltas a Libia. Varios informes internacionales
y miles de relatos de supervivientes han documentado el trato
atroz que reciben los migrantes y refugiados en el pais. En 2021,
la misién de investigacion de la ONU en Libia%4 determino que
estas violaciones constituian crimenes contra la humanidad.

Sin embargo, las abrumadoras evidencias no han impedido a la UE
mantener el acuerdo y expandir el modelo a otros paises.



La ruta atlantica

se ha convertido

con seguridad enuna
de las mas letales

Asi, Italia impulsé también un Memorando de Entendimiento entre
la UE y Tunez en julio de 2023, dotado con 105 millones de euros
para luchar contra la migracion. El acuerdo tiene por objeto
impedir que las personas lleguen a Europa y se anuncio en medio
de la preocupacion de que el Estado norteafricano fuera

cada vez mas represivo y su policia actuara en gran medida

con impunidad.

La defensora del Pueblo de la UE, Emily O'Reilly, ha descubierto
que, a pesar de las repetidas afirmaciones de la Comision Europea
de que no era necesaria una evaluacion previa del impacto sobre
los derechos humanos en Tunez, poco antes del anuncio, la
Comision llevo a cabo un «ejercicio de gestion de riesgos»55,

pero no revelara sus resultados. Emily O'Reilly amonestd en su
informe a la Comision Europea por ocultar lo que sabia sobre los
abusos contra los derechos humanos antes de anunciar el acuerdo
y manifesto que habria sido preferible llevar a cabo una evaluacion
explicita del impacto, ya que normalmente se hacen publicas.

Una investigacion reciente de The Guardian®é revelo abusos por
parte de las fuerzas de seguridad tunecinas financiadas por la UE,
incluidas denuncias de que miembros de la guardia nacional
tunecina violaban a mujeres migrantes y golpeaban a nifios. Es
poco probable que la situacion haya mejorado desde entonces, con
la reeleccion del presidente de Tunez, Kais Saied®?, que tiene un
historial de diatribas racistas contra los migrantes de Africa
subsahariana.

En marzo de 2024, Italia y la Comision Europea firmaron un
acuerdo similar con Egipto, que acoge a 9 millones de personas
migrantes y refugiadas, por un importe de 7.400 millones de euros.
El dltimo en sumarse a este modelo ha sido Libano, al que la UE
ayudara con 1.000 millones de euros durante los proximos 3

afios para estabilizar la economia y, especialmente, para que el
pais mediterrdneo aumente su control fronterizo y evite la salida de
personas migrantes y refugiadas>s.

Este modelo de externalizacion de fronteras, si bien mas
acentuado en los ultimos tiempos, no es un fendmeno
completamente nuevo. De hecho, Espafia ha sido considerada
como un laboratorio de pruebas para este tipo de politicas5®
desde que, en 2006, se firmd el llamado Proceso de Rabat por el
que se reforzaron los vinculos con Marruecos para contener las
entradas por Ceuta y Melilla. Otros acuerdos bilaterales
encaminados a la externalizacion de las fronteras como medio
para contener la llegada de personas migrantes a suelo espafiol
fueron firmados también en 2006 con Mauritania y Senegal. La
gira el pasado agosto del presidente Pedro Sanchez por ambos
paises y Gambia fue una apuesta clara por la consolidacion de
acuerdos bilaterales con estos paises para intentar reducir el flujo
irregular de personas hacia Espafia, donde las islas Canarias son
escenario recurrente de llegadas en los ultimos afios. La ruta
atlantica, que ha llegado a considerarse la mas mortifera del
mundo, se ha convertido con seguridad en una de las mas letales.
A pesar del baile de cifras segun diversas fuentes (la OIM «solo»
reporta 959 muertes en 202360, muy lejos de las 6.00761 de la
ONG Caminando Fronteras), las estimaciones apuntan a mas de
21.000 muertes desde el primer naufragio con fallecidos hace
25 afiosb2. Solo durante los primeros 5 meses de 2024, la ONG#3
reportdé mas de 4.800 muertes.
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6

EL PACTO EUROPEO

DE MIGRACION Y ASILO, UN PASO
MAS EN LA VULNERACION DE LOS
DERECHOS DE LAS PERSONAS

En los ultimos anos, en Europa se han documentado como
practicas habituales la violencia en frontera de los cuerpos de
seguridad de los Estados, las devoluciones colectivas, la
suspension de las garantias del procedimiento de asilo, las
detenciones arbitrarias, el trato discriminatorio hacia las personas
en situacion de movilidad, la criminalizacion de las actividades

de salvamento y rescate maritimo de actores humanitarios

y la ya mencionada externalizacion de fronteras.

A pesar de ello, la UE ha dado una nueva vuelta de tuerca y ha
aprobado un nuevo pacto sobre migracidn y asilo, ratificado por el
Parlamento Europeo en 2024, lo que genera un escenario muy
preocupante debido al riesgo de institucionalizar practicas
brutales y represivas. Entre los aspectos que MSF considera mas
preocupantes estan:

El desarrollo de un concepto conocido como «ficcion de no
entradan, por el que los Estados afirman que la llegada de un
nacional de un tercer pais solo se produce una vez que los
agentes fronterizos han aprobado legalmente su entrada.

La aprobacion de un nuevo procedimiento para «filtrar» a las
personas cuando llegan a la UE, inspirado en el modelo de
«puntos calientes», ya implementado en las islas griegas y en
Italia, que incluye un requisito previo para los procedimientos de
asilo que se traduce en la privacion de libertad durante 7 dias
para llevar a cabo controles de identidad y seguridad, asi como
una evaluacion de las vulnerabilidades médicas.

La recogida de datos biométricos con inclusion de imagenes
faciales y huella dactilar que pueden conservarse 10 afios y
compartirse ampliamente tanto entre Estados miembros como
con terceros paises a efectos de la devolucion de personas.

La posibilidad de indicar en el sistema de datos que la persona
podria suponer una amenaza para la seguridad interior (bandera
de seguridad), lo que difumina los limites entre migracion y
seguridad, con inciertas consecuencias para la posterior
evaluacion del estatus de la persona y aumento del riesgo de
estigmatizacion.

La incorporacion de un nuevo concepto de familia por el que los
hermanos ya no podran optar a la reagrupacion familiar.

La normalizacion de la detencion como procedimiento de control
fronterizo, con la creacion de areas cerradas en las que incluira
automaticamente a aquellas personas cuya nacionalidad tenga
una tasa de reconocimiento de proteccion internacional inferior al
20 % (por ejemplo, norteafricanos)é4 y a los menores no
acompafados que puedan suponer una «amenaza para la
seguridad», lo que viola el principio de individualidad del asilo y el
principio de no discriminacidn.

La ampliacidn del principio de «tercer pais seguro», siguiendo la
l6gica aplicada en el acuerdo UE-Turquia de 2016, por la que se
asume que puede haber lugares seguros dentro de paises no
seguros, aumentando asi el riesgo de deportacion. Las personas
podran ser devueltas a estos paises antes incluso de que hayan
registrado su solicitud de proteccion, y tendran que demostrar
por qué consideran que el pais escogido no es seguro.

— El reglamento de Crisis y Fuerza Mayor, que puede borrar en la

practica cualquier elemento de proteccion a las personas
solicitantes de asilo y refugiadas, como veremos mas adelante.



Laviolenciaen las
rutas migratorias tiene
consecuencias
devastadorasenla
salud fisica y mental
de las personas

A todo ello, se le afiade que partimos de una situacion en la que,
en los ultimos afos, se ha fortificado la gestion de la migracion,
reforzando el papel de Frontex (Agencia Europea de la Guardia de
Fronteras y Costas) como brazo operativo de la politica de retorno
de la Unidn Europea, los procedimientos de control fronterizo y el
uso de dispositivos de busqueda gobernados ahora por las fuerzas
de seguridad, ademas de la designacion de un coordinador de re-
tornos UE. Este refuerzo se orienta a la deportacion y la detencidn,
y no a la asistencia y la proteccidn.

7

EL IMPACTO EN LA SALUD PARA
LAS PERSONAS EN SITUACION
DE MOVILIDAD

Las personas en situacion de movilidad experimentan la pérdida
de acceso a servicios médicos y medicamentos, sufren obstaculos
para recibir atencidn preventiva y ven interrumpidos sus
tratamientos en curso, lo que exacerba las vulnerabilidades
preexistentes. A todo ello, hay que sumar las consecuencias en la
salud fisica y mental provocadas por la violencia a la que se ven
sometidas durante la ruta, y por los peligros intrinsecos de
atravesar mares, desiertos y selvas.

Este panorama se ve agravado por la desinformacion generalizada
entre la poblacion migrante, lo que aumenta su vulnerabilidad ante
la explotacidn y los abusos. Los continuos cambios en las politicas
migratorias evidencian el fracaso de los gobiernos en la gestion de
las crisis migratorias, lo que ha llevado a la poblacion migrante a
enfrentar multiples barreras para acceder a una movilidad segura y
a garantizar sus derechos fundamentales.

En nuestra experiencia ofreciendo atencion médica y psicologica a
las personas en situacion de movilidad, hemos podido identificar
algunos factores que aumentan su vulnerabilidad y terminan
provocando en muchos casos el empeoramiento de enfermedades
cronicas preexistentes o el desarrollo de nuevas patologias.
Algunos de estos factores son:

La falta de acceso a servicios de salud

Son varios los motivos por los que las personas en situacion de
movilidad enfrentan barreras de acceso a los servicios de salud.
En ocasiones, las politicas nacionales les impiden beneficiarse

de estos servicios de forma gratuita y no tienen los recursos para
acceder a los sistemas privados de salud. Otras veces, es debido al
desconocimiento sobre la existencia de servicios en las zonas

de transito. Temen ser deportadas, por lo que tratan de pasar
desapercibidas. Hay lugares en los que la criminalizacion o la
exposicion a la violencia de las personas migrantes es tan alta que
no se atreven a salir de los refugios.

Cuando consiguen acceder a servicios de salud, se observa que a
veces los mismos servicios no disponen de los medicamentos
necesarios para tratar algunas patologias. Y en muchos otros
casos, la continuidad del cuidado se ve imposibilitada por el hecho
de que las personas en situacion de movilidad suelen hacer
estancias cortas y no viajan con su historia clinica.
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— Exposicion a la violencia

La falta de un marco legal solido y de medidas concretas para
proteger y apoyar a las personas migrantes ha resultado en un
aumento significativo de situaciones de violencia, tortura 'y
secuestros entre esta poblacion. Estas experiencias traumaticas
tienen un impacto devastador en la salud fisica y mental de los
migrantes, generando altos niveles de estrés, ansiedad, depresion
y trastorno de estrés postraumatico. La exposicidn constante a
peligros y la incertidumbre sobre su futuro agravan estos
problemas, debilitando ain mas su bienestar psicologico

y emocional.

La amenaza constante de violencia limita la capacidad de las
personas migrantes para acceder a oportunidades de empleo,
educacion y servicios basicos, perpetuando un ciclo de
vulnerabilidad y exclusion. Esta realidad no solo afecta a las
personas en situacion de movilidad, sino que también genera
tensiones en las comunidades receptoras, que deben enfrentarse a
los desafios adicionales derivados de esta violencia.

i . — Malas condiciones de higiene y seguridad durante la ruta
Estos desafios reflejan

la urgente necesidad Las rutas migratorias, caracterizadas por travesias
d didash itari extremadamente peligrosas a través de mares, desiertos y selvas,
€ medidas humanitarias representan un desafio formidable para quienes buscan un mejor

y seguras en la gestién futuro. Cruzar el mar en embarcaciones precarias expone a las
delas migraciones personas migrantes a riesgos de naufragio y ahogamiento, debido
a la sobrecarga de personas y las malas condiciones de las
embarcaciones. Las aguas turbulentas y las inclemencias del
tiempo incrementan la probabilidad de tragedias, dejando
a muchas de ellas en una situacion de extrema vulnerabilidad.
A menudo, estas travesias son organizadas por traficantes de
personas sin escrupulos, quienes no dudan en abandonar
a los migrantes en medio del mar si las circunstancias se vuelven
adversas.

En los desiertos, las personas migrantes enfrentan temperaturas
extremas, deshidratacion y agotamiento fisico, sin mencionar el
riesgo de ataques por parte de grupos criminales. Las selvas, por
otro lado, estan llenas de peligros naturales, como animales
salvajes, enfermedades tropicales y terrenos traicioneros. Ademas,
la falta de infraestructura adecuada, como caminos seguros y
puntos de auxilio, agrava las dificultades de estas travesias. Los
migrantes se ven obligados a recorrer largas distancias sin acceso
a alimentos, agua o atencion médica, lo que pone en riesgo su
salud y sus vidas. Estos desafios reflejan la urgente necesidad de
medidas humanitarias y seguras en la gestion de las migraciones.

En muchos casos, los centros de detencion tienen unas
condiciones de vida muy inadecuadas: hacinamiento, falta de
saneamiento e higiene basica, alimentos en cantidad y calidad
insuficientes y acceso irregular a agua potable. Las condiciones de
vida no permiten la adopcion de medidas de atencidn preventiva, a
pesar de la presencia de enfermedades transmisibles.

78 LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024



Los Estados de la UE
han iniciado al menos
63 causas judiciales o
administrativas contra
ONG de busqueda

y salvamento

¢Queé ve MSF?

MSF observa el impacto de la migracion en la salud fisica y mental
de las personas en situacion de movilidad en varias rutas migrato-
rias, evidenciando cémo las personas en situacion de movilidad
que ya sufrian de patologias previas padecen un deterioro de las
mismas. Las enfermedades crénicas mas comunes en Panama son
hipertension, afecciones mentales y diabetes, mientras que en Mé-
xico también predominan las enfermedades mentales, hiperten-
sion, diabetes y asma, agravadas por la falta de control médico y
tratamiento. En Agadez (Niger), las principales patologias son in-
fecciones respiratorias, digestivas y musculoesqueléticas.

Ademas, la violencia y el trato degradante tienen un impacto de-
vastador en la salud mental. En Samos (Grecia), el 40 % de los
pacientes tratados entre 2021 y 2022 presentaban traumas psico-
l6gicos debido a experiencias violentas. En Italia, entre febrero y
agosto de 2023, predominaban las reacciones postraumaticas y
sintomas depresivos. En el proyecto de Tapachula (México), espe-
cializado en pacientes supervivientes de violencia grave, los 3 prin-
cipales eventos precipitantes de la sintomatologia en salud mental
fueron la violencia sexual fuera de la familia (18,7 %), seguido por
victima de amenazas directas (14 %) y victima de violencia sexual
dentro de la familia (9 %).

8

CRIMINALIZACION DE LAS
POBLACIONES Y LA ACCION
HUMANITARIA

La vulneracion constante de los derechos de las personas en
situacion de movilidad que hemos analizado anteriormente se
plasma también en una criminalizacidn cada vez mayor tanto

de estas como de las organizaciones humanitarias que proveen de
ayuda a las mismas. Lo experimentamos en todos los continentes.

En Europa, este fenomeno esta directamente vinculado con el
trabajo que realizamos en el Mediterraneo central desde 2015 para
llenar el vacio dejado por el fin de la operacion de rescate Mare
Nostrum, financiada por la Union Europea. Durante estos afios,
nos hemos enfrentado a numerosos bloqueos y nuevas leyes.
Segun la Agencia de los Derechos Fundamentales de la Union
Europea, los Estados de la UE han puesto en marcha al menos 63
causas judiciales o administrativas contra ONG de busqueda 'y
salvamento®s. El afio pasado, las autoridades italianas detuvieron
embarcaciones de rescate humanitario en 21 ocasiones, lo que
supuso 460 dias en los que se les impidio asistir a personas en
peligro en el mar. Un ejemplo mas de ello es la orden de detencion
de 60 dias que las autoridades italianas emitieron contra el Geo
Barents el pasado mes de agosto, el buque de busqueda y rescate
operado por MSF, por presuntas violaciones de las normas de
seguridad maritima®é. Afortunadamente, este caso se resolvio de
forma adecuada el pasado mes de septiembre, pues un Tribunal
Italiano suspendio la detencion del buque, concluyendo que

MSF no habia contribuido a crear ninguna situacion de peligro,
como se alegaba. Por lo contrario, su operacion de rescate era
urgente e inevitable.
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A pesar de las barreras,
MSF no ha cesado sus
operaciones de
busquedayrescate
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Ademas, a los buques humanitarios se les asignan continuamente
puertos lejanos en el norte de Italia para desembarcar a las
personas supervivientes, manteniéndolos alejados de la zona de
blusqueda y rescate mientras las vidas de las personas corren
peligro. Y en ocasiones se han alargado en extremo los procesos
para la asignacion de un puerto seguro o se han realizado
desembarcos selectivos, que no hacen mas que anadir angustia

a los supervivientess?.

A pesar de las barreras, MSF no ha cesado sus operaciones de
busqueda y rescate. Desde 2015, ocho barcos diferentes de MSF
han ayudado a salvar mas de 92.000 vidas en el Mediterraneo
central, y actualmente se prosiguen las operaciones de rescate

a bordo del Geo Barents.

8.1. ElCaso Trapani

Tras 7 afios de falsas acusaciones, declaraciones difamatorias

y una flagrante campafia de criminalizacion contra las
organizaciones que realizan operaciones de busqueda y rescate
en el mar, en abril de este aiio se desestimo la investigacion
iniciada por la fiscalia de Trapani (Sicilia). En el caso, se investigo a
MSF y otras organizaciones que llevan a cabo operaciones de
busqueda y rescate por la acusacion infundada de complicidad
con la «inmigracion ilegal». Sin embargo, después de una
audiencia preliminar de 2 afos, el mismo fiscal que abrio la
investigacidn reconocio que las pruebas demostraban que

las ONG estaban trabajando con la Unica intencion de salvar vidas
y pidid que el caso no continuara con el juicio. El juez cerrd
definitivamente el caso, alegando una falta de fundamento en las
acusaciones y borrando cualquier sospecha de colaboracion

con los traficantes®s.

Durante los 7 afos de espera a que se dictara sentencia sobre este
caso, han continuado los ataques a las actividades de busqueda

y el salvamento mediante una serie de politicas perjudiciales.

A principios de 2023, el Gobierno italiano adoptd nuevas normas
gue obstruyen las actividades de salvamento en el mar, como

la Ley 15/2023, que restringe a las embarcaciones de busqueda

y salvamento la realizacion de mas de una operacion de rescate
alavez. En julio de ese afio, MSF, junto con Oxfam Italia, SOS
Humanity, la Asociacion de Estudios Juridicos sobre Inmigracion
(ASGI) y EMERGENCY, presento una denuncia ante la Comision
Europea sobre dicha Ley8?y la practica de asignar puertos
alejados de la zona donde se ha producido el salvamento para
desembarcar a las personas supervivientes. Las entidades
argumentan que la ley plantea serias dudas en cuanto a su
compatibilidad con la legislacion pertinente de la UE y las
obligaciones de los Estados miembros de la UE en virtud del
derecho internacional en relacion con las actividades de busqueda
y salvamento en el mar.

Ambas estrategias estan disefiadas para mantener a los buques
de busqueda y salvamento fuera de la zona de rescate durante
periodos prolongados y reducir su capacidad para ayudar

a las personas en peligro. Aunque las nuevas normas italianas van
dirigidas a las ONG, el verdadero precio lo pagan quienes huyen a
través del Mediterraneo central, que se quedan

sin asistencia.



