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Introduccion

1. El Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales fue aprobado
por las Naciones Unidas en 1966 v ratificado por el Brasil el 24 de enero de 1992. Viene asi
a complementar los compromisos establecidos en la Declaracién Universal de Derechos
Humanos.

2. El tercer informe del Brasil relativo al Pacto Internacional de Derechos Econémicos,
Sociales y Culturales abarca el periodo comprendido entre el afio 2007 y julio de 2018. Fue
elaborado bajo la direccion del Ministerio de la Mujer, la Familia y los Derechos Humanos
(MDH) a partir de informaciones aportadas por diversas fuentes en el marco de consultas
celebradas con organismos sectoriales responsables de Ilevar a cabo iniciativas de derechos
econdémicos, sociales y culturales, asi como de datos de los censos nacionales, la Encuesta
Nacional por Hogares (PNAD)?, sistemas de informacion publica, investigaciones, estudios
y publicaciones técnicas de institutos y centros de investigacion nacionales e internacionales.

3. La informacién relativa a cada articulo respeta el orden cronoldgico de las medidas
aplicadas por el Gobierno. Cada seccion sigue en general el siguiente orden: 1) breve
diagndstico y presentacion de estadisticas sobre la situacién de los derechos tratados;
2) normas e instrumentos juridicos creados durante el periodo analizado; 3) evolucion de los
fondos invertidos en medidas destinadas a garantizar los derechos en cuestion; 4) politicas
publicas adoptadas, sus resultados y problemas identificados. La informacion proporcionada
toma asimismo en consideracion las observaciones finales del Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales sobre el segundo informe.

4, Por ultimo, se pueden encontrar mas informaciones y datos especificos sobre el
periodo en el documento basico comin y los siguientes informes periddicos presentados por
el Brasil: el tercer informe relativo al Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos; los
informes segundo a cuarto relativos a la Convencion sobre los Derechos del Nifio, asi como
informacion adicional actualizada; el primer informe referente al Protocolo Facultativo de la
Convencién sobre los Derechos del Nifio relativo a la venta de nifios, la prostitucion infantil
y la utilizacién de nifios en la pornografia; y el segundo informe relativo a la Convencion
contra la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes.

Articulo 1

5. El Gobierno del Brasil ha trabajado en los Gltimos afios para reforzar el derecho a la
libre determinaciéon. En el marco de su programa de derechos humanos, el Brasil ha
procurado crear las condiciones para que sus ciudadanos, incluidos los pueblos indigenas, las
comunidades quilombolas, los pueblos romanies y otras comunidades tradicionales?
establezcan libremente su condicién politica y provean libremente a su desarrollo econémico,
social y cultural.

6. Tras la promulgacion de la Constitucion Federal del Brasil de 1988, se instituy6 un
nuevo marco juridico que culmind, en la década de 1990, con la demarcacion oficial de una
parte importante de las tierras indigenas del Brasil, especialmente en la regién conocida como
Amazonia Legal.
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La PNAD se lleva a cabo anualmente (salvo los afios de censo demogréfico, es decir, el afio 2010 en
lo que respecta al periodo analizado en este informe) con el fin de reunir informacion sobre las
caracteristicas demogréficas y socioecondmicas de los hogares. También se llevan a cabo otras
encuestas sobre diversos temas, como la seguridad alimentaria y nutricional, la inclusion digital o el
acceso a los servicios de salud y de educacion, entre otros.

Los pueblos y comunidades tradicionales son los grupos culturalmente diferenciados que se
reconocen como tales, con sus propias formas de organizacion social, y que ocupan y utilizan
territorios y recursos naturales -condicion de su sostenibilidad cultural, social, religiosa, ancestral y
econdmica- valiéndose de los conocimientos, las innovaciones y las practicas generadas y
transmitidas por la tradicidn. Se trata de los pueblos indigenas, los pueblos quilombolas, las
comunidades de terreiros, los grupos dedicados a la extraccion, la poblacion riberefia, los caboclos,
los pescadores artesanales y los pomeranios, entre otros.
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7. La poblacion indigena brasilefia asciende, segin el Censo Demogréfico realizado en
2010 por el Instituto Brasilefio de Geografia y Estadistica (IBGE), a 817.963 personas, de las
cuales 502.783 viven en zonas rurales y otras 315.180 en ciudades. En 2007 se instituyd la
Politica Nacional de Desarrollo Sostenible de los Pueblos y Comunidades Tradicionales
(PNPCT) para promover los derechos de las personas que viven en esas comunidades.

8. En esa linea, el Gobierno Federal prepard en enero de 2013, por conducto de la actual
Secretaria Nacional de Politicas de Promocion de la Igualdad Racial (SNPPIR) y los
organismos federales que componen el Grupo de Trabajo Interministerial, el Primer Plan
Nacional de Desarrollo Sostenible de Pueblos y Comunidades Tradicionales de Origen
Africano, con vistas a luchar contra la discriminacion sufrida por los pueblos
afrodescendientes, especialmente en las comunidades tradicionales.

Articulo 2

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva del derecho
a laigualdad

9. En el marco de la Administracién Piblica Federal, la SNPPIR se encarga de ejecutar
politicas y directrices de promocion de la igualdad racial, de coordinar politicas publicas de
accion afirmativa en favor de la igualdad y de proteger los derechos de personas y grupos
raciales y étnicos.

10.  Entre las iniciativas impulsadas por el Estado brasilefio para aplicar progresivamente
los derechos a la igualdad figura el Plan Nacional de Promocion de la Igualdad Racial
(PLANAPIR), que se propone superar las desigualdades raciales del pais por medio de
medidas de accion afirmativa con vistas a garantizar la dimension étnica y racial de las
politicas publicas aplicadas por el Gobierno.

11.  Ademaés de las iniciativas puestas en marcha para promover el derecho a la igualdad
en el Brasil, el Estatuto de lgualdad Racial, aprobado el 20 de julio de 2010, consolidé y
ampli6 el marco juridico de la lucha contra la discriminacion. El Estatuto sentd las bases para
la adopcion de medidas de accion afirmativa destinadas a corregir las distorsiones existentes
en el Brasil. Cabe destacar que la Ley de Cuotas en la Educacién Superior (Ley
nam. 12711/2012) reserva el 50 % de las plazas de todos los cursos de las instituciones
federales de educacién superior a alumnos seleccionados en funcidn de criterios sociales y
raciales, contribuyendo asi a incrementar el acceso de la poblacion afrobrasilefia a la
universidad.

12.  La Ley de Cuotas relativa a la contratacién en el sector publico federal (Ley
nam. 12990/2014) reserva a los afrobrasilefios el 20 % de los cargos del sector publico
federal. En lo que respecta al Tribunal Supremo Federal (STF), su decision relativa a la
alegacion por incumplimiento del Precepto fundamental nim. 186 (ADPF nim. 186) de abril
de 2012 aclaré el marco juridico de aplicacion de las cuotas raciales en el Brasil, por
unanimidad de sus magistrados.

13.  La Guia sobre la Lucha contra el Racismo Institucional, publicada en mayo de 2013,
fue concebida para que las instituciones, organizaciones y empresas publicas evaluaran sus
actividades y organizaran sus diagndsticos, indicadores y estrategias con vistas a fortalecer
la lucha de la sociedad y del Estado brasilefios contra el racismo en el sector publico.

14.  Ese mismo afio, el IBGE, en cooperacidn técnica con la SNPPIR, publicé el Mapa de
Distribucion Espacial de la Poblacién, elaborado segun criterios de color o razas: negros y
pardos (mestizos). EI documento permitié establecer la distribucion de la poblacién
afrobrasilefia a lo largo de todo el pais, algo esencial para elaborar politicas especificas.