8.2. Elnuevo Reglamento de Crisis y Fuerza
Mayor del Pacto de Migracion y Asilo

Volvemos al Pacto de Migracion y Asilo para alertar sobre la
implementacion del nuevo Reglamento de Crisis y Fuerza Mayor
que incluye numerosas derogaciones del derecho de asilo. En la
practica, este reglamento podria ser utilizado para acosar y
criminalizar a las organizaciones humanitarias, especialmente en
el ambito de la asistencia y el rescate en el mar y en las fronteras.
En el caso de las personas refugiadas y solicitantes de asilo, el
Pacto abre la puerta a que la consideracion de que una «amenaza
para la seguridad» justifique la exclusion de la proteccion
internacional.

El reglamento prevé 3 escenarios:

a) Una crisis desencadenada por una «afluencia masiva» de
personas que llegan a las fronteras de la UE, que incluye las
llegadas masivas de personas por tierra, aire o mar, incluidas
las personas desembarcadas tras operaciones de
busqueda y rescate. En este caso, las personas con una tasa
de reconocimiento de hasta el 50 % se incluiran en los
procedimientos fronterizos (detencidn).

b) Una situacion de «fuerza mayor», definida como una llegada

El Reglamento de Crisis masiva debida a la guerra, el clima o cualquier otra emergencia
y Fuerza Mayor humlanltarla. - B '
d I c) La «instrumentalizacion»?9, es decir, cuando un actor estatal
apasoaquelos . o no estatal facilita el paso de personas migrantes, refugiadas

Estados puedan eludir y solicitantes de asilo.
lalegislacion europea o o , ,

N - En esta situacion, todos los solicitantes de asilo seran puestos en
en materia de asilo

el procedimiento fronterizo con algunas excepciones (personas
vulnerables, etc.). Uno de los resultados que nos preocupan
especialmente es la posibilidad de la criminalizacion de las
actividades de rescate y salvamento de las ONG, pues el
reglamento no solo menciona a los «actores no estatales hostiles»
(que pueden incluir a las ONG), sino que incluye un considerando
en el que se afirma que «las operaciones de ayuda humanitaria

no deben considerarse instrumentalizacion de los migrantes
cuando no haya objetivo de desestabilizar la Union o un Estado
Miembro», lo que significa que habra que demostrar de antemano
qgue no hay dicho objetivo.

En definitiva, activar el Reglamento de Crisis y Fuerza Mayor abre
la puerta a que los Estados argumenten que la situacion en sus
fronteras es un caso de instrumentalizacion y/o crisis para eludir el
acervo de la UE en materia de asilo y derogar todo lo acordado

en otros expedientes.
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Las politicas migratorias
no pueden seguir
normalizando la
violacion de derechos

ni el uso excesivo

de lafuerza

FOTO:
Una nifia venezolana es atendida por
los servicios de salud mental de MSF
en México. «Desconfia de todo y sigue
sin querer hablar», cuenta su madre
preocupada.
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9

CONCLUSION

MSF considera crucial la creacion de rutas migratorias seguras

y legales que permitan a las personas en transito desplazarse sin
riesgo y con garantias de que se respetaran sus derechos
fundamentales. Las actuales condiciones a las que se enfrentan
las personas en situacion de movilidad, especialmente mujeres

y nifios, son inaceptables. Estan expuestos a altos niveles de
violencia sexual, trafico de personas y otras violaciones graves de
los derechos humanos. La proteccion de estos grupos vulnerables
debe ser una prioridad para los Estados de origen, transito

y destino de las personas en situacion de movilidad, con politicas
especificas que aborden sus necesidades y riesgos particulares.

A su vez, los sistemas de acogida y respuesta en los paises de
destino y transito requieren un fortalecimiento significativo.

Es imperativo que estas personas reciban asistencia médica
adecuada y un trato digno en todo momento, especialmente en las
fronteras, donde la precariedad y la vulnerabilidad se intensifican.
El acceso a servicios médicos y psicoldgicos es esencial para
abordar tanto las patologias fisicas como las secuelas emocionales
gue muchas personas migrantes sufren debido a las duras
condiciones de su travesia.

El uso sistematico y masivo de la violencia en las fronteras debe
ser erradicado, y es fundamental que se aborden las causas
profundas que permiten que esta violencia se perpetue sin control.
Las politicas migratorias no pueden seguir normalizando la
violacion de derechos ni el uso excesivo de la fuerza. Igualmente,
se deben eliminar los mecanismos de vigilancia fronteriza que
vulneran los derechos humanos y es urgente poner fin a los
rechazos masivos de migrantes en las fronteras de la Union
Europea, donde muchas personas son devueltas sin las minimas
garantias de proteccion.

Ademas, el discurso que criminaliza a las personas migrantes,
refugiadas y solicitantes de asilo debe ser combatido. Este tipo de
retdrica no solo deshumaniza a quienes buscan una vida mejor,
sino que ademas legitima el maltrato, la discriminacion y la
violacion sistematica de sus derechos. En lugar de criminalizar

a los migrantes, debemos reconocer el contexto que los obliga a
abandonar sus paises y abordar la migracion desde una
perspectiva de derechos humanos y solidaridad, creando politicas
que no solo protejan a estas personas, sino que también respeten
su dignidad y humanidad en todo momento.

Por dltimo, es necesario poner fin a la criminalizacion y al acoso
administrativo de las ONG que trabajan ofreciendo asistencia
humanitaria a personas en situacion de movilidad. Estas
organizaciones no solo ofrecen un apoyo vital, sino que también
son testigos y denunciantes de las condiciones inhumanas que
enfrentan las personas en situacion de movilidad. La persecucion
de su labor obstruye los esfuerzos humanitarios y perpetua la
desproteccion de quienes mas lo necesitan.
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INTRODUCCION

La vacunacion sigue siendo una de las intervenciones mas
eficaces para prevenir enfermedades y muertes. Sin embargo,
para las personas que viven en emergencias humanitarias o en
situaciones de conflicto el acceso a la vacunacion sistematica,

a la vacunacion de puesta al dia o a las intervenciones
necesarias cuando se produce un brote no esta garantizado.

Las consecuencias incluyen brotes recurrentes de enfermedades
prevenibles como el sarampidn, la difteria o la meningitis y un
numero significativo de personas (principalmente nifias y nifios)
que enferman o mueren. Esta situacion esta lejos de ser inevitable,
pero se pueden adoptar medidas concretas para prevenir mas,

y mejor, futuras enfermedades y muertes.

1.1 Panorama global

En 2020, la cobertura mundial de vacunacion se redujo
drasticamente y no ha vuelto a alcanzar los niveles de 2019, con
millones de nifios sin vacunar o con un numero insuficiente de
vacunas. De hecho, las campaiias de vacunacion masiva fueron
uno de los servicios mas interrumpidos durante la pandemia

de COVID-1971. En 2023, habia aproximadamente 14,5 millones
de nifias y nifios no vacunados (con cero dosis) en todo el mundo,
un aumento con respecto a 202272, y mas de 21 millones
insuficientemente vacunados. Los nifios menores de cinco afios
gue nunca han sido vacunados (nifios que no han recibido ninguna
dosis, llamados también 'nifios cero dosis') son especialmente
vulnerables a la muerte y a problemas de salud.

Si bien la cobertura mundial ha empeorado significativamente
desde 2020, en muchos entornos donde trabaja Médicos Sin
Fronteras (MSF) la baja cobertura de vacunacion y los brotes eran
desafios existentes mucho antes de la COVID-19 y ahora se han
exacerbado significativamente. A nivel mundial, las tasas de
cobertura y los avances para llegar a los no vacunados son

—y siempre han sido— enormemente desiguales, y las poblaciones
de bajos recursos’3, remotas y afectadas por conflictos tienen

mas probabilidades de estar y permanecer sin vacunar o con una
vacunacion insuficiente. UNICEF informa de que el 51 % (10,8
millones) de los nifios y nifias no vacunados o con una vacunacion
insuficiente viven en paises con fragilidad social o institucional o
afectados por conflictos?4. En 2019, Gavi (la alianza mundial para
las vacunas) informd de que una quinta parte de las nifias y nifios
no vacunados en los paises apoyados por Gavi vivian en
situaciones de conflicto?s, una poblacion que se enfrenta a algunas
de las barreras mas complejas para acceder a la vacunacion y a
otros servicios de salud, incluidos en algunos casos los intereses
de sus gobiernos o partes en el conflicto.

De hecho, en dos de los contextos de conflicto mas graves en los
que MSF esta presente, Sudan y Gaza, las tasas de cobertura
han caido drasticamente como resultado de las hostilidades

y el colapso de los sistemas de salud. El brote de polio en Gaza
en agosto de 2024 fue una consecuencia clara de las tasas de
cobertura’e.

Ver figuras 1y 2
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La vacunacion sigue
siendo unade las
intervenciones mas
eficaces para prevenir
enfermedades

y muertes

En otros contextos, la baja cobertura ha provocado brotes durante
muchos afios. En 2023, se registraron mas de 300.000 casos
de sarampion en RDC y mas de 6.000 muertes””.

Mientras que la cobertura de la primera dosis de difteria, tos ferina
y tétanos (DPT1) se utiliza como indicador indirecto en los nifios
con cero dosis, la cobertura del sarampidn es muy relevante en
contextos humanitarios y de otro tipo, dado el riesgo y la
frecuencia de los brotes por su naturaleza altamente contagiosa’s.
Las tasas de cobertura son muy insuficientes, lo que da como
resultado un elevado nimero y escala de brotes observados por
MSF y otras organizaciones en casi todos los paises donde trabaja.
MSF Espafia’® ha tratado a mas pacientes de sarampidn cada afio
desde 2020, incluidos mas de 30.000 ya en 2024 (hasta agosto).
De hecho, las consecuencias de una baja cobertura de vacunacion
estan bien documentadas, incluidos los brotes recurrentes

en algunos contextos de enfermedades prevenibles mediante
vacunacion, como el sarampion, la difteria y la meningitis,

entre otras, ademas del numero significativo de personas
(principalmente nifios) que enferman o mueren,

y las discapacidades provocadas de larga duracion.

En 2023, solo el 83 % de las nifias y nifios a nivel mundial
recibieron la primera dosis contra el sarampidn y el 74 % recibid la
segunda dosis (se necesita una cobertura del 95 % para lograr la
inmunidad colectiva contra el sarampion)g0. El sarampion requiere
una accion rapida y eficaz para evitar que la escala del brote se
vuelva catastrdfica, incluida una alta mortalidad, sobre todo
infantil. De 2021 a 2022, el nimero de casos de sarampion
aumento un 18 % y las muertes un 22 %, con un total de 136.000
muertess!t. En entornos de gran poblacion (por ejemplo, campos
de desplazados internos o refugiados) con baja cobertura de
vacunacion, el sarampion puede propagarse rapidamente.

Los resultados se ven empeorados por las condiciones de vida,
incluido el mal abastecimiento de agua y saneamiento, y las
comorbilidades, especialmente el mal estado nutricional de los
nifios menores de cinco afios. En 2023, 103 paises experimentaron
brotes de sarampidn (91 paises, no).

En los ultimos anos, se estan realizando importantes esfuerzos

a escala mundial, como la iniciativa Big Catch-Up ('Gran puesta al
dia’), que amplia la cobertura de vacunacion para los nifios

de hasta 5 afios y cubre los costes que suelen cofinanciar los
gobiernos de los paises que pueden optar a la ayuda. Ademas, la
estrategia Gavi 6.0 prioriza especificamente la necesidad de
respuestas diferenciadas a la fragilidad, que deberian «orientar

y adaptar el apoyo a las necesidades regionales, nacionales y
subnacionales, incluidos los contextos fragiles, de conflicto

y humanitarios»82. Esto representa una oportunidad importante
para implementar enfoques que permitan mejorar las respuestas
en situaciones de conflicto y otros entornos humanitarios.

Hasta el momento, a pesar de los esfuerzos internacionales para
abordar las brechas mundiales de vacunacidn, en gran medida

no se han mitigado las complejas barreras estructurales, politicas
y operacionales que enfrenta el personal humanitario para llevar
a cabo actividades de vacunacion preventivas y reactivas en
contextos humanitarios y de conflicto ni las consecuencias
especificas para estas poblaciones83. Durante muchos anos,
MSF ha observado estas barreras y desafios y ha tomado medidas
significativas para superarlos siempre que ha sido posible.

Sin embargo, abordar estas barreras requiere cambios
significativos en el enfoque a todos los niveles que no se pueden
lograr en solitario.
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Es urgente que la comunidad internacional y los agentes
implicados en la respuesta aborden y garanticen la existencia

de los medios y mecanismos necesarios para permitir actividades
eficaces de vacunacion y respuesta a brotes en contextos
humanitarios y de conflicto.

1.2. Vacunaciony respuesta
de MSF Espana a brotes

Ver mapas

Solo en 2023, MSF Esparia apoyo la administracion de 1.137.316
dosis de vacunacion en todo el mundo. De estas, 165.821 dosis
fueron en respuesta a emergencias en 9 campanias reactivas
(campaiias de vacunacion en respuesta a brotes) y 808.114 fueron
actividades de vacunacion rutinaria.

Ver figura 3

Datos generales de MSF84 85;

— 3.295.700 vacunaciones contra el sarampion en respuesta
a un brote.

Vacunacion y respuesta de MSF Espaiasgeé:

— Casos de sarampion tratados: 20.430.
— Se realizaron campanas de vacunacion contra
el sarampion en 5 paises: 162.308 dosis.
— Meningitis en RCA: 2.152 casos tratados; campana
de vacunacion masiva en RCA que incluye 15.762 personas.

En varios casos, las actividades urgentemente necesarias o
planificadas no pudieron llevarse a cabo debido a las barreras
enfrentadas, entre ellas: limitaciones en la cadena de suministro
(falta de disponibilidad de cantidades suficientes de vacunas,
barreras a la importacion); barreras politicas (incluidas
restricciones/limitaciones sobre quién puede vacunarse,

por ejemplo, en funcion del grupo de edad); no estar autorizado
por las autoridades o tener expresamente prohibido realizar
actividades de vacunacion; e importantes barreras de acceso para
llegar a las poblaciones mas vulnerables, entre otras.

Si bien es dificil cuantificar la cantidad de actividades de
vacunacion y respuesta que no pudieron llevarse a cabo debido a
las barreras o cuantificar el impacto humano de los bloqueos

y las demoras, el efecto acumulativo a lo largo de muchos afios

es significativo, dando lugar a muertes y enfermedades

evitables entre algunas de las poblaciones mas vulnerables.

En algunas zonas donde opera MSF, puede ser una de las pocas
organizaciones, o la Unica, presente con capacidad y voluntad para
llevar a cabo actividades de vacunacion y respuesta. Por lo tanto,
perder estas oportunidades puede tener consecuencias extremas
para las personas que viven en estas areas. Cada vez observamos
con mayor preocupacion que los intereses politicos o econdémicos,
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Hay importantes
debilidades
estructurales en

los sistemas de salud
de contextos donde
las tasas de cobertura
son bajas

tanto a nivel nacional como local, suelen afectar a la capacidad
de respuesta de MSF y otras organizaciones.

2

NECESIDADES DE

VACUNACION INSATISFECHAS
Y CONSECUENCIAS DE LA FALTA
DE VACUNACION O DE LA
VACUNACION INSUFICIENTE

EN DETERMINADOS CONTEXTOS
COMPLEJOS Y DE CONFLICTO

Ademas de las barreras especificas a una respuesta, existen
importantes debilidades estructurales y de otro tipo (o incluso un
colapso total) en los sistemas de salud en muchos entornos
humanitarios®’, lo que dificulta la prestacion de respuestas
eficaces en entornos donde es probable que se produzcan brotes
debido a las tasas de cobertura. Asimismo, en las zonas afectadas
por conflictos, las partes en conflicto no siempre estan en
condiciones (ni siempre son los actores apropiados) de determinar
objetivamente si se deben llevar a cabo actividades de respuesta o
asignar recursos, y como hacerlo.

Es necesario garantizar y facilitar el espacio humanitario y el
acceso para llevar a cabo actividades de vacunacion en contextos
humanitarios y de conflicto para las poblaciones en mayor
situacion de necesidad a fin de abordar eficazmente las crisis
actuales. Sin embargo, la toma de decisiones y los intereses
especificos de diversos actores estatales y no estatales
(internacionales, nacionales y subnacionales) son a menudo un
factor clave para determinar si las actividades de vacunacién
pueden y deben llevarse a cabo o si se restringen, asi como la
rapidez y urgencia con que se responde a un brote en particular
y la velocidad con que se declara un brote. Esto es la base de la
arquitectura global actual, en la que los gobiernos siguen siendo
el centro de la respuesta, incluso en situaciones humanitarias

y de conflicto.

A nivel mundial, las limitaciones en la produccion y el suministro
de vacunas y productos de tratamiento para los brotes8® pueden
ser extremadamente graves. Hemos observado una disponibilidad
limitada y retrasos significativos en el suministro de vacunas para
campaifias reactivas, que deben estar disponibles y administrarse
rapidamente para cortar la transmision cuando hay un brote.

Al mismo tiempo, en los casos en los que el personal humanitario
intenta utilizar su propio suministro de vacunas, MSF se enfrenta
a muchas restricciones como, por ejemplo, largos plazos de
importacion y otros impedimentos burocraticos (no adecuados en
una emergencia) o prohibiciones totales para importar productos
de vacunacion. Esta situacion puede poner a los trabajadores
humanitarios y sanitarios en una situacion imposible en la que,
mientras estan respondiendo a un brote, no pueden utilizar la
cadena de suministro nacional para las actividades de respuesta al
brote y también se les bloquea la importacion de sus propias dosis.
Esto puede hacer que el brote se salga rapidamente de control

y que las instalaciones médicas se vean desbordadas.

De la misma manera, incluso si hay suministros disponibles,
es posible que no se conceda permiso al personal humanitario

para realizar actividades de vacunacion en algunos entornos,
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incluso cuando existe una necesidad urgente. La vacunacion
puede no ser la prioridad de los lideres que controlan una zona
(ya sea el gobierno, un grupo armado u otra parte implicada)

o puede haber restricciones intencionales en la prestacion de
servicios de salud para algunas poblaciones. En otros casos, los
actores locales pueden preferir realizar las actividades de
vacunacion por si mismos, lo cual no es un problema siempre y
cuando existan capacidad y garantia de calidad adecuadas. Sin
embargo, no siempre es asi. En algunos casos, el interés en llevar
a cabo intervenciones puede estar motivado por incentivos
financieros o de otro tipo, una situacion que puede crear un alto
riesgo de corrupcion y respuestas de mala calidadsg®.

Las estructuras y los sistemas que regulan la disponibilidad de las
vacunas y la respuesta deben adaptarse a los entornos
humanitarios para permitir respuestas agiles, rapidas y eficaces.

Los siguientes ejemplos ponen de relieve retos concretos a los que
se ha enfrentado MSF en areas operacionales:

2.1. Sudandel Sur

Sudan del Sur se enfrenta a complejos retos en materia de
vacunacion y respuesta a brotes debido al conflicto prolongado
y la inseguridad, las deficiencias cronicas del sistema de salud y
los importantes problemas de acceso a los que se enfrenta la
poblacion®0. Las bajas tasas de cobertura dan lugar a brotes
recurrentes de enfermedades prevenibles mediante vacunacion
y a muertes. Solo desde finales de 2022 hasta marzo de 2024,
se registraron 12.760 casos acumulados y 239 muertes, con una
tasa de letalidad del 1,87 % en el pais®l.

Ademas de los retos existentes en materia de vacunacion y
respuesta al brote, la afluencia extra de casi 800.000 personas
refugiadas y repatriadas de Sudan a Sudan del Sur desde el
comienzo del conflicto actual en abril de 2023 ha creado una
enorme necesidad adicional.