15.  En el &mbito de la cooperacion internacional, el Gobierno del Brasil lleva a cabo
importantes iniciativas en toda América para promover la igualdad y la inclusién de los
afrodescendientes. El Brasil tiene en marcha dos proyectos de cooperacién con el Uruguay
en el marco de la AECID: uno de fortalecimiento institucional y otro de fortalecimiento de
los gobiernos municipales en las fronteras, con asignaciones de 40.000 y 60.000 euros
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respectivamente. Otro instrumento importante, puesto en marcha en 2013, fue el Plan
Nacional de Prevencion de la Violencia contra la Juventud Afrobrasilefia (Juventude Viva),
destinado a promover los derechos de la juventud afrobrasilefia y a erradicar la violencia que
sufre. Esta centrado en los afrobrasilefios de 15 a 29 afios en situacion de vulnerabilidad
social o de exposicion a la violencia.

16.  El Brasil ha firmado el Acuerdo de Cooperacion Bilateral Sur-Sur con el Uruguay,
por conducto de la Agencia Uruguaya de Cooperacion Internacional (AUCI) y la Agencia
Brasilefia de Cooperacion del Ministerio de Relaciones Exteriores (ABC/MRE), con el fin
de desarrollar un proyecto de capacitacion para docentes sobre educacion étnica y racial.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de los derechos
del nifio y el adolescente

17.  En la elaboracién y aplicacion de las politicas publicas de derechos del nifio y el
adolescente, la accion gubernamental se basa en dos preceptos constitucionales
fundamentales. En primer lugar, reconoce los derechos legales de los nifios y adolescentes
consagrados por la Constitucién de 1988. En segundo lugar, reconoce el papel de la familia
y de la sociedad, asi como del propio Gobierno, a la hora de garantizar, de manera
absolutamente prioritaria, el derecho de los nifios y los adolescentes a la vida, la salud, la
alimentacidn, la educacion, el ocio, la cualificacién profesional, la cultura, la dignidad, el
respeto, la libertad y la convivencia familiar y comunitaria, ademas del deber de velar por su
seguridad en el marco de una sociedad plural.

18.  Una de las leyes mas relevantes aprobadas por el Brasil, de conformidad con las
normas internacionales de proteccion de la infancia, es la Ley ndm. 11829, de 25 de
noviembre de 2008, que establece disciplinas para luchar contra la produccion, venta y
distribucion de pornografia infantil y tipifica como delito la adquisicion y posesion de
materiales de esta naturaleza y otras conductas relacionadas con la pedofilia en Internet. Por
otro lado, contribuy6 a armonizar la legislacion nacional con los principios establecidos en
el Protocolo Facultativo de la Convencidn sobre los Derechos del Nifio relativo a la venta de
nifios, la prostitucidn infantil y la utilizacién de nifios en la pornografia.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de los derechos
de los jévenes

19.  Respecto de la situacion de vulnerabilidad de los nifios y adolescentes, los jovenes de
ambos sexos son a su vez titulares de derechos consagrados por la Constitucién brasilefa.
El 9 de julio de 2013, el Gobierno brasilefio aprobo el Estatuto de la Juventud, una serie de
leyes y reglamentos sobre los derechos de los jovenes de ambos sexos de entre 15y 29 afios
de edad, que establece asimismo principios y directrices destinados a reforzar y organizar las
politicas sobre la juventud. A este respecto, la Enmienda Constitucional nim. 65 de 2010
modificé el articulo 227 de la Constitucion Federal Brasilefia para proteger los intereses de
los jovenes, asi como de nifios y adolescentes.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de los derechos
de los LGBT

20.  El programa Brasil Sem Homofobia, creado en 2004, asumid la responsabilidad de
ampliar la accion gubernamental sobre los derechos de los LGBT, como el Plan Nacional de
Promocion de la Ciudadania y los Derechos Humanos para Lesbianas, Gais, Bisexuales,
Travestis y Transexuales; la Politica Nacional de Atencién Integral de la Salud para
Lesbianas, Gais, Bisexuales, Travestis y Transexuales; y el Consejo Nacional de Lucha
contra la Discriminacion, que hace hincapié en la promocién de los derechos de los LGBT.

21.  EIl programa contribuy6 también a la creacion de centros de referencia en derechos
humanos y ciudadania homosexual (CRDHCH) en todas las capitales brasilefias, destinados
a prestar asistencia juridica, social y psicologica a la poblacion LGBT.
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22.  La Resolucién del Congreso nim. 11, de 18 de diciembre de 2014, establecio los
parametros para la inclusién de las nociones de “orientacion sexual”, “identidad de género”
y “nombre elegido” en los informes policiales de los organismos de seguridad publica, un
mecanismo considerado importante para recopilar estadisticas fiables sobre los delitos
cometidos contra la poblacion LGBT. Esta decision tom6 en consideracion el articulo 5 de la
Constitucién Federal Brasilefia, que establece la igualdad de todas las personas ante la ley,
sin distincion alguna.

23.  Posteriormente, el Decreto nim. 9278, de 5 de febrero de 2018, que regula la Ley
nim. 7116, de 29 de agosto de 1983, autorizé la inclusion del nombre elegido, previa
solicitud escrita del interesado, en el documento nacional de identidad, junto con una
referencia a la identificacion del registro civil en el reverso del documento. En una audiencia
administrativa celebrada el 1 de marzo de 2018 el Tribunal Superior Electoral (TSE) resolvio
que los transexuales y travestis pudieran solicitar una tarjeta de inscripcion electoral con su
nombre elegido.

24.  EIl poder judicial también ha desempefiado un papel decisivo en relacion con los
derechos de los LGBT. En 2011, el Tribunal Supremo Federal aval6 la legalidad de la unién
de hecho de dos personas del mismo sexo, reconociéndola como una entidad familiar, con
derechos y deberes equivalentes a los de las uniones de hecho heterosexuales. La
Constitucion Federal contempla la posibilidad de convertir a las parejas de hecho en
matrimonios, incluidos matrimonios homosexuales. En 2015, en otra decision historica y sin
precedentes, el Tribunal Supremo Federal concedi6 el derecho a la adopcion a las parejas del
mismo sexo, sentando un precedente que tienen en cuenta todos los procedimientos juridicos
en la materia.

25.  Para combatir la LGBTfobia, el Gobierno Federal impulsa la recopilacién de datos
sobre los delitos contra las personas LGBT. A tal efecto, el Gobierno ha suscrito
determinados compromisos nacionales e internacionales, como el Pacto Internacional de
Derechos Civiles y Politicos, la Resolucion nim. 2435 de la OEA “Derechos Humanos,
Orientacion Sexual e Identidad de Género”, de junio de 2008, la Declaracion de las Naciones
Unidas que condena las violaciones de derechos humanos basadas en la orientacion sexual o
laidentidad de género (A/63/635), de 22 de diciembre de 2008, y el tercer Programa Nacional
de Derechos Humanos (PNDH-3).

26.  Laultima medida adoptada por el Gobierno Federal para garantizar los derechos de la
poblacion LGBT, dentro del &mbito de este informe, es el Pacto Nacional de Erradicacion de
la Violencia LGBTfdbica, establecido en virtud de la Ordenanza num. 212/2018 para
promover medidas contra la violencia que sufren las personas LGBT.

Medidas utilizadas para aplicar progresivamente los derechos
de las personas con discapacidad

27.  La Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y su Protocolo
Facultativo, firmados por el Estado brasilefio el 30 de marzo de 2007, han contribuido a
consolidar el marco juridico y la politica nacional de proteccién y promocion de los derechos
de las personas con discapacidad. Tras ser aprobada por el Congreso Nacional, la Convencion
adquirié un rango juridico equivalente al de una enmienda constitucional, de conformidad
con la legislacién brasilefa.

28.  Sobre la base de los principios y normas de la Convencion sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad, el Brasil aprobo el Estatuto de las Personas con Discapacidad o
Ley Brasilefia de Inclusién (Ley nim. 13146 de 2015), que garantiza y promueve, en
condiciones de igualdad, la aplicacion de los derechos y las libertades fundamentales de las
personas con discapacidad, con vistas a hacer efectivas su inclusion social y su condicion de
ciudadanos.