Para dar respuesta a esta situacion, en 2023, MSF Espafia
apoyaba importantes actividades de vacunacion mediante

las cuales se vacuno a 65.162 personas en total, de las que 29.065
fueron dentro de una campafa reactiva al sarampion. En total,
MSF traté 1.665 casos de sarampion y 49 de meningitis en 2023,
y ya ha tratado 4.425 casos de sarampion en el primer semestre
de 2024.

Ver mapa 1

2.1.1. Yambio, Ecuatoria Occidental

El reciente brote de sarampion y la respuesta en Yambio son un
ejemplo de los desafios estructurales y funcionales de los
mecanismos de suministro y vacunacion operacional en entornos
humanitarios. Se tardo cuatro meses en disponer de un suministro
adecuado para la campafia reactiva, una lentitud inaceptable para
una emergencia. El suministro esta lejos de ser automatico o
sistematico; por el contrario, MSF generalmente debe negociar
para que se lleve a cabo una campaiia reactiva. Durante las largas
negociaciones, el sarampion (u otra enfermedad prevenible
mediante vacunas) se propaga aun mas y se pierden vidas. Este



El elevado nimero

de ingresos en Yambio,
que en muchos casos
requirieron aislamiento,
puso la capacidad

de MSF al limite

tiempo perdido también resulta en una pérdida de ancho de banda
humanitario, muy valioso durante una situacion de brote y que
se utilizaria mejor para responder a la crisis en si.

El 10 de enero de 2024, se declard un brote de sarampion en el
estado de Ecuatoria Occidental. MSF ya estaba presente

en la zona, en una respuesta de emergencia a un brote de fiebre
amarilla. Los componentes clave de una respuesta a un brote
generalmente requieren tanto la gestion de casos como
(especialmente importante cuando hay baja cobertura) campanas
de vacunacion reactiva para reducir la transmisién. Como MSF
estaba interviniendo en la gestion de casos de sarampidn en varios
centros y observoé un elevado niumero de casos, solicitd que se
llevara a cabo urgentemente una campafa reactiva, pues de lo
contrario el sarampion seguiria propagandose, lo que
probablemente provocaria mas muertes. El elevado niimero

de ingresos, 1.397 hospitalarios y 1.768 ambulatorios®2, que en
muchos casos requirieron aislamiento, puso la capacidad

de MSF al limite. Se necesitaba urgentemente una campafia
reactiva para garantizar que las instalaciones no se vieran aun mas
sobrecargadas.

Sin embargo, a pesar de la urgencia de la situacion, MSF se
enfrento a barreras importantes, incluida la vacilacion de algunas
partes para avanzar con una campaia reactiva. Se habia llevado
a cabo una campafa masiva en la zona en 2023 y, en lugar de un
sentido de urgencia, la organizacion percibié una actitud
defensiva/falta de voluntad de los actores sanitarios para
responder en el brote actual. Independientemente de las razones
detras de la baja cobertura a pesar de la campafia anterior
(movimiento adicional de poblacién, limitaciones en la cobertura
geografica de la campana debido al acceso/logistica, desafios
de la cadena de frio), estas no redujeron la urgencia de este brote
ni la necesidad de cortar la transmision.

Tras semanas de discusiones externas a diferentes niveles

—ya que la disponibilidad del suministro depende de otros
actores—, y mientras MSF continuaba con la respuesta al brote en
curso, asi como tras varios retrasos posteriores, la campaiia

de vacunacion reactiva comenzé el 7 de mayo de 2024, casi cuatro
meses después de la declaracion del brote. Durante este periodo,
miles de personas enfermaron gravemente y necesitaron atencion
hospitalaria o ambulatoria, y 13 personas murieron. Se desconoce
cuantas personas mas en zonas de dificil acceso se infectaron
con sarampion y enfermaron gravemente o murieron, muchas

de las cuales posiblemente no pudieron acceder a servicios de
salud93.

La campaia de vacunacion alcanzo una cobertura del 86 %,
aunque con diferencias significativas entre la poblacion urbana

y rural. Si bien esto es aceptable considerando los desafios
logisticos, es insuficiente para prevenir nuevos brotes y pone de
relieve las desigualdades entre las comunidades. Los retrasos

en la respuesta subrayan la necesidad de contar con un suministro
suficiente que esté listo para ser desplegado para responder a un
brote y la necesidad de acuerdos previos confiables entre las
partes implicadas. Ademas, esta experiencia subraya la necesidad
de que haya espacio para debates y dialogos honestos después de
que se hayan realizado las actividades, a fin de permitir

una evaluacidn transparente del riesgo futuro.
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2.1.2 Estado del Alto Nilo:
Bulukat

El enfoque que se esta utilizando en Bulukat, en el estado

del Alto Nilo, es un ejemplo de un enfoque de deteccion y
derivacion adaptado a un entorno humanitario para llegar a las
personas no vacunadas o insuficientemente vacunadas en un
contexto en el que hay un gran niumero de personas desplazadas.

Desde que comenzo la guerra en Sudan, en abril de 2023, casi
800.000 personas han huido a Sudan del Sur, el 80 % de ellas
nacionales sursudanesas que regresan a su pais de origen®4.
Muchos no tienen un destino claro y pasan semanas o incluso
meses en los centros de transito y sus alrededores. El centro

de transito de Bulukat esta ubicado a 300 km de la frontera en el
estado del Alto Nilo y alberga entre 3.000 y 5.000 personas

en un momento dado, y mas de 10.000 personas pasan por el sitio
cada mes. Las personas llegan en barco desde Renk y se espera
gue permanezcan solo una semana en el sitio de transito

antes de trasladarse a otros lugares. En realidad, muchas se
guedan mucho mas tiempo debido a las limitaciones en el
transporte y a la falta de servicios en los lugares de origen.

Los servicios de alimentacion, alojamiento y agua, saneamiento
e higiene en Bulukat son insuficientes®s.

MSF gestiona una clinica movil en Bulukat para examinar a las
personas recién llegadas en barco desde Renk y proporcionar
atencion médica basica a los retornados, refugiados y
comunidades de acogida. La clinica movil, que atiende a unos

150 pacientes cada dia, ha realizado mas de 28.000 consultas
ambulatorias. Como parte de este enfoque, el equipo examina

y deriva a las personas a la vacunacion preventiva, que ha incluido
la administracion de 28.738 dosis y ha sido una intervencion
importante para prevenir una mayor crisis en un centro de transito
para quienes huyen del conflicto.

El enfoque incluye un equipo de recepcion para dar la bienvenida
a las personas recién llegadas, que proporciona informacion
sanitaria y de otro tipo, y realiza exdmenes de deteccion. Quienes
lo necesitan, son derivadas después a vacunacion y otros servicios
de salud necesarios. Esta intervencion relativamente sencilla ha
sido un éxito porque no ha habido brotes en Bulukat. Sin embargo,
este enfoque depende de que se disponga de un suministro
suficiente de vacunas y de actores humanitarios u otras partes
implicadas que puedan gestionar la cadena de frio y otro tipo

de apoyo logistico. Estos requisitos estan lejos de estar
garantizados en situaciones de conflicto.



Somalia tiene unade
las tasas de cobertura
de vacunacion mas
bajas del mundo: la
coberturadela DPT1
esdel 52 %

2.2. Baidoa, Somalia

Ver mapa 2

El estado del Suroeste es uno de los estados de Somalia mas
afectados por el conflicto, el desplazamiento, la inseguridad

y brotes de enfermedades. La ciudad de Baidoa, la capital
provisional del estado del Suroeste, alberga a mas de 700.000
personas desplazadas internas. Mas del 50 % de la poblacion
son desplazados internos, lo que convierte a Baidoa en

el segundo asentamiento de desplazados internos mas grande
de Somalia después de Mogadiscio®. Como consecuencia

del conflicto prolongado, la fragmentacién y un sistema de salud
extremadamente débil o, en grandes partes del pais, inexistente,
Somalia tiene una de las tasas de cobertura de vacunacion mas
bajas del mundo: WUENIC he registrado una cobertura de,
aproximadamente, el 52 % para DPT1 (indicador de cero dosis).

Si bien se ha informado de una alta cobertura de vacunacion en
Baidoa, ha habido informes constantes de casos sospechosos de
sarampion y tos ferina durante los ultimos tres afios. Entre enero
de 2021 y agosto de 2023, solo en el Hospital Regional de Bay

en Baidoa se admitieron casi 6.000 casos de sarampion®7.

En Baidoa, muchas personas desplazadas internas recién llegadas
han viajado en condiciones de extrema penuria y proceden de
lugares distantes?®8, incluidos distritos a los que no se pudo llegar
durante las campanas de vacunacion anteriores, lo que deja un
gran numero de nifas y nifios recién llegados (de 5 a 15 afios) que
aun no han sido vacunados contra el sarampion ni han recibido

la vacuna pentavalente.

En este contexto, las campafas de vacunacion masiva son una
intervencion esencial para llegar a los desplazados internos recién
llegados, quienes probablemente no han tenido acceso a la
vacunacion ni a la atencion médica durante afios, asi como al resto
de la poblacion. Con el objetivo de prevenir enfermedades

y muertes evitables, como se habia constatado en los ultimos
afios, MSF se propuso apoyar una campaia de vacunacion masiva
antes de la temporada alta del sarampion en colaboracién con la
Sociedad de los Funcionarios Médicos de Sanidad (SMOH, por sus
siglas en inglés) del estado Suroeste de Somalia (SWSS, por sus
siglas en inglés también). La campafia se planificd para octubre de
2023, dirigida a 352.004 nifilos menores de diez afios para el
sarampion y a 262.364 menores de siete afos para la vacuna
pentavalente (que incluye cinco antigenos) de las poblaciones
anfitrionas y desplazadas internamente de Baidoa. Hubo acuerdo
en que estas actividades eran necesarias, que la intervencion
propuesta se llevaria a cabo y que se facilitarian los suministros.
Sin embargo, no se facilitaron los suministros, asi que la campaiia
no se llevo a cabo, lo que supuso una importante oportunidad
perdida.

En contextos como Baidoa, marcados por una gran cantidad

de necesidades asistenciales urgentes y vitales, asi como por
fuertes limitaciones y brechas en las cadenas de suministro
globales y los mecanismos de respuesta, MSF y otras entidades
humanitarias se enfrentan a la urgente necesidad de responder
repetida y continuamente a un gran numero de ingresos por
enfermedades prevenibles para salvar vidas.
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EnRDC, un22 % de los
nifnos y niinas no han
recibido ninguna
vacunay hay unos

2 millones sin vacunar
contra el sarampion

2.3. Republica Democratica
del Congo (RDC)

RDC ya se enfrentaba a importantes desafios para la vacunacion
mucho antes de la crisis de la COVID-19 debido a décadas

de conflicto y al acceso limitado a atencion médica de calidad.

El brote de sarampion de 2019 fue catastrofico, ya que se
registraron mas de 6.000 muertes, la mayoria de ellas de nifios
menores de 5 afos®. Desafortunadamente, MSF sigue observando
muchos de los mismos desafios y problemas 5 afios después, y
continlia respondiendo a gran escala en todo el pais con la
vacunacion y la respuesta a los brotes.

UNICEF/OMS100 informa de una cobertura del 52 % contra el
sarampion en RDC, con solo un 18 % que recibe la segunda
dosis101, Cabe destacar que, en 2023, solo el 38 % estaba
completamente inmunizado, una reduccion del 45 % con respecto
a2022. En RDC, hay 839.000 nifios con cero dosis102 (22 %)

y aproximadamente 2 millones de nifios sin vacunar contra el
sarampioni03, En 2023, el pais registro 311.500 casos de
sarampion, 474 de tétanos, 600 de tos ferina, 38 de difteria, 223
de poliomielitis y 15 de fiebre amarillal04, Los casos sospechosos
no se incluyen en esta cifra y, en general, es probable que haya
mas casos en realidad.

Ver mapa 3

Solo en 2023, MSF vacuno contra el sarampion a 1.495.400 nifios
y trato 779.800 casos de sarampidni05. MSF Espaiia trato a cerca
de 9.000 personas con sarampidn, de las que 39 fallecieron, y
apoyo una campanfia de vacunacion reactiva contra el sarampion
que cubrio a 38.962 personas. Sin embargo, a la hora de llevar

a cabo actividades de vacunacion, MSF se enfrenta a numerosos
retos, entre ellos los relacionados con el conflicto y las barreras
fisicas de acceso debidas a la mala calidad de las carreteras, asi
como a importantes retos logisticos. A menudo, los obstaculos son
multiples, como cuando se intensifica la violencia en una zona

de dificil acceso, como ocurrio en Kalohe en 2023, cuando no pudo
completar las actividades de vacunacion debido al conflicto activo.
Esto puede impedir totalmente el acceso o aumentar
significativamente el coste de una intervencion10é,

A pesar de estos retos, en RDC, MSF ha dispuesto de un
importante espacio operacional y se han hecho adaptaciones para
permitir una respuesta eficaz, entre las que se incluye: el uso del
suministro de vacunas del Ministerio de Sanidad y la importacion
de sus propias vacunas para algunas actividades???, y la ampliacidn
de la cobertura de grupos de edad para las campaiias reactivas y
para llevar a cabo actividades preventivas y de respuesta a brotes
epidémicos18, Este espacio operacional ha sido fundamental para
prevenir enfermedades y muertes.

Sin embargo, dada la alta tasa de natalidad? y las tasas de
cobertura cronicamente bajas, se necesitan esfuerzos adicionales
significativos para mejorar y ampliar el programa ampliado de
inmunizacién y los mecanismos que garanticen la calidad

y la cobertura adecuadas cuando se produzcan respuestas a los
brotes (independientemente de qué socios ejecuten las
actividades), incluida la llegada a zonas de dificil acceso y la
funcionalidad de la cadena de frio.
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2.4. Cabo Delgado, Mozambique

Ver mapa 4

Desde finales de 2017, el conflicto en el norte de Mozambique ha
tenido un impacto desastroso en la poblacion y ha debilitado
gravemente el sistema de salud debido a la magnitud de la
violencia y el desplazamiento10. Entre otros desafios para la
atencion médicatll, el acceso a las actividades de vacunacion
rutinarias se ha visto gravemente afectado!12,

MSF ha observado y apoyado respuestas a brotes de sarampion

y colera desde que comenzo el conflicto en Cabo Delgado. Sin
embargo, una limitacion importante ha sido la falta de
disponibilidad de vacunas desde el nivel central y las barreras para
la importacion. Esto significa que hasta ahora solo ha sido posible
el manejo de casos y ha seguido habiendo casos de sarampion
durante los ultimos 13 meses (los primeros casos se registraron en
agosto de 2023), ya que la transmision no se ha cortado con la
vacunacion. Durante el ultimo aifio, MSF ha observado casos
sospechosos de sarampion en varias zonas del norte de
Mozambique, donde hay altas tasas de desplazamiento, incluidas
Mueda y Chiure. En 2024, solo hasta agosto, ha recibido 147 casos
sospechosos en sus instalaciones de Mueda, probablemente solo
una parte de los casos reales!13,

El conflicto crea importantes obstaculos a la respuesta, debido a la
inseguridad y a otras barreras de acceso. Cuando la inseguridad
empeora, la poblacion no puede desplazarse con facilidad, ni
siquiera para acceder a la atencion sanitaria, y al mismo tiempo
MSF y otros actores no pueden llevar a cabo actividades médicas
a nivel comunitario y de atencion primaria. Por ello, es fundamental
aprovechar todas las oportunidades para vacunar e implementar
una respuesta eficaz ante los brotes, lo que requiere un suministro
de vacunas listo y capacidades logisticas.

En la medida de lo posible, los conflictos y los consiguientes
desplazamientos requieren una respuesta adaptada, incluida la
prestacion de servicios en los lugares donde se han reubicado los
desplazados internos. En el norte de Mozambique, las poblaciones
han huido de sus lugares de origen o se han reubicado.
Actualmente, muchas han regresado a sus aldeas. Las personas
qgue han sufrido las consecuencias directas e indirectas del
conflicto, incluido el riesgo y los casos de enfermedades
prevenibles mediante vacunacion, deben disponer de actividades
de vacunacion de puesta al dia.

En algunos casos, seria conveniente suministrar vacunas
directamente a las entidades humanitarias y de respuesta que
operan en zonas de conflicto. Ademas, en los casos en los que no
se disponga de suministros, los requisitos y normas de importacion
deberian permitir a los actores humanitarios dar respuesta en las
zonas de conflicto. En Mozambique, el personal humanitario

se enfrenta a una burocracia considerable en las actividades

de respuesta, incluidos plazos extremadamente largos para las
importaciones, y otras dificultades. Este retraso no favorece las
actividades de respuesta a brotes epidémicos ni la posibilidad

de proporcionar vacunacion de forma oportuna en zonas de dificil
acceso, una respuesta que MSF puede proporcionar mientras
llevamos a cabo otras intervenciones sanitarias, segun
corresponda.
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3

CONCLUSION
Y RECOMENDACIONES

MSF recomienda una accidn urgente para revisar y reforzar los
mecanismos que apoyan las actividades de vacunacion y
respuesta a los brotes en contextos de conflicto y humanitarios, asi
como soluciones para eliminar los obstaculos existentes.

Los donantes y los actores de vacunacion deberian:

1) Garantizar un espacio humanitario significativo en la
planificacion, las estrategias y la implementacién de actividades
de vacunacion.

2) Crear y garantizar un espacio de didlogo abierto entre los actores
para debatir antes, durante y después de las respuestas (incluidas
las campaiias reactivas), con el fin de fomentar la transparencia
y la responsabilidad en torno a los desafios y las deficiencias,
permitir una mejor estimacion del riesgo futuro y mejorar
significativamente las respuestas. Las decisiones deben tomarse
basandose en datos y no solo en la realizacion de actividades.

3) Garantizar la existencia y aplicacion de mecanismos que

Es imprescindible aseguran una respuesta rapida, imparcial y eficaz en situaciones
reforzarlos de conflicto y humanitarias, que incluyen:

. a. Acuerdos sobre la cadena de suministro a todos los niveles
mecanismos que necesarios para que los actores humanitarios puedan responder,
apoyan las actividades como minimo, a los brotes epidémicos (uso de suministros de
de vacunacion en UNICEF e importacion de suministros propios).

b. Preacuerdos entre, como minimo, los actores humanitarios
y otros para
i. realizar actividades de respuesta a brotes y
ii. apoyar las actividades de puesta al dia y de prevencioén
en las zonas de operaciones u otras zonas necesarias.
c. Asegurar el apoyo a la capacidad operacional y la colaboracion
con actores humanitarios.

4) ldentificar, financiar, poner en funcionamiento y ampliar
urgentemente modelos de intervencion que mejoren la provision de
informacion, el acceso a la vacunacion y los servicios de salud
relacionados, asi como las intervenciones de respuesta a brotes para
las poblaciones en situaciones de conflicto y contextos complejos.

5) Revisar los mecanismos de financiacidn/cofinanciacion y la toma
de decisiones en lo que respecta a las actividades de vacunacion
y respuesta en situaciones de conflicto y contextos complejos
para garantizar la flexibilidad de las respuestas y con vistas a
asegurar una mayor participacion de los actores humanitarios en
la toma de decisiones y las actividades de respuesta.

6) Adaptar el modelo operacional de Gavi para garantizar que sea
adecuado para llegar a los nifios en situaciones fragiles,
humanitarias y de conflicto. Esto incluye 1) convertir el apoyo a
las vacunas para nifos de hasta 5 afios en una politica
permanente de Gavi para todas las vacunas pertinentes, 2)
desarrollar acuerdos marco con los gobiernos para garantizar que
las ONG puedan participar rapida y eficazmente en actividades
de vacunacion en zonas de dificil acceso, y 3) permitir la creacion
de reservas nacionales de dosis de vacunas a las que las ONG
tengan acceso rapido y sin trabas cuando emprendan actividades
de vacunacion, incluidas las campanas reactivas contra brotes
epidémicos, y para la poblacion de zonas de dificil acceso.