29.  La Ley Brasilefia de Inclusién también garantiza el suministro, a través del SUS, de
ortesis, protesis, dispositivos de asistencia para la locomocion y medicamentos a toda persona
afectada por cualquier tipo de discapacidad. Garantiza asimismo un sistema educativo
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inclusivo a todos los niveles y educacion a lo largo de todo el ciclo de vida en instituciones
educativas generales, tanto publicas como privadas.

30.  En septiembre de 2007, el Gobierno impulso, por medio del Decreto nim. 6215, el
Compromiso de Inclusion de las Personas con Discapacidad, con el propoésito de ampliar la
cobertura de servicios destinados a las personas con cualquier tipo de discapacidad, lo que
ha fortalecido el proceso de inclusion social.

31.  En 2009, el Gobierno puso en marcha la campafa “lguales en la diferencia, para la
inclusion de las personas con discapacidad™, en el marco de su agenda social. Tomando como
referencia la Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, el Gobierno
del Brasil estableci6 el Plan Nacional sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad — Vivir sin Limites, en virtud de su Decreto nim. 7612/2011. El Plan se
organizd en torno a cuatro grandes temas: el acceso a la educacion, la atencion de la salud, la
inclusion social y la accesibilidad.

32. También se han logrado avances en relacién con la accesibilidad: se establecieron
siete centros de capacitacion para entrenadores y adiestradores de perros guia; se concedieron
microcréditos por valor de 148 millones de reales brasilefios a personas con discapacidad
para que adquirieran productos de tecnologia de apoyo; se cred el Centro Nacional de
Referencia en Tecnologia de Apoyo, que colabora con 20 centros de investigacion de
universidades publicas (91 centros en total); se invirtieron 433.300 reales, en 2013, para
equipar centros de interpretacion del lenguaje de signo brasilefio (Libra) en 25 estados. En la
esfera de la inclusion social, el Gobierno ha primado los servicios de colocacion
institucionalizados para jovenes y adultos con discapacidad y en situacién de dependencia en
residencias inclusivas. En abril de 2016, se establecieron 108 residencias inclusivas en varias
de las unidades federativas.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de los derechos
de las personas de edad 2010

33.  Entre 2012y 2016, la poblacion de edad (60 afios 0 mas) crecié en un 16,0 %y alcanzd
los 29,6 millones de personas, lo que supone el 14,4 % de la poblacion, segln los datos
proporcionados por la PNAD llevada a cabo por el IBGE. Se estima que la poblacién de edad
brasilefia se triplicara en los préximos 40 afios y alcanzara los 66,5 millones de personas
en 2050 (29,3 %).

34.  El Sistema de Proteccion de los Derechos de las Personas de Edad se basa en varios
documentos, entre los cuales cabe mencionar, a escala nacional: la Politica Nacional para las
Personas de Edad (Ley num. 88421/94) o el Estatuto de las Personas de Edad (Ley
nam. 10741/03), asi como una serie de politicas y planes sectoriales, como la Politica
Nacional para la Salud de las Personas de Edad.

35.  ElBrasil cuenta con unas 86 comisarias de policia especializadas en brindar asistencia
a las personas de edad victimas de la violencia, asi como con 31 secciones de policia
comunitaria y de asistencia a las personas de edad y a las personas con necesidades especiales
integradas en comisarias de policia civil y un centro de proteccion de las personas de edad y
las personas con discapacidad.

36.  Mediante el Decreto nim. 8114 de 2013 se establecié el Compromiso Nacional para
el Envejecimiento Activo, destinado a coordinar los esfuerzos desplegados por el Gobierno
Federal, los estados, el Distrito Federal y los municipios, en colaboracién con la sociedad
civil, con vistas a estudiar, impulsar y fomentar planes de accion de caracter juridico y
politico.

37.  Del 30 de septiembre al 2 de octubre de 2013 se celebré en la ciudad de Brasilia el
Encuentro Iberoamericano sobre Derechos Humanos de los Adultos Mayores, en la que se
conmemord el décimo aniversario del Estatuto de las Personas de Edad. Se organizaron
debates sobre cuestiones relacionadas con la proteccion de derechos en los terrenos de la
seguridad social, la salud, la lucha contra la violencia y su prevencidn, el dialogo social y la
participacion de las personas mayores.
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38.  Con vistas a promover la calidad de vida de las personas de edad y el envejecimiento
saludable y activo de la poblacion, el Gobierno puso en marcha, en abril de 2018, la Estrategia
Brasilefia de Amistad con las Personas de Edad, centrada en las personas de edad inscritas en
el Registro Unico de Programas Sociales. Para adherirse a la Estrategia, los estados y
municipios deben adoptar el compromiso de garantizar los derechos de las personas mayores
y poner en marcha iniciativas especificas destinadas a este grupo de edad.

39.  El Gobierno del Brasil participd en el Grupo de Trabajo de la OEA que redacto la
Convencion Interamericana sobre la Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas
Mayores, aprobada en 2015, de la que el Brasil es signatario. El instrumento se encuentra
actualmente ante el Congreso con vistas a su ratificacién interna.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de los derechos
de las personas en situacion de calle

40.  La obtencion de datos sobre las personas que viven en la calle se enfrenta a grandes
dificultades. El Instituto de Investigaciones Econdémicas Aplicadas (IPEA) estim6 en 2016
que habia en el Brasil 101.854 personas en situacion de calle. EI 40,1 % de ellas vivia en
ciudades de mas de 900.000 habitantes y el 77,02 % en ciudades de mas de 100.000
habitantes. En las ciudades mas pequefias, de hasta 10.000 habitantes, el porcentaje era
mucho menor: apenas un 6,63 %.

41.  Desde 2009, el Gobhierno ha puesto en marcha programas especificos y ha adoptado
reglamentos (Decreto nim. 7053) relacionados con las poblaciones en situacion de calle.
Estas iniciativas garantizan el ejercicio efectivo de sus derechos fundamentales, ya que
brindan un acceso integral, simplificado y seguro a los servicios que forman parte de las
politicas publicas, desde el respeto de su condicidn y origen social, raza, edad, nacionalidad,
género, orientacion sexual y diferencias religiosas.

42.  El Gobierno del Brasil ha abierto en todo el pais centros publicos llamados centros
POP, que prestan servicios especializados a las personas en situacion de calle, desde atencion
personalizada y grupal hasta talleres y actividades de interaccion y socializacion e iniciativas
que alientan el protagonismo y la participacién social. Las personas atendidas en los centros
POP son jovenes, adultos, personas de edad y familias que viven o sobreviven en las calles.

43.  Para los nifios y adolescentes que sobreviven en estas condiciones, el Consejo
Nacional de los Derechos del Nifio y el Adolescente (CONANDA) establecid, en 2015, un
grupo de trabajo para fortalecer la red de asistencia social, asi como las politicas publicas de
promocion de los derechos de los nifios y adolescentes en situacion de calle. En 2017 se
publicaron las “Directrices nacionales sobre la asistencia a nifios y adolescentes en situacion
de calle”.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de los derechos
de los inmigrantes

44, La Ley de Migracion del Brasil, promulgada el 24 de mayo de 2017 (Ley
nam. 13445/2017) introdujo la perspectiva de los derechos humanos en la normativa nacional
de migracion, contribuyendo a adaptar la legislacion brasilefia a las normas y parametros
internacionales.

45,  Todos los migrantes que declaren dificultades econdémicas se veran eximidos, en
virtud de la Ley de Migracién, del pago de derechos y cargas relacionados con la obtencion
de visados o documentos de regularizacion migratoria. La Ley prevé asimismo la concesion
de visados temporales por razones especificamente humanitarias a quienes, sin poder ser
considerados refugiados, deban salir de sus paises de origen apremiados por determinadas
circunstancias dificiles, como un desastre natural o una crisis econémica.