7) Adaptar la politica de Gavi sobre fragilidad, emergencias y
poblaciones desplazadas para permitir enfoques adaptados,
flexibles y agiles con el fin de llegar a las poblaciones en
contextos fragiles, humanitarios y de conflicto.

contextos de conflicto
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Los gobiernos deberian:

1) Abordar las barreras burocraticas y otras barreras regulatorias,
incluidas las barreras politicas, de la cadena de suministro
y de estrategia que impiden a los actores humanitarios y
sanitarios realizar actividades de vacunacion.

2) Garantizar un espacio/papel humanitario significativo
en la planificacion, las estrategias y la implementacion de las
actividades de vacunacion.

3) Garantizar una inversion adecuada en el Programa Ampliado de
Inmunizacion (EPI) de la OMS y en las actividades de puesta
al dia y de respuesta a los brotes, incluida la adopcion de medidas
estratégicas y programaticas para llegar a los nifios no vacunados
o insuficientemente vacunados en las zonas humanitarias
y de conflicto.

4) Asegurarse de que existan mecanismos para implementar
respuestas de calidad y eficaces en zonas de dificil acceso que
proporcionen una cobertura adecuada para todas las actividades,
incluidas las respuestas a brotes y campanfias de puesta
al dia. Esto incluye la funcionalidad de la cadena de frio y un
seguimiento adecuado de la eficacia de la respuesta.

Los gobiernos deben
abordar las barreras
que impidenalos
actores humanitarios
realizar actividades
de vacunacion
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Escribir poesia después de Auschwitz
es un acto de barbarie.

Theodor W. Adorno

1

INTRODUCCION

Desde su origen, la accion humanitaria ha sido objeto de debates
y de enconadas discusiones en torno a las cuales,
afortunadamente, se han ido construyendo importantes
consensos. Evidentemente, en un sector en el que participan, cada
vez mas, instituciones muy variadas, subsisten posiciones
encontradas en muchos temas. Desde los principios y valores que
deben guiar el quehacer humanitario o el papel de las cuestiones
juridicas, hasta las cuestiones procedimentales, la coordinacion
entre actores o el papel del testimonio o la denuncia, entre otras
muchas cosas. Nada ha sido ajeno a estos debates. Pero no es
menos cierto que gracias a esos debates se han ido extrayendo
conclusiones comunes, se han podido analizar buenas y malas
practicas, y se ha ido consolidando un cierto acervo que ha
contribuido a la mejora del conjunto del trabajo humanitario. Nos
atrevemos a afirmar en esta introduccion que, aunque la accion
humanitaria se enfrenta a numerosos y muy importantes retos
para mantener su compromiso con la prevencion y el alivio del
sufrimiento humano, y la mejora de la dignidad de las personas
afectadas por la violencia o los desastres, la evolucidn en el
pensamiento y la practica humanitaria ha sido muy importante

y contribuye cada dia a su mandato originario de salvar vidas y
proteger la dignidad de las posibles victimas de las crisis.

Si bien el saber humanitario se ha ido construyendo sobre los
errores y éxitos de numerosas pequenas situaciones, no es menos
cierto que las grandes crisis humanitarias han acelerado muchos
de los debates y permitido proponer cambios muy relevantes.

Asi, la guerra en Biafra (Nigeria) en los afios sesenta impulso el
debate sobre la neutralidad y la necesidad de la denuncia publica
de las atrocidades y las violaciones del DIH y los derechos
humanos, y abrio la puerta a nuevos planteamientos humanitarios
representados en la creacion de Médicos Sin Fronteras. Crisis
posteriores, como la de los boat people que abandonaban Vietnam
a finales de los afos 70, profundizaron estos debates y propusieron
distintas visiones sobre el trabajo humanitario que se plasmaron
en nuevas organizaciones. Las limitaciones y contradicciones de la
respuesta humanitaria al genocidio de Ruanda en 1994 supusieron
una catarsis para el conjunto del sector que sirvio para poner en
marcha ciertas iniciativas de reforma y mejora. Las guerras en los
Balcanes en ese mismo periodo evidenciaron los riesgos de
manipulacion e instrumentalizacion de la ayuda vinculandola a
objetivos politicos o militares. Otros acontecimientos posteriores
como el tsunami en las costas asiaticas de 2004 o el terremoto de
Haiti de 2010 pusieron de manifiesto las incoherencias del llamado
sistema humanitario y las debilidades del trabajo conjunto y la
coordinacion. Mas recientemente, al hilo de la mal llamada «guerra
global contra el terror» los impactos negativos y la criminalizacion
de la accion humanitaria siguen siendo evidentes en muchos
contextos de actuacion y eso ha motivado respuestas por parte

de los actores humanitarios (cddigos de conducta, iniciativas de
calidad y rendicion de cuentas...). Por ultimo, la guerra en Ucrania
ha puesto de manifiesto, junto a otras muchas cuestiones, el doble
rasero de la comunidad internacional frente a estas situaciones

LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024 103



Las guerras en
Gazay Sudanrevelan
las limitaciones,
contradicciones

e hipocresias del
sistema humanitario
global

104 LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024

y reabierto los viejos debates sobre la neutralidad. En estos
informes, desde su puesta en marcha, hemos ahondado en el
impacto de estos y muchos otros casos en la accion humanitaria.

Dos de las grandes crisis humanitarias que sufrimos hoy estan
generando nuevamente reflexiones y dilemas entre los actores
humanitarios al ponerse en evidencia el fracaso en la proteccidn
de la poblacion civil, las dificultades para el acceso humanitario,
la impunidad y falta de rendicion de cuentas ante las violaciones
del DIH o los derechos humanos, derivados de la inaccidn
internacional: tanto la guerra en Gaza como la situacion

de Sudan ponen de manifiesto, dramaticamente, las limitaciones,
contradicciones e hipocresias del sistema humanitario global.
Por ello, plantear de modo autocritico y critico algunas de estas
cuestiones y su impacto en el ambito humanitario es el objetivo
de esta contribucion al Informe.

2

SITUANDO LOS DEBATES

En el afio 2001, con el apoyo de MSF Espafia publicamos desde el
IECAH el trabajo Estado actual del debate y de la practica
humanitariat14 editado en la coleccion Cuadernos de Debate de
MSF Espaiia. Una version actualizada de ese trabajo fue publicada
como El debate humanitario!1s al afio siguiente. En un intento de
organizacion y sistematizacion de los aspectos generadores de
discusion los agrupabamos en tres categorias:

«1. Los debates en torno a principios, valores, cuestiones éticas y

sobre el concepto y alcance de la accion humanitaria.

2. Los debates y propuestas en torno a los aspectos juridicos de la
accion humanitaria en un sentido amplio; es decir, no solo el
DIH, sino otras cuestiones de indole juridica que afectan o
pueden afectar a lo humanitario, especialmente a la proteccion.

3. Los debates operacionales, surgidos de la accion reciente que
somete a la accion humanitaria al veredicto de la practica.

Este apartado lo hemos subdividido en tres subcategorias: a)
relativas a las normas, b) los actores y sus mandatos y, por
ultimo, c) los ambitos de relacion de lo humanitario con otros
tipos de intervencion.»

Ver figura 1

A lo largo del tiempo algunos de estos aspectos han ido
evolucionando y adquiriendo nuevos perfiles, pero creemos que
esta agrupacion de los debates sigue resultando util y trataremos
de utilizarla a lo largo del articulo.
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3

DIFERENCIAS Y SIMILITUDES
ENTRE LAS GUERRAS DE GAZA

Y SUDAN DESDE LA PERSPECTIVA
HUMANITARIA

Ambas situaciones son de una gran complejidad y sus trayectorias
histdricas son también muy diferentes. Las atrocidades cometidas
en ambas estan siendo de una increible magnitud suponiendo

una inhumanidad alarmante. Desde la perspectiva humanitaria
algunos elementos comunes han suscitado debates y
planteamientos por parte de las organizaciones humanitarias.
Resumimos de manera muy esquematica algunos de estos
elementos!is,

3.1. Algunas diferencias entre
ambas situaciones

3.1.1. Naturaleza del conflicto segiin
el derecho internacional:

Gaza: aunque existen algunas discusiones, el conflicto se
enmarca en un contexto de ocupacion, lo que implica que las
normas que la rigen (basicamente los Convenios de Ginebra)

son aplicables. Israel, como potencia ocupante, tiene obligaciones
especiales para con la poblacidn civil palestina, segun el derecho
internacional. Y obligaciones, ademas, de cumplimiento y respeto
al DIH, cuyos instrumentos juridicos ha firmado. Hamas como
actor armado no estatal y parte beligerante también esta obligado
a cumplirlo.

Sudan: es un conflicto interno (CANI en la terminologia

del DIH), regido principalmente por el derecho internacional
consuetudinario, el articulo 3 comun a los cuatro Convenios de
Ginebra y el Protocolo Adicional Il sobre conflictos armados no
internacionales. Las normas sobre proteccion de civiles

son diferentes a las de una ocupacion.

3.1.2 Reconocimiento del territorio y soberania:

Gaza: el estatus de Gaza esta sujeto a disputas sobre soberania.
Gran parte de la comunidad internacional lo ve como parte del
territorio palestino bajo ocupacion mientras que Israel no lo
considera territorio ocupado.

Sudan: el conflicto en Sudan no esta ligado a disputas

de soberania internacional, aunque existen tensiones internas
por el control territorial entre las diferentes facciones.

3.1.3. Aplicacion del DIH:

El DIH es aplicable en ambas situaciones con algunas
particularidades.

Gaza: el Cuarto Convenio de Ginebra, que regula la proteccion
de la poblacidn civil en tiempo de guerra y en territorios
ocupados, es particularmente relevante. Israel es considerado
potencia ocupante por la comunidad internacional, aunque niega
este estatus. Hamas también debe respetar el DIH como grupo
armado no estatal.

— Sudan: la aplicacion es diferente, ya que se trata de un CANI.

Los Convenios de Ginebra, especialmente el cuarto, protegen a la



poblacion civil, pero no se aplican las disposiciones sobre
ocupacion. Sudan ha firmado el Protocolo Adicional Il.

3.1.4. Reconocimiento de
«Grupos Armados No Estatales»:

— Gaza: Hamas, grupo armado que controlaba la Franja de Gaza,
es considerado por algunos paises y organizaciones como una
organizacidn terrorista. Esto complica las negociaciones
y el reconocimiento de su rol en el conflicto bajo el derecho
internacional.

— Sudan: las facciones militares enfrentadas (Ejército de Sudan
y las Fuerzas de Apoyo Rapido) son actores internos reconocidos,
aungue otras partes beligerantes también cometen violaciones
graves de derechos humanos y el DIH.

3.1.5. Dimension internacionalli’:

— Gaza: es un conflicto que atrae una atencion mediatica
y diplomatica mas global debido a su impacto geopolitico en
Oriente Medio. Ademas del suministro de armas a Israel por
parte de muchos paises, hay una intervencion diplomatica activa,
tedricamente, de organismos internacionales como la ONU
y potencias extranjeras (EE. UU., UE) para mediar y gestionar

El conflicto de Sudan el conflicto.

no recibe el mismo — Sudan: aunque también es relevante internacionalmente,
. . no recibe el mismo nivel de cobertura y atencion constante

nivel de coberturani que Gaza.

atencion que otras

crisis 3.1.6. Involucramiento de la Corte Penal

Internacional (CPI):

— Gaza: la CPI ha iniciado investigaciones sobre crimenes de
guerra en Palestina, incluyendo el conflicto en Gaza, lo que
representa un claro avance al haber indicios de crimenes
gue entran dentro de su competencia tanto por parte de Hamas
como de Israel.

— Sudan: Sudan ya tiene una larga historia con la CPI,
especialmente en relacion con el conflicto en Darfur.

El expresidente Omar al-Bashir fue acusado de genocidio y
crimenes de guerra, aunque los nuevos conflictos también
estan bajo observacion.

3.1.7. Bloqueos y sanciones
internacionales:

— Gaza: su economia esta devastada por el bloqueo prolongado,
lo que agrava la pobreza y la dependencia de ayuda humanitaria.
El bloqueo de Gaza por parte de Israel plantea cuestiones de
derecho internacional sobre el derecho a la libre circulacion y la
prohibicidon de castigos colectivos. Hay numerosas resoluciones
de la ONU y criticas internacionales sobre la legalidad del
bloqueo. Pese a las peticiones de algunos paises y organizaciones
de la sociedad civil, no se han generalizado las sanciones a Israel,
salvo en los casos de algunos colonos.

— Sudan: el colapso econdmico es mas reciente, derivado del
conflicto actual, aunque el pais ya enfrentaba dificultades previas
debido a las sanciones y la corrupcion. A pesar de que existen
sanciones internacionales contra algunos actores del conflicto
en Sudan, la situacion es mas fluida en cuanto a bloqueos.

Las sanciones suelen estar dirigidas a lideres especificos
o grupos militares.
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3.2. Impactos humanitarios similares

Hoy en dia resulta mas que evidente que en ambas situaciones se
estan produciendo situaciones de una gran inhumanidad y
cometiendo atrocidades que atentan contra los mas elementales
derechos de las personas y comunidades afectadastis,

3.2.1. Crisis humanitarias prolongadas:

Ambos conflictos son prolongados, con décadas de tensiones no
resueltas, lo que ha generado una crisis humanitaria continua que
actualmente pasa, en ambos casos, por su situacion mas
dramatica.

3.2.2. Violaciones masivas del DIH
y crimenes de guerra:

En ambos conflictos, hay claras evidencias que sustentan
acusaciones de violaciones graves del DIH. Esto incluye
bombardeos indiscriminados, ataques a infraestructura civil (como
hospitales y escuelas), asi como el secuestro o la utilizacion de
civiles como escudos humanos. Se han documentado crimenes de
guerra en ambos conflictos, como ejecuciones extrajudiciales,
torturas, desplazamientos forzados, y ataques contra civiles, lo que
puede dar lugar a procesos ante la CPI. En el caso de Gaza las
evidencias de genocidio han sido también puestas de manifiesto
por la ClJ.

3.2.3. Responsabilidad de las partes beligerantes:

Tanto en Gaza como en Sudan, las partes en conflicto (ya sea
fuerzas militares regulares, milicias o grupos armados) son
responsables de respetar el DIH y los derechos humanos.

Sin embargo, ambos conflictos muestran una falta de respeto por
estos. Los datos sobre el terreno confirman la violacion de los
principios de distincion, precaucion, proporcionalidad, limitacion
o necesidad militar. Principios esenciales del DIH. Tampoco el

de facilitar la prestacion de asistencia humanitaria y el acceso a
organizaciones humanitarias imparciales.

3.2.4. Escasa y sesgada intervencion
y responsabilidad internacional:

La comunidad internacional, incluidos organismos como la ONU,
tiene la responsabilidad de intervenir, al menos humanitariamente,
en ambos contextos, pero las respuestas han sido limitadas y, en
muchos casos, ineficaces19.

3.2.5. Impunidad:

En ambos casos, las violaciones del derecho internacional quedan
impunes. Los actores responsables, ya sean Estados o grupos no
estatales, rara vez son llevados ante la justicia de manera efectiva.
Las iniciativas puestas en marcha hasta ahora caminan muy
lentamente.

3.2.6. Impacto sobre la poblacion civil:

Ambos conflictos tienen consecuencias devastadoras sobre la
poblacion civil, incluyendo muertes, desplazamientos masivos

y violaciones de derechos humanos. Los efectos son generalizados
sobre todos los sectores clave: desde los servicios basicos como

la educacion, la alimentacion o la salud con especial impacto sobre
sectores mas vulnerables.



Sudan atraviesala
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aguda

La violencia sexual ha proliferado en el conflicto de Sudan,
especialmente en Darfur, donde se han denunciado casos de
violacion y agresion sexual como tacticas de guerra generalizadas.
En virtud del DIH, la violencia sexual se considera un crimen de
guerra y una violacion de la dignidad humana. En Sudan, las
mujeres y las nifias han sido sistematicamente atacadas, a
menudo por su identidad étnica, lo que ha dado lugar a peticiones
de justicia y proteccion en virtud del derecho internacional.

3.2.7. Desplazamiento masivo:

El desplazamiento interno y externo es una constante en ambos
conflictos. En Gaza, la poblacion sufre bloqueos y restricciones de
movimiento; en Sudan, millones de personas han sido desplazadas
tanto internamente como a paises vecinos (mas de 10 millones de
personas han huido desde abril de 2023).

3.2.8. Acceso muy limitado y restricciones
a la ayuda humanitaria:

Las organizaciones humanitarias tienen dificultades para acceder
a las zonas afectadas debido a la inseguridad, bloqueos y
restricciones impuestas por las partes en conflicto. Especialmente
del Gobierno israeli en el caso de Gaza. UNRWA seiala que en el
caso de Gaza la tasa de paro es de mas del 50 %, una de las mas
altas de mundo, alcanzando el 71 % en el caso de la poblacion
joven. Las ultimas ofensivas militares, asi como el bloqueo que
Israel impone sobre la zona, han provocado que el 80 % de la
poblacion dependa completamente de la ayuda internacional. En
cuanto a Sudan las trabas burocraticas impuestas por las
autoridades del pais a la actividad de agencias humanitarias
causan importantes retrasos en su accion y su capacidad para
ampliar operaciones.

3.2.9. Graves condiciones sanitarias
y escasez de recursosi20;

En ambas zonas, los sistemas de salud estan colapsados, hay falta
de medicamentos, alimentos, agua potable y electricidad, lo que
agrava la situacion humanitaria. En Gaza se ha reportado mas de
500 ataques a infraestructuras sanitarias. En Sudan se reporta
que el 67 % de los hospitales de las zonas afectadas estan fuera de
funcionamiento y los que aun funcionan lo hace con una grave
escasez de personal y suministros médicos, a lo cual se suman los
brotes de enfermedades y la desnutricidn especialmente entre
nifias y nifos.

3.2.10. Uso del hambre y de la hambruna
como arma de guerra:

En los dos casos se esta utilizando el hambre dentro de las
estrategias del Ejército de Israel y los contendientes en Sudan.
Sudan atraviesa la mayor crisis de hambre del mundo: mas de la
mitad de su poblacidn, es decir, cerca de 26 millones de personas
se enfrenta a altos niveles de desnutricién aguda.

3.2.11. Ataques contra el personal humanitario:

Las cifras de personal humanitario muerto o herido son muy
elevadas (mas de 286 en Gaza, en su mayoria de origen palestino).
En Sudan, al menos 21 trabajadores/as humanitarios han sido
asesinados/as en 2024 con cifras elevadas también de personal
herido o secuestrado.
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4

ALGUNAS CUESTIONES
A DEBATE

La gravedad y la magnitud del impacto sobre la poblacidn civil de
ambas crisis, las limitaciones para el acceso y las dificultades para
el trabajo humanitario, las escandalosas cifras de ataques al
personal de ayuda, unido a la inaccion de la comunidad
internacional para paralizar o, al menos, mitigar los efectos mas
dramaticos de las atrocidades han causado una gran preocupacion
y malestar entre las organizaciones humanitarias. De un modo
mucho mas activo y coordinado que en otras situaciones, el IASC
organismo que agrupa a las principales agencias de la ONU y
redes de ONG, han realizado tomas de posicidn y declaraciones
conjuntas exigiendo a la comunidad internacional medidas
inmediatas para proteger a la poblacion civil y facilitar el acceso
humanitarioi2t,

Pero, mas alla de estos posicionamientos coyunturales, ambas
crisis han reabierto o profundizado algunos debates de mayor
calado en el ambito humanitario que, siguiendo el esquema
propuesto al inicio, resumimos a continuacion.