46.  La Ley de Migracién ha consolidado el derecho al debido proceso vy a la asistencia
juridica gratuita, con la intervencion obligatoria de la Defensoria Publica en los casos de
detencién de migrantes en las fronteras. Concretamente, se ha eliminado la posibilidad de
deportaciones inmediatas por parte de la Policia Federal. De conformidad con las normas
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internacionales, han quedado prohibidas las expulsiones, las deportaciones y las
repatriaciones colectivas.

47.  La Ordenanza Interministerial nim. 9, de 14 de marzo de 2018, permite expedir
permisos de residencia para los nacionales de paises vecinos en los que todavia no haya
entrado en vigor el Acuerdo sobre residencia para nacionales de los Estados Partes del
MERCOSUR vy paises asociados. Por otro lado, en 2018 se concedieron visados temporales
y permisos de residencia con fines humanitarios a ciudadanos haitianos y apatridas residentes
en la Republica de Haiti.

48.  El Gobierno ha elaborado una politica de transferencia de personas condenadas a sus
paises de origen para que los extranjeros condenados por delitos cometidos en el Brasil
puedan cumplir sus penas cerca de sus familias y en sus paises de origen. El Brasil es
actualmente signatario de 16 acuerdos bilaterales de transferencia de personas condenadas,
todos ellos en vigor, asi como de tres acuerdos multilaterales. La responsabilidad de ejecutar
la politica de transferencia de personas condenadas recae en el Ministerio de Justicia.

Defensor Nacional de los Derechos Humanos — Linea Directa
de Derechos Humanos (Llame al 100)

49.  Una de las medidas adoptadas por el Gobierno del Brasil para garantizar el ejercicio
efectivo de los derechos de ciudadania y el derecho a la igualdad de las personas vulnerables
mencionadas es la Linea Directa de Derechos Humanos — Llame al 100, el servicio publico
habilitado por el MDH en colaboracidn con el Defensor Nacional de los Derechos Humanos.
Esta linea telefonica registrara denuncias de violaciones de los derechos humanos. Las
denuncias son inicialmente evaluadas y posteriormente remitidas a las entidades incluidas en
“Proteja Brasil”. Los tres canales estan integrados en el Sistema del Defensor Nacional de
los Derechos Humanos y Asistencia (SONDHA), que permite a las instancias competentes
examinar con rapidez las denuncias, y contribuye asi a detener el ciclo de vulneraciones de
derechos y la represion.

50. En el afio 2010 se creo, en el marco de la Oficina Nacional del Defensor de los
Derechos Humanos, el departamento LGBT, que empez06 a recibir denuncias de violaciones
de los derechos humanos sufridos especificamente por esos colectivos. En 2011, se creo el
Departamento de Personas de Edad, en el marco del programa de la Linea Directa de
Derechos Humanos, para dar voz a las victimas.

51.  Desde diciembre de 2015, los brasilefios cuentan con una nueva via para denunciar
delitos de racismo. Desde esa fecha, el programa Llame al 100 ha contado con dos nuevos
departamentos: uno dedicado a recibir denuncias de vulneraciones de derechos de jévenes
afrobrasilefios, de mujeres afrobrasilefias y de personas afrobrasilefias en general; y otro
destinado a proteger y defender los derechos humanos, asi como a garantizar la rendicién de
cuentas por violaciones de derechos humanos. Las denuncias deben obtener respuesta en un
plazo de 24 horas.

52.  Paraofrecer alternativas a las llamadas telefonicas, el programa Llame al 100 también
ofrece asistencia a quienes presenten denuncias a través de un formulario en linea y una
aplicacion gratuita, y cuenta con otro departamento encargado de recibir denuncias de
violaciones de los derechos perpetradas contra las comunidades quilombolas, los pueblos de
terreiro, los pueblos romanies y las religiones de origen africano.