4.1. Elementos para el debate
sobre los principios humanitarios

Como dijimos, la discusion sobre los principios que deben

regir la accion humanitaria es muy antigua y ha ido dando lugar

a cuestionamientos, posiciones encontradas o, simplemente
matizadas, en torno a alguno de ellos. Pese a que desde su
formulacion por el MICRMLR en la XX Conferencia en el afio 1965
y su posterior adopcion en la Resolucion 46/182 de la ONU

en el aio 1991 existe un acuerdo respecto de la humanidad,
imparcialidad, neutralidad e independencia, no es menos cierto
que las controversias sobre la neutralidad y la independencia han
seguido. Dos de ellos definen el propdsito y la razon de ser de la
labor humanitaria (humanidad e imparcialidad) mientras que otros
dos, (neutralidad e independencia), especifican las caracteristicas
ideales de los actores que prestan ayuda y proteccion
humanitarias. Es decir, tienen mas que ver con consideraciones
operacionales de las organizaciones y no estarian al mismo nivel
que imparcialidad e independencial?2. De hecho, en gran parte de
las tomas de posicion o acuerdos en el sector, sobre todo por parte
de las ONG, como el Codigo de Conducta para el socorro en casos
de desastre del MICRMLR y las ONG de 1994 o en la Carta
Humanitaria del proyecto Esfera, no aparece la neutralidad y se
matizan mucho ciertos aspectos de la independencia. Por ello,
aunque los textos y declaraciones internacionales como la Carta
para la Humanidad o el Gran Pacto de la Cumbre Humanitaria
Mundial de 2016 enfatizan la «ayuda basada en principios»

y reiteran los cuatro clasicos, la realidad ha hecho que solamente
la humanidad y la imparcialidad se consideren como principios
esenciales.

En muchas situaciones y, sobre todo, en las guerras asimétricas,

la idea de neutralidad humanitaria es vista como un apoyo de facto
a la parte mas poderosa y por tanto ciertos elementos de la
neutralidad son cuestionados. En la guerra en Gaza, las
organizaciones humanitarias denunciaron y tomaron posicion
contra el ataque de Hamas de 7 de octubre de 2023 y sus
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criminales consecuencias de modo claro, exigiendo, ademas, la
liberacion de las personas secuestradas. Y lo han hecho también
contra los indiscriminados ataques del Ejército israeli contra la
poblacion civil. En ese sentido se han comportado de modo
neutral. Pero cuando el Gobierno de Israel, de modo sistematico,
continuado y planificado, viola el DIH, impide el acceso de la ayuda
humanitaria, ataca los convoyes e instalaciones de salud, desplaza
de modo forzado y al mismo tiempo engafnioso a millones de
personas, las organizaciones humanitarias deben poner el acento
en eso. Lo que ha hecho que sean criticadas por el Gobierno de
Israel o algunos actores politicos como parciales y no neutrales.

En ambos contextos, las discusiones sobre como mantener la
neutralidad son cruciales, especialmente en medio de acusaciones
de parcialidad de las diferentes partes en conflicto. Las
organizaciones humanitarias deben navegar por una delicada

red de equilibrios politicos para mantener su acceso a las personas
necesitadas y evitar ser percibidas como aliadas de una

u otra faccion.

4.2. Nuevosy viejos humanitarismos:
¢donde estamos?

De una manera solemne The New Humanitarian, una de las
publicaciones mas seguidas en el ambito humanitario y que ya en
su nombre incluye los de «nuevon, titulaba un articulo en

mayo de 2024 Gaza exige un nuevo tipo de accion humanitarial?3
expresando, ademas, que «la ayuda no arreglara Gaza.
Necesitamos una nueva definicion de humanitarismo que aborde
las causas subyacentes del sufrimiento: la ocupacion y la
impunidad. Si los principios humanitarios de neutralidad

e imparcialidad conducen a un modelo de accion despolitizado

y pasivo frente a tal desafio, entonces simplemente estan sirviendo
para ayudar a perpetuar la injusticia, y se necesita una nueva
definicion de lo que constituye la accidn humanitaria». Este tipo
de posiciones no son nuevas en el sector y en situaciones tan
dramaticas como las de Gaza o Sudan resultan totalmente
comprensibles.

Pero a las propuestas de nuevos humanitarismos, muy populares
en los afnos noventa del pasado siglo les ha pasado como a los
autodenominados nuevos filésofos que enseguida dejaron de ser
«nuevos», contribuyendo, tal vez, a incorporar algunos aspectos
novedosos, pero dando paso a reacciones de vuelta a las bases
(back to the basics) a continuacion. Elementos como la vinculacion
con el desarrollo o la construccion de la paz que han dado lugar al
llamado triple nexo pueden ser contribuciones valiosas, pero
plantean también numerosas incertidumbres?24.Y, en cualquier
caso, son de dificil aplicacion en momentos de violencia extrema
y total incumplimiento de los minimos elementos de humanidad
como estamos viendo en Gaza y Sudan.

4.3. Limites del DIHy el derecho en general:
ées posible hablar de derecho internacional
después de Gazay Sudan?

La conocida frase de Theodor W. Adorno con la que encabezamos
el articulo ha sido usada en otras situaciones y parece pertinente
hoy citarla para referirse no solo a la poesia sino al derecho
internacional, en general, y al DIH en particular. {,Se puede escribir
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algo que tenga sentido desde el derecho en dos regiones a las que
vemos desangrarse en directo en una espiral que no parece parar
y ante las que la comunidad internacional no parece hacer nada?
Y mi respuesta es que no solo se puede, sino que se debe y tiene
que hacerse. El derecho internacional, me temo, comparte muchas
cosas con la poesia, pero a diferencia de esta, pretende regular
las relaciones entre los Estados y otros actores internacionales,
como organizaciones internacionales y, en algunos casos,
individuos. Busca, segun dicen los manuales al uso, garantizar

la paz, la seguridad y la cooperacidn entre las naciones,
estableciendo normas y principios que promuevan el respeto

a la soberania, la justicia, los derechos humanos, y la resolucién
pacifica de controversias. Cuestiones que para que no queden en
meras palabras, necesitan de mecanismos de seguimiento,
verificacion, control y sancién actualmente insuficientes e
ineficaces. Afortunadamente, la comunidad internacional supo
reaccionar desde el derecho a la barbarie de Auschwitz y de la ll
Guerra Mundial en general, y puso en marcha el Tribunal de
Nuremberg. Y posteriormente el de Tokyo y algunos Tribunales
ad hoc hasta llegar a la creacion de la CPI. Ese seria, por tanto,

el marco de actuacion deseable.

Las guerras de Gaza y Sudan, entre otras muchas, plantean la
cuestion de la relevancia del derecho internacional y de su utilidad
en el contexto internacional actual. Hemos analizado este tema a
fondo en el Informe la accion humanitaria en 2021-2022. Mas

alla de la guerra de Ucranial?s y nos ratificamos en la idea de la
necesidad de aumentar el trabajo de presion y de denuncia para
que los Estados firmantes de los instrumentos juridicos
internacionales cumplan con sus obligaciones. Y de apoyo a las
iniciativas de investigacion sobre crimenes de guerra y de lesa
humanidad emprendidas por la CPI o de posible genocidio puesta
en marcha por la ClJ. Las violaciones generalizadas o sistematicas
de los derechos basicos deben ser tratadas como crimenes contra
la humanidad y los perpetradores deben ser sujetos a rendicién
de cuentas. Sin embargo, la realidad hace que para muchos «el
problema no es que el derecho internacional sea irrelevante,

sino que no se aplica»12s,

Las limitaciones del derecho internacional en la actualidad estan
planteando, cada vez mas, retos a las organizaciones humanitarias
gue se ven obligadas a actuar con mas decision en tareas de
denuncia de las infracciones graves e incumplimientos del derecho
lo que las coloca como actores incomodos para muchos Estados

y actores internacionales que, en muchas ocasiones, pueden
reprimir o prohibir su labor. Incluso organizaciones humanitarias
como el CICR que han mantenido siempre una estricta neutralidad
y que rara vez realizaban acciones de denuncia, se involucran cada
vez mas en sefialamientos enérgicos de las violaciones del DIH.
Tanto en el caso de Sudan como el de Gaza.
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4.4. Debates
operacionales

Las enormes dificultades para movilizar la ayuda necesaria en
ambas crisis han dado lugar, también, a discusiones y propuestas
en el ambito operacional que simplemente esbozamos.

4.4.1. Modos de superar las restricciones
de acceso humanitario

En Gaza suscito un fuerte debate la puesta en marcha de
iniciativas con mas contenido publicitario que eficacia humanitaria
como los lanzamientos aéreos realizados por varios paises y
organismos o el proyecto de construccion de un muelle por parte
de Estados Unidos que supuestamente debia ser utilizado para
desembarcar ayuda.

4.4.2. Gestion de la seguridad

En ambos casos ha sido una cuestion problematica ya que la
inseguridad operacional limita la presencia fisica del personal
humanitario y plantea dilemas sobre como seguir operando bajo
bombardeos, evacuaciones y otros riesgos. El personal
humanitario en Sudan ha sido atacado directamente en varios
incidentes, con informes de saqueos a instalaciones humanitarias
y emboscadas a convoyes. Las organizaciones discuten como
equilibrar la necesidad de permanecer en el terreno con la
seguridad del personal, a menudo reduciendo operaciones o
buscando estrategias como la seguridad armada, lo cual es
controvertido.

4.4.3. Corredores humanitarios

En ambos casos, los corredores humanitarios han sido
fundamentales, pero muy dificiles de implementar. Las
negociaciones para establecer y mantener estos corredores han
sido un punto de discusion clave:

En Gaza, los corredores humanitarios han sido esporadicos y
muchas veces inseguros, a pesar de los esfuerzos de la ONU

y otras organizaciones para asegurar pausas humanitarias en los
combates. A menudo, las pausas humanitarias se han roto,
poniendo en peligro tanto a las personas beneficiarias como

al personal humanitario.

En Sudan, los corredores han sido igualmente problematicos
debido a la continua violencia y los saqueos. La volatilidad del
conflicto hace que las rutas seguras cambien constantemente,
lo que complica la logistica.

Otros aspectos como la coordinacion entre actores, los intentos
de control de la ayuda de las partes beligerantes, pero también de
algunos donantes, el doble rasero en la respuesta internacional y,
como no, la desigual financiacion de ambas crisis también esta
presente en las discusiones.
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INTRODUCCION

El 3 de octubre de 2015, el hospital de Médicos Sin Fronteras
(MSF) en Kunduz (Afganistan), que contaba con 92 camas, fue
alcanzado por 211 proyectiles en el transcurso de una hora con

un avion Lockheed AC-130 de fabricacion estadounidense.

La Fuerza Aérea de los Estados Unidos admitio posteriormente la
autoria del ataque, calificandolo de «error». En el ataque murieron
42 personas, entre ellas 14 trabajadores y trabajadoras de MSF127,

Aunque fue el peor ataque en la historia de MSF, no fue un
incidente aislado ni la ultima vez que un hospital seria
bombardeado desde el aire!28, El ataque de Kunduz marco un
punto de inflexidn en la percepcidn global de los ataques contra
operaciones médicas y humanitarias. En respuesta a este tipo de
ataques que afectan a la atencion médica, el Comité Internacional
de la Cruz Roja (CICR) habia puesto en marcha unos afios antes

el proyecto Asistencia de Salud en Peligro129. MSF también llevaba
a cabo la campaiia Medical Care Under Fire (‘Atencion Médica

Bajo el Fuego’) y la base de datos Aid Worker Security Database
registraba sistematicamente las agresiones a personal humanitario
desde 1997130, | os ataques contra la asistencia sanitaria,

los equipos médicos y los pacientes han sido desde hace mucho
tiempo una cruda realidad durante los conflictos armados.

La tragedia de Kunduz aumento la conciencia mundial y provoco
debates urgentes sobre la necesidad de proteger las actividades
médico-humanitarias durante los conflictos armados. 7 meses
exactos después del atentado de Kunduz, el 3 de mayo de 2016,
el Consejo de Seguridad de la ONU adopto la Resolucion 2286:
«condenando enérgicamente los ataques contra instalaciones y
personal médicos en situaciones de conflicto»131, El CICR y MSF
fueron invitados a dirigirse al Consejo de Seguridad. EI CICR
denuncid 2.400 ataques selectivos contra pacientes, personal
sanitario, vehiculos y centros médicos en 11 paises en los 3 afios
anteriores. MSF hablo de 300 ataques aéreos en Alepo en los
ultimos 10 dias, que a menudo alcanzaron, y de forma repetida,

a multitudes de civiles. Mientras, en Afganistan, la Republica
Centroafricana, Sudan del Sur, Siria, Ucrania y Yemen,

los hospitales eran bombardeados, asaltados, saqueados o
incendiados de forma rutinaria. La aprobacion de la Resolucion
2286 marcé un momento de esperanza y vino acompafiada de una
proliferacion de iniciativas para denunciar y monitorear los ataques
a las misiones médicas y humanitariasi32. Sin embargo, en un
periodo en el que mientras los lideres mundiales parecian mas
unidos que nunca en cuanto a la proteccion de la asistencia
sanitaria, de manera simultanea, los datos han registrado un
numero vertiginoso de ataques tanto contra la asistencia sanitaria
como contra el personal humanitario en los Ultimos 8 afios.
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2

ATAQUES CONTRA
LA ASISTENCIA SANITARIA:
¢DONDE ESTAMOS AHORA?

Al definir la violencia contra la asistencia sanitaria, el CICR

ha precisado que «la violencia incluye el bombardeo aéreo y de
artilleria, el saqueo, la entrada forzada, el tiroteo, el cerco o
cualquier otra interferencia por la fuerza en el funcionamiento de
los centros sanitarios (como privarlos de electricidad y agua)»133,
La Coalicion para la Salvaguarda de la Salud en Conflictos (SHCC,
por sus siglas en inglés), creada para vigilar la violencia que afecta
a la atencion sanitaria, ha documentado un aumento constante de
los incidentes desde 2016 (con la Unica excepcion de 2020, afio

en el que se declaro la pandemia de COVID-19): de 648 incidentes
en 2017 a953 en 2018, 1.191 en 2019, 706 en 2020, 1.271 en
2021, 1.852 en 2022 y 2.490 en 2023.

Es dificil discernir si el aumento de las denuncias de actos de
violencia que afectan a la asistencia sanitaria se debe a un rapido
deterioro de la situacion o a una mejora del protocolo de
denuncias. El analisis comparativo de las tendencias generales
también es complejo, si no imposible. Los datos difieren
significativamente entre bases de datos, los denominadores (como
la escala de la presencia humanitaria) no suelen estar disponibles
y las operaciones humanitarias cambian constantemente

—a menudo se vuelven mas adversas al riesgo y numerosas
organizaciones humanitarias reducen su presencia en lugares de
dificil acceso—. Ademas, faltan estadisticas historicas sobre
ataques a misiones médicas!34. La mayoria de los analistas que se
centran en los ataques contra la asistencia sanitaria tienden a
creer que el niumero real de ataques esta subestimado. Por
ejemplo, un estudio del CICR sobre la asistencia sanitaria en riesgo
sugiere que «tal vez la forma mas comun de violencia cometida
contra las instalaciones sanitarias sea el saqueo de medicamentos
y equipos médicos»135, Si bien es posible, afiade dicho informe,
gue muchas organizaciones internacionales duden a la hora de
informar abiertamente sobre la magnitud de los incidentes de
saqueo, tratando de «restar importancia a los problemas que
encuentran para mantener la imagen de éxito que es tan esencial
para sus esfuerzos de recaudacion de fondos»136,

En cuanto al numero total de agresiones contra la asistencia
sanitaria, cabe sefalar que un numero reducido de contextos eleva
significativamente las cifras globales. Hace 6 afios, casi el 40 % de
toda la violencia contra la asistencia sanitaria se registro en un solo
pais, Siria. Sin embargo, a medida que los conflictos evolucionan,
las tendencias cambian. En los ultimos 6 anos, se ha producido un
descenso constante de los ataques a la asistencia sanitaria
registrados en Siria, Libia y Yemen, mientras que, en este mismo
periodo, los ataques a la asistencia sanitaria denunciados se han
multiplicado en los Territorios Palestinos Ocupados (Gaza,
concretamente), Myanmar, Sudan y Ucraniat3’. En 2023, solo estos
4 contextos representaron el 85 % de los incidentes denunciados
en los que se destruyeron o dafaron instalaciones sanitarias, y el
72 % de los 487 los trabajadores y las trabajadoras de la salud
asesinados ese afio.

Hace 6 aios, Siria era quizas el unico contexto en el que MSF tenia
la impresidn de que los ataques a las instalaciones sanitarias
formaban parte de una estrategia de guerra sistematica e
intencionada (o al menos negligente). Hoy, esta sensacion se
extiende a varios conflictos armados. La pregunta es: {por qué?



Los ataques ala
atencion médicaen
Gaza son mayores que
en cualquier otro
conflicto a nivel
mundial desde 2018

¢Hay una erosion significativa de las normas acelerada por
la falta de accion internacional? {Se han convertido los ataques
a la asistencia sanitaria en una «nueva normalidad»?

Este articulo sostiene que la preocupacion internacional por los
ataques a la asistencia sanitaria y el optimismo tras la Resolucion
2286 del Consejo de Seguridad de la ONU no se han traducido en
una mayor proteccion sobre el terreno. El articulo se basa en la
experiencia reciente de MSF en Gaza, Ucrania y Sudan; tres
contextos que han registrado algunos de los niveles mas altos

de ataques a la asistencia sanitaria y lugares donde el personal,
los pacientes y las instalaciones médicas de MSF se han visto
directamente afectados por la violencia en el ultimo afio.

Esta experiencia nos lleva a tres pilares basicos de preocupacion.
En primer lugar, existe el riesgo de que los ataques se utilicen
como parte de una estrategia de guerra deliberada. En segundo
lugar, se han empleado sofisticadas narrativas para erosionar la
proteccion de la asistencia sanitaria y ofuscar las normas del
derecho internacional humanitario (DIH). Y, por ultimo, se ha hecho
un uso deliberado, o imprudente, de métodos y medios de guerra
que afectan de forma indiscriminada y/o desproporcionada

a la asistencia sanitaria.

2.1. ¢Sonlos ataques a la asistencia sanitaria la
«nueva normalidad»? La experiencia de MSF
en Gaza, Sudan y Ucrania

En Gaza, MSF ha visto niveles catastréficos de destruccion de la
infraestructura sanitaria. En junio de 2024, la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) informd de que, de los 36 hospitales
de Gaza, 32 habian sufrido dafios y 19 estaban fuera de servicio13s.
En concreto, MSF se ha visto obligada a abandonar 14
instalaciones sanitarias en Gaza desde el 7 de octubre de 2023.
Los ataques que han afectado a la atencion médica en Gaza han
sido mayores que en cualquier otro conflicto a nivel mundial desde
2018139, segun Save the Children, con una media de 73 ataques

al mes. Desde el inicio de las hostilidades, 8 miembros del
personal de MSF o sus familiares han sido asesinados, en su
mayoria durante traslados o en lugares que habian sido
previamente notificados a los actores beligerantes a través de los
mecanismos de desconfliccidn existentes destinados a garantizar
la seguridad del personal humanitario.

En Sudan, los ataques contra instalaciones médicas no son
nuevos, pero han aumentado vertiginosamente desde abril de
2023, cuando se intensificaron los combates encarnizados entre
las Fuerzas de Apoyo Rapido (FAR) y las Fuerzas Armadas de
Sudan (FAS), y sus respectivos aliados. En 2023, la SHCC registro
257 incidentes de violencia u obstruccion de la asistencia sanitaria,
frente a los 54 registrados solo un afio antes. En el mismo periodo,
la OMS documentd 88 ataques en los que murieron 56
trabajadores sanitarios, se saquearon medicamentos vitales

y se dafaron, destruyeron y ocuparon instalaciones sanitarias14°.
Antes del conflicto actual, en Sudan existia un largo historial de
ataques selectivos contra instalaciones sanitarias y el uso de la
destruccion gratuita y el saqueo ya formaba parte de las tacticas
de guerra. Sin embargo, desde el reciente estallido de las
hostilidades en abril de 2023 se ha registrado un aumento
significativo de este tipo de incidentes!4l. Solo MSF sufrio mas de
60 incidentes de violencia contra su personal y sus bienes entre
abril de 2023 y junio de 2024, tanto por parte de las FAS como
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de las FAR (y grupos aliados). Esto incluye ataques al personal
de MSF, saqueo de suministros médicos y disparos de armas
en hospitales.

Los ataques a la asistencia sanitaria han obligado a los equipos de
MSF a suspender sus actividades en 4 centros de salud en el
ultimo afo: el hospital universitario de Wad Madani, en el estado
de Al Jazira, el hospital pediatrico y el South Hospital de El Fasher,
en Darfur Norte, y el Hospital Turco, en el estado de Jartum,
interrumpiendo gravemente el acceso de los pacientes a una
atencion médica que puede salvarles la vida!42. En el Hospital
Turco de Jartum, MSF anunci6 la suspension de sus operaciones
el 10 de julio, ya que las condiciones se habian vuelto insostenibles
tras un afio de multiples incidentes violentos dentro y fuera del
centro, incluidos actos de violencia, acoso y amenazas contra la
vida del personal de MSF43, En El Fasher, los 3 centros de salud
secundarios de la ciudad sufrieron repetidos ataques durante los
intensos enfrentamientos entre las FAS y las FAR en mayo, junio

y julio de 2024. En Wad Madani, MSF se vio obligada a suspender
su trabajo tras repetidos incidentes de seguridad, incluido

el saqueo violento del hospital. Este era uno de los Unicos
hospitales en funcionamiento para cientos de miles de personas
gue necesitaban desesperadamente atencion médica en el estado
sudanés de Al Jazirah, pero MSF simplemente no podia seguir
prestando servicios humanitarios en medio de agresiones

e inseguridad tan rampantesi44,

En Ucrania, en noviembre de 2023, 2 hospitales apoyados por
MSF fueron atacados en una semana. El 20 de noviembre,

2 misiles alcanzaron un hospital en Selydove, en el 6blast de
Donetsk, matando a 3 personas. Ninguno de los 5 miembros

del personal de MSF presentes resulté herido, pero si 8 personas,
entre ellas 2 funcionarios del Ministerio de Sanidad. El 13 de
noviembre, un hospital de la regidn de Jersén fue atacado con
artilleria, lo que obligdé a MSF a suspender temporalmente sus
actividades. El ataque mato a un miembro del personal del
Ministerio de Sanidad e hirio a otras 2 personas, destruyo 150
ventanas y dafio gravemente el servicio de urgencias donde
trabajaba MSF145, EI 5 de abril de 2024, otro ataque destruyo por
completo la oficina de MSF en Pokrovsk, en el Oblast de Donetsk.
El ataque hirio a 5 personas, entre ellas un miembro del personal
de MSF, y provoco la suspension temporal de las actividades
médicas en la zona, salvo para apoyar los servicios de urgencias
y de derivacion en ambulancial46. Ademas, MSF ha evacuado
pacientes de hospitales en varias ocasiones. Por ejemplo, ocurrio
2 veces en el mismo hospital de Jerson, en el sur de Ucrania.

En octubre de 2023, MSF evacuo a 150 pacientes debido a los
continuos bombardeos y a las interrupciones del suministro
eléctrico. En noviembre de 2022, MSF evacuo a otros 267
pacientes. Por su parte, entre febrero de 2022 y octubre de 2023,
la administracion regional local registrd 26 instalaciones sanitarias
destruidas y 105 instalaciones médicas dafiadas solo en la regidn
de Jerson. Es decir, el 80 % de todas las instalaciones sanitarias
sufrieron dafios totales o parcialesi4’. En agosto de 2023,

un hospital de la provincia de Jerson fue bombardeado 2 veces
en 72 horas?48,
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ATAQUES A LA ASISTENCIA
SANITARIA: ¢éDESCONSIDERACION
TEMERARIA O ESTRATEGIA DE
GUERRA INTENCIONAL?

Como bien es sabido: «hasta la guerra tiene reglas». Durante un
conflicto armado, las instalaciones médicas, el transporte sanitario
y el personal médico tienen derecho a un nivel especifico de
proteccion, en vista de su funcidn de salvar vidas. Todas las partes
en el conflicto no solo deben abstenerse de atacar las
instalaciones, el personal y los medios de transporte médicos, sino
gue también deben tomar medidas activas para garantizar que
estos puedan cumplir su funcion de salvar vidas14. Sin embargo,
en la guerra urbana de hoy en dia vemos cada vez mas que la
asistencia sanitaria es una de las victimas de la guerra, con efectos
devastadores para la poblacion civil. Segun la experiencia de MSF,
los ataques deliberados contra la atencion médica suelen obedecer
a una o varias de las siguientes logicas que se solapan entre si.

Las partes en conflicto, o los actores armados, pueden
tener como objetivo:

1) Utilizar fuerza letal para atacar directamente a una persona

o un objeto dentro de un centro de salud con el fin de lograr una
ventaja militar; esto incluye atacar a combatientes heridos, a
pesar de su condicion de protegidos por el DIH.

2) Realizar operaciones de aplicacion de la ley dentro de los centros

de salud, incluyendo redadas, registros y detenciones.

3) Saquear recursos de los centros de salud, en particular como

medio para proporcionar beneficios financieros a los
combatientes no remunerados o mal pagados.

4) Infligir un castigo colectivo a una poblacidn, incluso disuadiendo

al personal humanitario y médico de prestar servicios a las
comunidades percibidas como asociadas con «el enemigon».

5) Forzar el desplazamiento de la poblacidon al hacer que la

asistencia sanitaria no esté disponible en la zona.

6) Evitar el escrutinio de las organizaciones internacionales de

ayuda y de derechos humanos, utilizando tacticas que obliguen
a su salida.

7) Atacar directamente a los proveedores de atencion médica

locales que son considerados no neutrales o parte de la
resistencia o la oposicidon y, por lo tanto, etiquetados como blanco
legitimo de ataques (en violacion del DIH).

Como bien dicen los companeros de MSF, Abu Sa’Da et al., los
actores armados pueden considerar un centro médico que atiende
a combatientes heridos como un objetivo estratégico: «Un hospital
de guerra es una estructura que alberga una masa concentrada

de combatientes heridos excepcionalmente estaticos y vulnerables
que son una presa tentadora en el esfuerzo por destruir

al enemigo»150. Y ello a pesar de que el DIH clasifica a los
combatientes incapacitados por lesion o enfermedad, y que se
abstienen de participar en las hostilidades, como hors de combat
(‘fuera de combate’). Los combatientes lesionados tienen derecho
a recibir atencion médica en la mayor medida posible, en funcién
de su estado de salud, sin mas distincidn que la basada en motivos
meédicos15t. Proporcionar tratamiento médico a los combatientes
heridos no solo esta permitido, sino que es un requisito del DIH.
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Por otra parte, es posible que los ataques a la asistencia sanitaria
no sean intencionados, pero que aun asi tengan consecuencias
igualmente perjudiciales. Estos incidentes pueden deberse a:

1) El desconocimiento por parte de los actores armados de que una
persona o un lugar tienen derecho a proteccion frente a un
ataque directo.

2) Un error, como confundir un objeto o persona protegidos,
un centro sanitario o un trabajador médico con un objetivo militar
legitimo.

3) La creencia errénea de que un sitio protegido ha perdido su
condicion de protegido.

4) Una evaluacidn incorrecta del dafio previsible que podria sufrir
una instalacion médica, un medio de transporte médico o un
paciente durante un ataque a un objetivo militar legitimo en las
inmediaciones.

5) La subordinacion deliberada y excesiva del dafio a los civiles
a la ventaja militar y/o una interpretacion errdonea del principio de
proporcionalidad.

Que un incidente que afecte a la atencion sanitaria constituya un
ataque directo, sea intencionado, negligente o desproporcionado
puede tener importantes implicaciones juridicas. Como
Las notificaciones solo organizacion médico-humanitaria, MSF no esta en condiciones de
funcionan silos actores tomar estas decisiones juridicas. Sin embargo, analizar como

d . I afecta la violencia a la asistencia sanitaria es crucial para
armados tienen la actualizar nuestras evaluaciones de riesgos de seguridad y adaptar

intencionde respetar nuestras operaciones. Por ejemplo, en contextos en los que los
las instalaciones ataques deliberados a la asistencia sanitaria son recurrentes, MSF
humanitarias puede enfrentarse a la dificil decision de retirarse debido a los

riesgos de seguridad que suponen tanto para el personal como
para los pacientes.

En segundo lugar, es necesario determinar la intencionalidad de
los ataques a la asistencia sanitaria para decidir si se recurre a los
sistemas de notificacion humanitaria (es decir, la
desconfliccion)152, Se trata de un proceso mediante el cual el
personal humanitario notifica de manera sistematica a las partes
en conflicto de su «ubicacion, actividades, movimientos y personal
en lugares tanto estaticos como no estaticos... con el fin de
protegerse contra los ataques y los efectos incidentales de los
ataques»1%3, Las notificaciones humanitarias solo funcionan si los
actores armados tienen la intencion de respetar la naturaleza
protegida de las instalaciones humanitarias. En contextos en los
que se percibe que las instalaciones sanitarias son un objetivo
activo, participar en sistemas de notificacion humanitaria podria
equivaler a proporcionar a los actores armados una lista de
objetivos. En varios lugares en los que MSF ha trabajado, su
personal y la poblacion local tienen la impresion de que notificar a
los actores armados la ubicacion de los centros de salud
aumentaba el riesgo de ataque. Sea o no acertada esta percepcidn,
puede influir en la decision de trabajar con MSF o de acceder a los
centros de salud.

3.1. Laexperienciareciente de MSF con ataques
que afectan a la atencion médica

En Gaza, MSF ha calificado los ataques a la atencion médica de
«sistematicos». En el momento de redactar este articulo, menos de
la mitad de los 36 hospitales de Gaza seguian parcialmente
funcionales y la OMS ha registrado 504 ataques a instalaciones
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sanitarias en 11 meses!54, Desde el inicio de las hostilidades el 7
de octubre, MSF se ha visto obligado a abandonar 14 instalaciones
médicas. Un informe de Forensic Architecture, que analizo los
ataques que afectaron a la atencion médica, describio «un patron
repetido y consistente de ataques a hospitales en toda la [Franja
de Gaza], definido por la intimidacion, los ataques a las areas
circundantes, los ataques directos, el asedio y la ocupacion»15s,
Los niveles extremos de destruccion del sistema sanitario van mas
alla de lo que MSF ha presenciado en otros contextos y se han
producido en un momento en el que las necesidades de atencion
médica de la poblacion se han disparado, con mas de 41.300
personas muertas y mas de 99.000 heridas a mediados de octubre
de 2024156, |as fuerzas israelies han afirmado con frecuencia que
Hamas ha utilizado hospitales para llevar a cabo sus actividades
militares, una afirmacion que no se ha demostrado claramente en
cada ataque ni se ha verificado de forma independiente.

Los ataques intencionados contra hospitales pueden producirse
cuando una de las partes afirma que un centro médico ha «perdido
proteccion» frente a un ataque directo. Por ejemplo, las fuerzas
israelies han afirmado que el mayor centro médico de Gaza, el
hospital Al Shifa, se utilizaba como centro de mando y control de
Hamas, una afirmacion que no se ha verificado de forma
independiente. Sin embargo, al margen de esto, todos los ataques
deben cumplir con los principios de proporcionalidad y
precauciones para ser licitos. Al evaluar la proporcionalidad, el
comandante militar debe considerar el dafio razonablemente
previsible a los civiles y a los bienes civiles, incluidos tanto el
impacto inmediato como los efectos secundarios (o «impacto
reverberante») de cada ataque!s’.

Como sefiala una organizacion juridica, «dado el catastréfico
estado de la atencion sanitaria y la calamitosa situacion
humanitaria general en Gaza», es razonablemente previsible que
una mayor destruccion de las instalaciones sanitarias resulte en
una pérdida significativa de vidas1%8. Estos factores deben
sopesarse desde el punto de vista del dafo a la poblacion civil en
la evaluacion de proporcionalidad para cada ataque individual, lo
gue requiere una ventaja militar muy significativa para justificar
dicho dafno en cada caso. MSF ha argumentado que un ataque que
deja inoperativo un hospital de 700 camas, negando asi a cientos
de pacientes la atencidn médica inmediata que les podria salvar la
vida y afectando a miles mas en las prédximas semanas y meses,
parece ser un ataqgue sumamente desproporcionado. Recordando
que los ataques desproporcionados estan prohibidos por el DIH y
pueden incluso llegar a constituir crimenes de guerra.

En Ucrania, la confianza en los mecanismos de desconfliccidn es
casi inexistente. Seguin una encuesta citada por el Aid Worker
Security Report, varias organizaciones humanitarias consideran
que en Ucrania «la actividad de desconfliccion, al menos con los
militares rusos, crea mas peligro del que mitiga. Algunas se han
negado a cooperar con los esfuerzos de desconfliccion dirigidos
por la ONU en Ucrania por ese motivo»159, Esto refleja
experiencias anteriores en Siria, donde Rusia también fue una
parte clave en el conflicto. Rusia dejé de participar en el sistema
de notificacién humanitaria después de que una investigacion
interna de la ONU en abril de 2020 considerara «altamente
probable» que el gobierno sirio o sus aliados atacaran tres
instalaciones sanitarias, una escuela y un refugio para nifios en el
noroeste de Sirial69, Sin embargo, el sector humanitario no se
alegro ni se sintio aliviado cuando Rusia se desvinculo del sistema,
ya que Rusia es precisamente uno de los actores militares que las
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organizaciones humanitarias desearian que no tuviera como
objetivo las instalaciones humanitarias y médicas durante los
bombardeos aéreos.

Con demasiada frecuencia, en los conflictos urbanos actuales,
vemos como la vida de la poblacion civil se subordina a las
estrategias de guerra. En referencia a la devastacion generalizada
del sistema de salud en Gaza, el secretario general de MSF
declaro ante el Consejo de Seguridad de la ONU: «Este patron de
ataques es o bien intencionado o bien indicativo de una
incompetencia temeraria»i6l, Aunque demostrar de forma
concluyente la intencion de atentar contra la atencion médica es
dificil, lo que MSF observa de primera mano es el resultado directo
de la inutilizacion de instalaciones sanitarias debido al impacto de
la violencia. Las consecuencias para la poblacion civil
—especificamente, la pérdida de acceso a atencion médica vital
cuando mas se necesita— son inconmensurables y afectaran

a las comunidades durante afios.

4

EL ATAQUE DISCURSIVO:
NARRATIVAS UTILIZADAS PARA
EROSIONAR LA PROTECCION

DE LA ASISTENCIA SANITARIA

4.1. Lanarrativade los «errores»

El ataque de 2015 contra el hospital de MSF en Kunduz se
justifico como una serie de errores. MSF ha aprendido de primera
mano que, en contextos en los que operan coaliciones de actores
militares que utilizan marcos juridicos superpuestos de DIH y
antiterrorismo, este mosaico confuso fomenta un entorno propicio
a los «errores». Desde una perspectiva humanitaria, los «errores»
que se traducen en el bombardeo de instalaciones sanitarias no
son nada tranquilizadores. MSF ha insistido en que deben tomarse
todas las medidas posibles para garantizar que estos errores no se
repitan. Esto requiere una revision en profundidad de los errores
humanos, de procedimiento y legales que culminaron en tan
tragicos incidentes. MSF ha identificado que una de las principales
areas de mejora es que los actores humanitarios y los actores
armados, que operan en el mismo espacio geografico, necesitan
tener una comprension compartida de las practicas de proteccion
para los actores médicos y humanitarios. Aunque el DIH es
ampliamente accesible, las normas para entablar combate

(que han sido disefiadas para traducir el DIH en procedimientos
practicos para los actores armados), los manuales militares
nacionales y las doctrinas militares suelen ser confidenciales.

Es crucial encontrar un equilibrio entre el mantenimiento del nivel
necesario de confidencialidad y la garantia de que estas
importantes normas sean entendidas de forma coherente por

los proveedores de asistencia sanitaria y humanitaria, tanto
militares como civiles62. Esto es esencial para que el personal
humanitario pueda tomar las medidas necesarias para garantizar
su seguridad mientras operan en zonas afectadas por

conflictos armados.
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4.2. Trasladar la culpa:
Narrativas sobre la «pérdida de proteccion»

El reciente conflicto de Gaza es indicativo de un cambio en las
narrativas, que han pasado de los «errores» a la «pérdida de
proteccion». Las operaciones militares han atacado o inutilizado
hospitales a un ritmo histdrico. Sin embargo, las fuerzas israelies
no han argumentado que tales ataques sean «errores», sino que
han alegado que las instalaciones médicas han «perdido su
proteccion en virtud del DIH», por lo que son objeto legitimo de
ataques directos.

Los hospitales pueden perder su proteccion contra ataques
directos si se utilizan para cometer «actos perjudiciales para el
enemigo» fuera de su funcion humanitaria, como albergar a
combatientes sanos o servir como deposito de armas. Sin
embargo, estas acusaciones deberian ser sometidas a un alto nivel
de escrutinio dadas las consecuencias humanitarias
potencialmente graves de afirmar que un hospital ha perdido la
proteccioni63, El DIH establece una regla general de «en caso de
duda, presuma que se trata de un civil», y esta presuncion
protectora de la condicidn de civil se ha interpretado de modo que
se extienda a las instalaciones y los translados médicos164.
Ademas, la proteccion especifica brindada a la atencidon sanitaria
solo cesa después de que se haya dado una advertencia, siempre
que sea posible, con un limite de tiempo razonable185. Incluso en
los casos en que un centro médico pierde su condicion de
protegido, esto no equivale a una carta blanca para que los actores
armados ataquen el centro. En definitiva, todos los ataques deben
realizarse de acuerdo con los principios de precaucion

y proporcionalidad.

Las fuerzas israelies han defendido constantemente la idea de que
«los hospitales son los sitios favoritos de Hamas en la Franja de
Gaza y centrales para sus actividades terroristas»166, Las fuerzas
israelies han invertido importantes recursos para difundir esta
narrativa. El ataque al hospital Al Shifa ha sido quizas el mas
emblematico de estos casos, aunque se han utilizado narrativas
similares en relacion con multiples instalaciones médicas en Gaza.
Antes de la invasion terrestre del hospital Al Shifa, las fuerzas
israelies publicaron abundante material en el que se afirmaba que
el hospital estaba siendo utilizado como centro de mando y control
de Hamas!67, Tras la invasion, que dejd inoperante el centro de
700 camas, se permitio a los periodistas internacionales realizar
una visita restringida al hospital. Se publicaron varias fotografias
gue mostraban armas en las salas médicas y se difundieron
articulos con titulos como Resonancias magnéticas y proyectiles
RPG168, Aunque ninguna de estas informaciones puede verificarse
de forma independiente, han contribuido a un peligroso cambio en
la narrativa. La afirmacion de las fuerzas israelies de que Hamas
«utiliza a los enfermos y heridos para proteger sus armas y su
infraestructura terrorista»16® se ha empleado para ocultar el hecho
de que dichas operaciones militares incumplian los principios
basicos del DIH. La fuerza atacante siempre tiene la obligacion de
abstenerse de lanzar ataques que puedan causar dafios
desproporcionados a civiles y/o infraestructuras civiles.

MSF expreso su horror ante la operacion de 14 dias llevada a cabo
por las fuerzas israelies en el Hospital Al Shifa y sus alrededores,
que dejé completamente fuera de servicio el mayor centro médico
de Gazal”0. Un equipo de la OMS, que llevo a cabo una rapida
evaluacion del lugar tras la retirada de las fuerzas israelies

del hospital, describid los restos como una «zona de muerte»,
senalando que lo que una vez fue «el hospital de referencia mas
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grande, mas avanzado y mejor equipado de Gaza» habia «dejado
de funcionar como centro médico»17L. Dada la catastrofe
humanitaria y sanitaria que se esta produciendo en Gaza, privar de
atencion médica a cientos de pacientes en estado critico en lo
inmediato —y previsiblemente a miles mas en las semanas y
meses venideros— genera escepticismo sobre la proporcionalidad
de un ataque de este tipo.

4.3. Ataques a la neutralidad humanitaria

Las acusaciones difamatorias de que los actores humanitarios «no
son neutrales» también se han utilizado para socavar el estatus
protegido de los actores médicos humanitarios. MSF ha
experimentado que en contextos donde prevalece la retorica hostil
a la accion humanitaria, el personal humanitario a menudo se
enfrentan a mayores riesgos de seguridad, incluida la violencia y
otras medidas restrictivasi’2. Por ejemplo, en diciembre de 2021,
una enfermera y un conductor de ambulancia de MSF fueron
arrestados en Camerun después de que MSF fuera acusada
repetidamente de ponerse del lado de una de las partes en el
conflicto armado en cursol’3. Aunque nuestros compafieros fueron
finalmente absueltos de todos los cargos y liberados, soportaron
cinco meses de detencion y MSF afrontd importantes costes
legales para retirar los cargos infundados.

Actualmente en Gaza, la Agencia de la ONU para los Refugiados
de Palestina (UNRWA) ha sido el blanco mas visceral de las
autoridades israelies, hasta el punto de que se han presentado tres
proyectos de ley en el Knesset israeli, incluido uno que designaria
a UNRWA como una «organizacion terrorista»t74, Una designacion
que MSF describio como «un ataque indignante a la asistencia
humanitaria», ya que «criminalizaria a la organizacion, sus
actividades y su personal», obstaculizando significativamente las
operaciones de UNRWA, que, afiadio, «sirve como un salvavidas,
brindando ayuda esencial a millones de palestinos y actuando
como la columna vertebral de la entrega de ayuda a la poblacién
de la Franja de Gaza, Cisjordania y la region»17s,

MSF tampoco ha sido inmune a este tipo de calumnias. Desde el
inicio de las hostilidades, las comunicaciones publicas de MSF han
descrito el nivel extremo de sufrimiento humano del que son
testigos nuestros equipos médicos en Gaza. Este témoignage ha
puesto a MSF en el punto de mira de diversos ataques que
cuestionan la naturaleza humanitaria imparcial de nuestra
organizacion. Por ejemplo, el destacado profesor de derecho de
Harvard y antiguo abogado de Donald Trump, Alan Dershowitz,
califico a MSF y UNICEF de «voz de Hamas» y afirmo que habian
sido «reclutados por Hamas»176. Tales declaraciones son muy
problematicas. Mas alla de ser falsedades flagrantes, corren el
riesgo de socavar la seguridad fisica del personal de ayuda
humanitaria que operan en contextos altamente inseguros. MSF
ha reiterado publicamente que la organizacion nunca contrataria
a sabiendas a un empleado implicado en actividades militares,

y se exige a todo el personal que se comprometa con la Carta de
Principios Humanitarios de MSF, que incluye la observacion

de la neutralidad y la imparcialidad en nombre de la ética médica
universall?7,
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En Ucrania, Roman Rukomeda, destacado politologo, escribié en la
influyente red de comunicacion europea Euractiv que el CICR se
habia puesto del lado de Rusia por «la decision de abrir una oficina
en la ciudad rusa de Rostov para ayudar a los terroristas rusos en
la deportacion ilegal de ciudadanos ucranianos», por «guardar
silencio sobre los campos de filtracion rusos para ciudadanos
ucranianos capturados» y por «denegar el acceso de miembros de
la Cruz Roja a prisioneros de guerra ucranianos»!78, El propio
presidente Zelensky critico al CICR por haber prohibido el uso de
su emblema en vehiculos ajenos «en misién humanitarian,
concluyendo que «algunas personas, personas muy influyentes,
han decidido poner una cruz a los ucranianos»179,

En Sudan, han sido frecuentes las acusaciones contra las
organizaciones humanitarias en las plataformas de los medios de
comunicacion sociales, incluidas las denuncias de parcialidad en el
conflicto armado, el argumento de que las organizaciones
humanitarias estan alimentando el conflicto armado y los
[lamamientos para que las organizaciones humanitarias
internacionales sean expulsadas de Sudani8®, MSF también ha
sufrido la desinformacion y la incitacidn al odio!8l. En junio de
2024, MSF publicé un informe que mostraba los catastroficos
niveles de violencia indiscriminada a los que se enfrentaron los
civiles durante el conflicto. Un portavoz del ejército sudanés
califico el informe de «falso y sin fundamento», mientras que otro
comentarista pidid que se expulsara a MSF de Sudan y describio a
la organizacidon como «espias, al igual que todas las demas ONG».
Tales acusaciones no deben tomarse a la ligera en contextos en los
que las acusaciones de «espionaje» pueden dar lugar a penas de
prision prolongadas.

4.4. Colectivizacion del enemigo:
Negar atencion médica al «otro»

La investigacion estadounidense sobre el ataque de Kunduz reveld
que las tropas terrestres estadounidenses operaron bajo la
peligrosa suposicion de que «todos los civiles habian huido y solo
los talibanes permanecian en la ciudad», lo que los llevo a percibir
«todo como una amenaza»182, Esto pone claramente de relieve un
fallo critico en la comprensidn de lo que constituye un civil.

En los conflictos armados, MSF ha sido testigo de una erosion
preocupante del principio fundamental de que los civiles deben ser
protegidos de los ataques directos. Resulta inquietante que hayan
surgido ciertas versiones que sugieren que algunas personas
pueden ser civiles, pero no son inocentes, insinuando asi que
merecen menos proteccion. Este cambio de percepcion amenaza
con socavar el nucleo mismo del derecho internacional
humanitario y la proteccion de los civiles en los conflictos.

En Gaza, el ministro de Defensa, Yoav Gallant, declaré un asedio
total, afirmando: «Estamos luchando contra animales humanos

y actuamos en consecuencia» 183, Esto fue un eco de declaraciones
anteriores de funcionarios israelies. En abril de 2018, el exministro
de Defensa israeli, Avigdor Liberman, aseguro: «No hay

personas inocentes en la Franja de Gaza. Todos tienen una
conexion con Hamas»184, Con esa retdrica, la diferenciacion

entre civiles y combatientes queda efectivamente borrada.

Esta deshumanizacion de poblaciones civiles enteras conduce

a métodos de guerra que son indiscriminados.
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El 9 de octubre de 2023, el ministro de Defensa israeli declaro:
«He ordenado un asedio total a la Franja de Gaza. No habra
electricidad ni alimentos ni combustible. Todo esta cerrado»18s,
La ayuda humanitaria que llega a Gaza se ha reducido a un goteo.
El asedio tuvo rapidamente un impacto catastréfico en los
servicios médicos y el personal médico se vio obligado a racionar
los suministros, reutilizar el material e incluso realizar
procedimientos médicos con anestesia reducida o sin anestesia

a medida que las existencias escaseaban8é, Los médicos han
detectado casos de desnutricion aguda grave, algo desconocido
hasta ahora en Gaza, mientras que los pacientes corren

el riesgo de morir a causa de brotes de enfermedades totalmente
prevenibles, incluida la polio, debido a la destruccion de las
instalaciones de agua y saneamiento!8’. Cabe recordar que, como
potencia ocupante, las autoridades israelies tienen la obligacion
de garantizar y mantener el sistema de atencion sanitaria en el
territorio188, El 26 de enero de 2024, la Corte Internacional de
Justicia menciono un riesgo plausible de violaciones de la
Convencion sobre el Genocidio en Gaza. Hasta la fecha, al menos
el 2 % de la poblacion infantil de Gaza ha sido asesinada

en nombre de la lucha contra los grupos armados palestinos y los
ataques israelies han dejado una tasa media de 250 palestinos
muertos al dial89.

En Sudan, el castigo colectivo, las tacticas de asedio y la
restriccion del acceso de suministros humanitarios han sido
frecuentes. MSF ha experimentado como las FAS negaron

a quienes percibian como el otro bando el acceso a la atencion
quirurgica, lo que ha provocado la restriccion de movimiento de
suministros y el bloqueo al acceso humanitario. En septiembre

de 2023, las FAS impusieron un bloqueo que prohibia el transporte
de suministros médicos y personal humanitario a las zonas
controladas por las FAR. En el Hospital Turco de Jartum, el equipo
de MSF estaba mental y fisicamente agotado porque, asegurd la
organizacion, «el bloqueo significa que no nos ha sido posible
traer un nuevo equipo para reemplazarlos y han estado trabajando
de manera incansable para mantener el hospital abierto bajo

una intensa presion»190,

Esto demuestra que los ataques a la atencion médica suelen estar
motivados por un discurso subyacente segun el cual una de las
partes no tiene derecho a recibir servicios humanitarios y médicos.
Este discurso socava los principios basicos de humanidad
consagrados en las Convenios de Ginebra, ratificados
universalmente hace mas de 75 afios. En un reciente articulo de
opinion, la jefa de la division juridica del CICR opino que las
violaciones actuales que estamos observando a simple vista dan
lugar a una «decepcidn justificable» con estas normas
universalmente acordadas?91.
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EL IMPACTO DE LA NATURALEZA
INDISCRIMINADA

DE LA GUERRA EN LA ATENCION
SANITARIA

El derecho internacional humanitario, el marco juridico que rige los
conflictos armados, se basa fundamentalmente en el principio de
distincion, segun el cual las partes en el conflicto deben distinguir
en todo momento entre civiles y bienes de caracter civil, por

una parte, y objetivos militares y combatientes, por otra92,

Los civiles y los bienes de caracter civil nunca deben ser objeto de
ataques directos. El uso de armas explosivas en zonas densamente
pobladas aumenta considerablemente el riesgo de causar dafios
indiscriminados y desproporcionados a los civiles. Segun el
Monitor de Armas Explosivas (EWM), entre junio de 2023 y mayo
de 2024 hubo 8.390 incidentes de uso de armas explosivas en
todo el mundo, que provocaron 56.375 victimas (muertas o
heridas), el 82 % de las cuales eran civiles193. Aproximadamente,
el 50 % de todas las victimas civiles registradas se produjeron

en los Territorios Palestinos Ocupados, principalmente en Gaza.
El informe también destaco importantes victimas civiles en
Myanmar, Pakistan, Sudan, Siria y Ucrania. Durante el mismo
periodo, el EWM registro 1.912 incidentes de uso de armas
explosivas que afectaron el acceso a la ayuda, la educacién y los
servicios de atencion médica en 32 paises y territorios,
nuevamente con mas de la mitad ocurriendo en los Territorios
Palestinos Ocupados.

En Gaza, Sudan y Ucrania, la devastacion extrema del sistema de
salud y de la infraestructura civil demuestra las consecuencias
de las armas cuyos efectos no se limitan adecuadamente al
«objetivo militar»194. Una investigacion sobre los ataques que
afectaron a instalaciones médicas en Gaza documentd el uso de
municiones de 2.000 libras (907,2 kilos) cerca de 11 hospitales,
lo que los coloca dentro del «radio de fragmentacion letal»195,
Estas bombas son tan destructivas que, segun los expertos

en municiones, las fuerzas estadounidenses «casi nunca utilizan
esas municiones en zonas densamente pobladas»19,

En Sudan, al menos 54 de los 257 incidentes documentados por la
SHCC en 2023 implicaron el uso de armas explosivas. Estos
ataques, que incluyeron bombardeos de mortero, misiles y
cohetes, dafiaron gravemente instalaciones sanitarias como las
salas de pediatria y de maternidad, hospitales universitarios,
farmacias y almacenes en Jartum. 11 trabajadores sanitarios
murieron como consecuencia de estos ataques. La SHCC destaco
que el uso de armas explosivas en zonas pobladas suele tener
efectos de area amplia, causando muertes y destruccion

mas alla de los objetivos previstos y provocando daros
importantes al sector de la salud. Esto fue especialmente cierto
en Sudan en 2023.

El alto responsable de los derechos humanos de la ONU, Volker
Tirk, declaro publicamente que las pruebas reunidas por su
oficina indican que tanto las FAR como las FAS utilizaron armas
con efectos de area amplia, incluidos proyectiles de artilleria,
durante los ataques a El Fasher en abril de 2024197, Human Rights
Watch también document6 cdmo ambas fuerzas en Sudan han
empleado armas explosivas con efectos de amplio alcance en
zonas densamente pobladas de todo el pais, incluidos morteros,

LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024 127



En Gaza, los pacientes
con enfermedades
cronicas mueren en sus
hogares porque las
instalaciones médicas
estan inoperativas

128 LA ACCION HUMANITARIA EN 2023-2024

cohetes de artilleria y municiones lanzadas desde el aire19. El uso
de estas armas en zonas pobladas con frecuencia da lugar a
ataques indiscriminados, violando las leyes de la guerra.

El problema no es solo la falta de armas sofisticadas, también
implica una verificacion inadecuada de los objetivos, la falta de
precauciones de los planificadores para minimizar el dafio a la
poblacion civil, «errores» internos y una inteligencia deficiente.
Incluso las municiones mas precisas no pueden distinguir entre
objetivos militares y civiles que estan protegidos por el DIH. En los
entornos urbanos, donde se libra la mayoria de los conflictos
armados actuales, el riesgo de dafios colaterales a la poblacion
civil y a la infraestructura civil es significativamente mayor.

5.1. El «impacto reverberante» de los ataques
que afectan la atencion sanitaria

La violencia que afecta a la atencion sanitaria perjudica
directamente también al personal y a los pacientes de MSF.
Ademas, tiene consecuencias mas amplias para la poblacion en
general, cuyas necesidades humanitarias justificaron la presencia
de estos programas en primer lugar. En Gaza, MSF esta
profundamente preocupado porque los pacientes con
enfermedades cronicas, como cancer o diabetes, estan muriendo
en sus hogares, ya que las instalaciones médicas han quedado
inoperativas, abrumadas por pacientes que requieren atencion
traumatologica critica y con escasos suministros. Mientras tanto,
los bombardeos han devastado los sistemas de alcantarillado y
agua, lo que aumenta el riesgo de brotes de diarrea,
deshidratacion, hepatitis A, polio e infecciones en la piel.

En Ucrania, el ataque del 5 de abril de 2024 que destruyo la oficina
de MSF en Pokrovsk, en la provincia de Donetsk, hirid a cinco
personas, incluido un miembro del personal de MSF. Las
consecuencias se extendieron mas alla de las victimas inmediatas,
ya que MSF se vio obligada a suspender todas las actividades
médicas en la region, excepto la atencion de emergencia y las
derivaciones en ambulancia, lo cual supuso quitar el acceso a la
atencion médica a innumerables heridos y enfermos.199

Los ataques a la asistencia sanitaria con frecuencia suponen la
suspensidn de servicios criticos, a veces de forma permanente,
dejando a las poblaciones sin alternativas de atencion médica.
Este riesgo es especialmente grave para los hospitales: cuando un
hospital es evacuado o queda inoperativo debido a acciones
militares, miles de pacientes pierden el acceso a atencion médica
que les podria salvar la vida, no sélo de inmediato, sino también
durante semanas, meses o incluso afos después.

6

CONCLUSION

El riesgo de normalizar los ataques
ala atencion sanitaria

Segun cifras de la SHCC, 2023 marcd el aumento global mas
significativo de ataques a la atencion médica jamas registrado200,
Los comentaristas han cuestionado si los ataques a la atencidn
médica se han convertido en la «<nueva normalidad»201. Sostienen
gue esta cuestion debe abordarse ahora como una crisis de salud



El respeto de las normas
relacionadas conla
protecciondela
atencion médica esta
en su nivel mas bajo

publica y senalan que «la escala del problema se ha vuelto mas
visible y su impacto mayor en los recientes conflictos armados

en Ucrania, Sudan y Myanmar». Sin embargo, sigue sin estar claro
si los ataques a la atencidn sanitaria dejaron en algiin momento
de estar normalizados.

Lo que es evidente es que, a pesar de un nivel sin precedentes

de regulacion y control de la proteccion de las misiones médicas
y humanitarias, nunca ha habido tanta violencia que afecte a la
atencion médica. El personal de MSF ha destacado el riesgo de
internalizacion de los fenomenos violentos. En otras palabras,

si los ataques menores se vuelven recurrentes, la atencion puede
centrarse solo en los incidentes mas graves, lo que lleva a una
normalizacion de niveles mas bajos de violencia contra la atencion
sanitaria. Como postulan los autores, «esta trivializacion de la
violencia podria crear el riesgo de una cultura tacita, o incluso
permisiva, dentro de una organizacion» 202, Tanto para los actores
humanitarios como para los militantes, internalizar los actos

de violencia significa convertirlos en una normalidad cotidiana de
la que no se habla, asi como en una realidad agotadora y peligrosa
para el personal médico y los pacientes. La normalizacion de los
ataques a la atencion médica supone el riesgo de dar carta blanca
para que se repitan esos incidentes.

Segun la SHCC, una caracteristica constante de los ataques
contra la atencion sanitaria ha sido la «impunidad continuada de
estos crimenes». Durante mas de una década, los gobiernos no
han cumplido con sus compromisos en materia de proteccion

de la atencidn sanitaria. Aun es necesario examinar las practicas
militares, detener las transferencias de armas a los perpetradores
y llevar a los responsables de los crimenes ante la justicia203.
Como organizacion, MSF se ha enfrentado repetidamente a casos
de violencia que han afectado a nuestro personal y a nuestros
pacientes, pero rara vez hemos visto a los responsables

tomar medidas concretas para garantizar que no se repitan.
Definitivamente, ni en Gaza ni en Sudan ni en Ucrania.

Como lamentaba recientemente el secretario general de MSF,
Chris Lockyear sobre un incidente en Gaza: «Me prometieron
personalmente que se investigaria el caso de un convoy nuestro
que fue atacado en noviembre. No he recibido respuesta. Desde
entonces, he presentado un expediente con mas incidentes y
todavia estoy esperando una respuesta»204, Quienes proveen de
atencion médica en zonas de conflicto armado en todo el mundo
estan esperando esa respuesta; estan esperando saber cuando los
compromisos sobre el papel para proteger la atencion médica

se pondran en practica.

Los ataques a la atencion médica no son algo nuevo. Sin embargo,
nos encontramos en un momento critico en el que el respeto

de las normas relacionadas con la proteccion de la atencion
médica esta en su nivel mas bajo. Observamos una normalizacion
de estos ataques, pero también una internalizacion dentro del
sector humanitario. Es necesario tomar medidas para garantizar
gue estas normas no se erosionen hasta el punto de causar dafos
irreparables. Como afirmé MSF en su discurso ante el Consejo

de Seguridad de la ONU tras la aprobacién de la Resolucion 2286:
«No se puede esperar. Hagan realidad sus promesas [...]

Atacar a los hospitales y a los trabajadores médicos es una linea
roja innegociable»205,

Los hospitales, el personal sanitario y los pacientes deben estar
protegidos. Sin peros ni condiciones.
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INTRODUCCION

La IA es una tecnologia que, aunque no es nueva, esta teniendo un
fuerte auge en los ultimos afios. El ailo 2023 fue, sin duda, un
punto de inflexién en cuanto al uso masivo y extendido de
herramientas basadas en la |IA, con la generalizacion del uso de
ChatGPT como punto destacado.

La IA se puede definir como la disciplina cientifica que permite

a los ordenadores, y por extension a distintos tipos de maquinas,
realizar tareas que normalmente solo pueden realizar humanos.
Esto incluye, entre otros campos: el reconocimiento de imagenes,
el procesamiento de lenguajes naturales, la creacion de imagenes
o sonidos, y el aprendizaje automatico (esto es, cuando una
magquina aprende y mejora procesando datos).

El auge de la IA es tal que se plantean de manera continua nuevas
herramientas en todos los sectores. La accion humanitaria no es
una excepcion y es preciso entender tanto el potencial para el
sector como los riesgos asociados.

En cierta medida, el auge de la IA en los ultimos afios se puede
comparar con otras tecnologias que generaron muchas
expectativas cuando se hicieron mas populares. Los observadores
mas criticos recordaran muchos ejemplos de tecnologias con gran
potencial hace unos afios que se caracterizan en la actualidad por
usos mas limitados pasado el efecto muy especifico y tal vez cierta
decepcion comparado con las promesas generadas. Podemos
acordarnos de la tecnologia de cadena de bloques (blockchain),
muy en auge en la ultima década, que permite generar bases de
datos compartidas a las que tienen acceso sus participantes, que
pueden rastrear cada transaccion que se haya realizado. En el
ambito humanitario existen posibles usos de gran interés, por
ejemplo, en el marco de la identificacion de personas o de las
transferencias monetarias, aunque la adopcion masiva anunciada
por algunos no se ha materializado.

En este articulo queremos, por tanto, plantear una valoracion
pragmatica en la actualidad del uso de la IA en el ambito
humanitario, dejando de lado los discursos exageradamente tecno-
optimistas y/o los prondsticos a largo plazo que pueden dar lugar a
plantear interesantes cuestiones (¢,abolira la |A el trabajo para la
mayoria? ¢, Sufrira la humanidad mas guerras por la IA?) aunque a
menudo analizadas con fragiles hipdtesis.

2

IAY CRISIS
¢NUEVAS AMENAZAS?

Incluso sin tener especial interés por la 1A, es importante entender
el impacto creciente de las herramientas basadas en ella en los
contextos en los cuales se presta asistencia humanitaria.

Los cambios mas faciles de percibir son los relativos a la

circulacidn y al manejo de informacidn, aquellos que nos afectan
a todos y todas a escala mundial. El auge de herramientas de 1A
que permiten crear contenidos (IA generativa) esta potenciando,
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por ejemplo, el alcance de los bulos de desinformacion que pueden
impactar en el trabajo humanitario: campafias contra las vacunas,
manipulacion de las opiniones publicas en las crisis o difamacion
directamente en contra de las organizaciones humanitarias;

son muchos los ejemplos2% en los que individuos u organizaciones
manipulan informacion en estos contextos, en especial en
conflictos armados. La importancia de las redes sociales ha
posibilitado un aumento espectacular del alcance de tales
iniciativas por la cobertura global de las redes y por el peso
desmedido dentro de sus algoritmos de las noticias que crean
polémica. En este contexto la generacion de textos o de imagenes
«sintéticas» con gran facilidad y verosimilitud (por ejemplo, con
herramientas como ChatGPT, MidJourney o Dall-E), incrementa
esta amenaza. Frente a ello, los actores humanitarios tienen
opciones limitadas, aunque la labor de seguimiento continuo

de la esfera informativa en relacion con sus operaciones es ya un
gran paso para poder mitigar y gestionar los impactos.

El auge de las IA queda también muy patente en las operaciones
bélicas con grandes impactos humanitarios. La utilizacion
sistematica de bases de datos conectadas a algoritmos generados
por IA por parte de las FDI es, asimismo, uno de los principales
factores que permite entender como se bombarde6 —y se sigue
bombardeando— a una escala industrial en la actual guerra de
Gaza, recientemente ampliada al Libano. Una investigacion

del medio israeli +972 Magazine297 evidencio las distintas
herramientas utilizadas para identificar con algoritmos tanto
edificios como personas y asignarles una puntuacion como
objetivos potenciales. Si bien estas herramientas no son las que
toman y ejecutan las decisiones, la informacion que proporcionan
es decisiva en el proceso. Varios testimonios recalcan como su
utilizacion influye en el factor humano, incentivando un niumero
cada vez mayor de ataques y una percepcion cada vez mas alejada
de los impactos en las vidas de poblaciones civiles.

Este ejemplo es una muestra contundente del espacio que va
ganando la IA en la conducta de los conflictos. Esta trayectoria
apunta al desarrollo de armas y sistemas cada vez mas
autonomos, con el riesgo de crear robots que tomen decisiones.
Uno de los primeros ejemplos de ello son los sistemas de armas
autonomos letales descritos por un panel de la ONU208 en la
guerra de Libia en 2021, en forma de drones que fueron
programados para disparar sin supervision. Este nuevo modelo
plantea serios retos a las reglas de las guerras y en especial al DIH,
ya que las normas se plantean para personas y no maquinas que
hasta ahora eran simples herramientas sin autonomia209,

3

NUEVAS CAPACIDADES PARA
LOS ACTORES HUMANITARIOS:
ALGUNAS PROPUESTAS

Frente a estas tendencias, el auge de la IA permite también la
aparicion de nuevas herramientas especificas para los actores
humanitarios. Entre ellas destacan, en primer lugar, las
capacidades de analizar imagenes e interpretarlas a través de
modelos. Esto es especialmente relevante, por ejemplo, para
predecir desastres de origen natural. La plataforma Flood Hub
desarrollada por Google ofrece asimismo prondsticos de
inundaciones en tiempo real en 80 paises, cubriendo a 460



Son muchos los campos
especificos del trabajo
humanitario que

se beneficiande los
avancesdelalA

millones de personas. Utiliza IA para analizar datos publicos
disponibles, como previsiones meteoroldgicas e imagenes
satelitales, basandose en dos tipos de modelos predictivos.

El modelo hidroldgico predice la cantidad de agua que fluira en un
rio, mientras que el modelo de inundacién determina qué areas

se veran afectadas y cual sera la profundidad del agua2?1°,

Estos modelos permiten a Flood Hub proporcionar prondsticos de
inundaciones con hasta siete dias de antelacion, lo cual mejora
significativamente la capacidad de respuesta, especialmente

en regiones donde no existen muchos registros y datos. A lo largo
del 2023, Google colabord, entre otros, con OCHA en Nigeria

y con el CICR en Somalia, probando sistemas para generar alertas
frente a estos eventos?!1,

Encontramos otro ejemplo de la integracion entre el andlisis de
imagenes satelitales y los modelos de analisis con el consorcio
compuesto por Planet Labs PBC (un proveedor de imagenes
satelitales), el Instituto de Métricas y Evaluacion de Salud de
Seattle y el Al for Good Lab de Microsoft. Esta iniciativa pretende
contribuir a aliviar la inseguridad alimentaria, la degradacion
ambiental y los brotes de enfermedades, utilizando imagenes
satelitales de alta resolucion analizadas gracias al aprendizaje
automatico (machine learning) e identificando la densidad de
edificios para aplicar luego modelos demograficos y de servicios de
salud. En el presente, el conjunto ofrece un seguimiento muy
detallado de la demografia espacial, informacidn que puede ser
de especial importancia en caso de brotes de enfermedades,

y a la que se pretenden afadir mas datos en el futuro.

En los ultimos afios se ha acelerado el desarrollo de estas
iniciativas para aprovechar la IA en muchos campos especificos
del trabajo humanitario. Podemos identificar una gran variedad de
sectores y usos analizando los proyectos recogidos en la pagina de
Innovacion de MSF, ThinkUp:

— Tecnologia médica: proyectos que buscan desarrollar y mejorar

dispositivos médicos portatiles y herramientas de diagnostico
para su uso en entornos de emergencia.

Salud publica: iniciativas enfocadas en camparfas de vacunacion
masiva, mejora de servicios de agua y saneamiento, y prevencion
de enfermedades en comunidades en situacion de vulnerabilidad.
Logistica: proyectos que optimizan la cadena de suministro

y la logistica para asegurar que los recursos lleguen de manera
eficiente a las areas necesitadas.

Formacion: programas disefiados para capacitar al personal
meédico y de apoyo en técnicas avanzadas y para mejorar

las practicas enfocadas a la atencion médica en los contextos

de crisis.

Innovacién en comunicacién: herramientas y plataformas

gue facilitan la comunicacion y coordinacion entre los equipos
de respuesta en el terreno y las oficinas centrales.

La mayoria de estos proyectos se encuentra en fase inicial

o de prueba, en un contexto de expansion rapida de la 1A

y sin que se haya llegado aun a alcanzar la madurez de las
herramientas y un uso extendido.
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4

POSIBILIDADES Y RETOS DELAIA
GENERATIVA

El campo en el cual se ha expandido mas la utilizacion de la IA
esta constituido por las herramientas genéricas como ChatGPT,
Microsoft Copilot o0 Google Gemini, al igual que muchos otros
sectores muy distintos al humanitario.

Una encuesta realizada por la red CALP212 en febrero 2023
destacaba, asimismo, entre los usos mas mencionados por

el personal humanitario, la busqueda de nuevas investigaciones,
la edicion de fotos, las traducciones automatizadas, la
transcripcion de contenido, la generacion de ideas, la respuesta
a preguntas basicas, la administracidn, el soporte técnico,

la creacion de videos y la sintesis de informes.

Estos usos iniciales dejan entrever muchas ventajas a medida
que se consolidan las herramientas:

La IA generativa puede automatizar tareas repetitivas, reducir
la carga de trabajo y aumentar la eficiencia en diversas tareas
del personal humanitario.

Permite dar seguimiento con mejor y mayor manejo de datos
sobre las crisis.

Mejora de la gestion del conocimiento con la creacion

de informes, resumenes y analisis de datos

La utilizacion de algoritmos de prediccion puede ayudar

a exponer el agravamiento de conflictos y crisis, mejorando

la preparacion y la respuesta ante emergencias.

La personalizacion y localizacion permiten la creacion de
contenido personalizado y adaptado a contextos locales,
apoyando

a las organizaciones locales en sus actividades.

Sin embargo, estos avances también conllevan claros riesgos,
muchos de ellos crecientes a medida que se popularice la
utilizacion de estas herramientas en el ambito humanitario.

La generalizacion de la A puede ser un vector de
desinformacion y/o manipulacion, tal y como se identifica como
tendencia de fondo a nivel global. Por un lado, el desarrollo actual
de las herramientas implica un nivel mas o menos pronunciado
de «alucinaciones» que consisten en respuestas falsas sin
sustento, pero con verosimilitud, lo que puede llevar a la
desinformacion. Por otra parte, este fenomeno puede resultar en
cierto grado de manipulacion de las personas que la utilizan

si dan crédito a informaciones erroneas, especialmente a través
de interfaces conversacionales (Chatbox) que imitan el
comportamiento humano. En el contexto humanitario, cuya
esencia consiste en trabajar con y para personas en crisis con
muchas limitaciones en cuanto al acceso a la informacion,

la educacion y/o alternativas, la calidad de los mensajes que se
dan y de la comunicacion es esencial.

Otro riesgo asociado a la emergencia de herramientas basadas en
la |A es el sesgo en el analisis de la informacion y en los elementos
creados en el caso de la |A generativa. Al depender de conjuntos
de algoritmos, los modelos que articulan la IA pueden perpetuar
estereotipos negativos y sesgos historicos, afectando
negativamente a poblaciones marginalizadas. Los modelos

de IA rara vez son auditados o verificados para garantizar que
operen de manera ética. Si las herramientas replican y



Los actores humanitarios
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y dilemas en suuso
delalA

amplifican estereotipos y prejuicios al haberse desarrollado en
contextos industrializados especificos, esto puede tener especial
impacto cuando se trabaja con y para personas invisibilizadas
en situaciones de crisis y, de manera general, en el ambito de la
cooperacion internacional.

La privacidad y la seguridad de los datos representa otro
desafio de gran calado. Las politicas de privacidad de muchas
empresas de IA permiten la recopilacidn y uso de datos
personales, lo que puede comprometer la privacidad y seguridad
de la informacion sensible. Mas alla de la explotacion de
informacion por las propias empresas, existe también el riesgo
de ataques informaticos. El ciberataque al CICR en febrero de
2022 es un ejemplo muy destacado de las consecuencias

que conlleva manejar informaticamente cada vez mas datos.

Se estima que datos personales de 500.000 personas que reciben
servicios del MICRMLR habian sido robados en esta ocasidn213,
Si bien este suceso no esta directamente relacionado

con herramientas basadas en la IA, cabe pensar que el riesgo

se incrementara a medida que se expanden herramientas
intensamente dependientes de datos como son las

basadas en la IA.

Al basarse en datos y en su procesamiento por dispositivos, las
herramientas basadas en la IA plantean de manera mas general
una dependencia reforzada en la tecnologia y en los dispositivos.
Se puede asumir que esta dinamica es imparable, pero es
importante entender sus consecuencias y adaptar los usos

a las realidades humanitarias. Un reciente proyecto piloto para
automatizar una parte del trabajo de auditores de calidad2t4
destacaba, por ejemplo, la necesidad de grabar a las personas
entrevistadas (personal humanitario y comunidades) para poder
procesar de manera automatizada la informacion (transcripcion
y analisis). Este caso de uso, de gran potencial para ganar
eficiencia, plantea no obstante la necesidad de tener dispositivos
en medio de las comunicaciones y el consentimiento informado de
las personas. Por otra parte, tal y como lo ilustran algunos

de los ejemplos anteriores, la dependencia tecnoldgica significa
basarse en modelos, en su mayoria desarrollados por empresas
gigantes como Google, Microsoft, Meta u Open Al, entre otras.
Algunas de ellas tratan de competir con modelos mas abiertos que
pueden ser adaptados (como Meta y su modelo LLaMA), pero la
intensa competicion plantea en todo caso la creciente imposicion
de estandares y de dependencias. La eleccion de una u otra
herramienta no es por tanto baladi.

Si extendemos la reflexion podemos pensar también en el impacto
medioambiental que conlleva la utilizacion a gran escala de la IA.
Los sistemas de |IA, especialmente los modelos de aprendizaje
profundo requieren una cantidad significativa de energia para
entrenar y operar. En el contexto actual de un ambito humanitario
cada vez mas consciente de su impacto ambiental

y de la emergencia de requisitos minimos exigidos por la Union
Europea a las ONG?215 0 de compromisos de plataformas
globales?16, puede por tanto parecer contradictorio apostar por

un uso intensivo de la IA.
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5

ALGUNAS
RECOMENDACIONES

A través de este breve panorama sobre el auge de la utilizacidn
de la IA en el ambito humanitario, observamos una dinamica
imparable. Ya sea en los contextos de intervencion o en el trabajo
humanitario, sabemos que la llegada de estas herramientas esta
en marcha y se acelera. Este movimiento se puede comparar

a la llegada de Internet en los afios noventa que ha cambiado sin
duda la manera de trabajar de cualquier sector.

En este contexto, hemos de resistir a una vision simplista e
ingenua pensando que los avances se traduciran inevitablemente
en cambios rapidos y positivos. La utilizacion de la IA se tiene
gue plantear de manera ordenada con usos y herramientas
identificados que sean pertinentes y compatibles con el trabajo
humanitario. Hoy en dia, entre los retos mas urgentes destaca

el uso no organizado de herramientas disefiadas con otros
propoasitos, poniendo en riesgo la privacidad de datos

y la consistencia del trabajo. En el trabajo humanitario, la
confidencialidad ha de ser garantizada y las organizaciones tienen
que ser transparentes con el uso de estas nuevas herramientas.



Conceptos clave

Modelo de Lenguaje Grande (Large Language
Model): son modelos computacionales capaces
de generar lenguaje o realizar otras tareas de
procesamiento de lenguaje natural. Estos
modelos estan detras de herramientas como
ChatGPT, Claude o Gemini. Aprenden
relaciones estadisticas a partir de grandes
cantidades de texto durante un proceso de
entrenamiento auto-supervisado y semi-
supervisado.

Generacion Aumentada por Recuperacion en
sus siglas en inglés. Es una técnica que mejora
los Modelos de Lenguaje Grande (LLM) al
combinar el modelo con una biblioteca externa
con documentos pertinentes en una materia lo
gue resulta en respuestas mas precisas y
contextualizadas. Esto reduce las
«alucinaciones» y es util en aplicaciones que
requieren informacion actualizada y especifica.
Un ejemplo en el campo humanitario es el
proyecto gannet.ai para trabajadores
humanitarios/as o el chatbot Aurora para
poblacion migrante.

ChatGPT, Claude o
Gemini
RAG

El desarrollo de

herramientas puede

seguir distintas

estrategias, pasando

siempre por una fase

de entrenamiento Aprendizaje

del modelo y otrade automatico

. . (machine

implementacion learning)

Rama de la inteligencia artificial que permite a
los sistemas aprender y mejorar
automaticamente a partir de la experiencia sin
ser explicitamente programados. Utiliza
algoritmos para analizar datos, identificar
patrones y tomar decisiones basadas en esa
informacion. Esto es lo que ha permitido por
ejemplo a MSF y la Universidad de Ginebra2!7
o desarrollar un modelo para identificar
tipologia de serpientes venenosas a partir de
imagenes.

IA discriminativa

Modelos de inteligencia artificial que se
centran en distinguir entre diferentes clases de
datos. A diferencia de los modelos generativos,
que crean nuevos datos, los modelos
discriminativos se especializan en la
clasificacion y el analisis de datos existentes.
Es la tecnologia detras del reconocimiento
visual para identificar personas, eventos
meteoroldgicos o enfermedades (por ejemplo,
la desnutricion aguda con la aplicacion SAM
PHOTO de Accion Contra el Hambre).
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El periodo analizado por este informe presenta

un contexto internacional marcado por la persistencia
y agravamiento de crisis cronicas y el surgimiento de
nuevas emergencias. El recrudecimiento de la violencia
en Gazay Sudan son los hechos mas relevantes

de esta realidad.

En estos dos anos, la poblacion civil ha seguido
sufriendo graves consecuencias humanitarias debido

a conflictos armados que, ademas de la violencia,

se entrelazan con factores como el cambio climatico,

los desastres, la inseguridad alimentaria o la desigualdad,
aumentando la situacion de vulnerabilidad y riesgo

de muchas poblaciones.

Fruto de ello, se estima que en 2023 mas de 363,3 millones
de personas requirieron asistencia humanitaria, generando
una demanda récord de financiacion. A nivel nacional,
hubo avances normativos y un aumento en los fondos

de ayuda humanitaria. Aunque la Ayuda Oficial al Desarrollo
disminuyo, rompiendo la tendencia de crecimiento

desde 2019.

En medio de la saturacion informativa y la posible fatiga
social, este informe busca reactivar la conciencia y llamar
la atencion de la poblacion e instituciones, abogando

por una mejora en la prevencion, la respuestay la calidad
de la accion humanitaria.
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