Articulo 3

53.  El Brasil ha reforzado las medidas de promocion de la igualdad de género en los
altimos afios. Las politicas publicas en favor de la mujer han sido aplicadas con un enfoque
transversal coherente, en el marco de un abanico de acciones destinadas a promover los
derechos de la mujer en todas las dimensiones. En esta perspectiva, el Gobierno del Brasil ha
adoptado estrategias globales para corregir y eliminar comportamientos despectivos y
practicas culturales arraigadas en estereotipos de discriminacion contra la mujer, con el fin
de eliminar a su vez estereotipos sobre los papeles tradicionales del hombre y la mujer en la
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familia y la sociedad. A este respecto, sefialamos el programa “Politicas para la mujer” en
marcha desde 2016.

Articulos 4y 5

54.  La ratificacion del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales y de otros instrumentos internacionales de derechos humanos corrobora la
determinacion del Gobierno brasilefio de cumplir las normas internacionales. En este
contexto, ante el incumplimiento o la inaplicabilidad de derechos consagrados por ley, el
poder judicial y el organismo encargado de restablecer el orden publico resuelven conflictos
con actuaciones que impulsan la pacificacion social y el ejercicio de los derechos
econdmicos, sociales y culturales.

55.  El articulo 5 del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales
guarda estrecha relacién con el articulo 5 de la Constitucion Federal Brasilefia y con los
derechos fundamentales y garantias consagrados en dicho articulo.

Articulo 6

56.  Histéricamente, el Brasil se ha enfrentado a elevadas tasas de pobreza y desigualdad
social. Por ese motivo, el Gobierno puso en marcha, a lo largo del Gltimo decenio, un proyecto
de desarrollo nacional encaminado a resolver esos problemas y basado en un modelo de
crecimiento inclusivo.

57.  Laprincipal estrategia adoptada en los ultimos afios, a este respecto, ha sido el “Plan
Brasil sin Miseria” (“Brasil Sem Miséria” 0 BSM), establecido en junio de 2011 en virtud
del Decreto nim. 7492. BSM se articula en torno a tres ejes: i) ingresos garantizados para
facilitar la superacion inmediata de la pobreza extrema; ii) acceso a los servicios publicos, en
pos de mejores condiciones de educacion, salud y ciudadania; y iii) inclusion productiva,
destinada a mejorar las capacidades e impulsar oportunidades de empleo y generacion de
ingresos entre los méas pobres.

58.  Datos recientes apuntan a la recuperacion econémica del Brasil y a la consiguiente
recuperacion de puestos de trabajo y de la demanda de mano de obra. La reglamentacidon del
empleo informal es uno de los retos a los que se enfrentan los responsables de la formulacién
de politicas. La lucha contra el empleo informal se ha intensificado desde 2014, gracias al
Plan Nacional de Lucha contra el Empleo Informal de Trabajadores (PLANCITE), destinado
a concienciar a los empleadores y a los trabajadores sobre las ventajas del empleo formal y
los riesgos de la informalidad.

59.  En ese mismo contexto, el 60 % de los trabajadores rurales seguian en situacion de
empleo informal en 2017. Una de las medidas adoptadas para hacer frente a esta situacion
fue el establecimiento en 2013 de la Politica Nacional para los Trabajadores Rurales,
destinada a reforzar sus derechos y a mejorar sus prestaciones sociales.

60. El13de julio de 2017 fue aprobado un importante marco juridico sobre las relaciones
laborales, en virtud de la Ley nim. 13497, que entrd en vigor el 11 de noviembre de 2017 y
trajo consigo modificaciones relevantes de varias disposiciones de la Legislacién Laboral
Unificada (CLT), destinadas a adecuarla a los avances sociales, econdmicos y tecnologicos
experimentados por la sociedad brasilefia, sin descartar la posibilidad de nuevas modalidades
de contratacién. Se establecieron normas sobre el teletrabajo, la supresién de las horas viaje
pagadas, la subcontratacion de actividades tanto complementarias como centrales, el uso del
arbitraje, la representacion de los trabajadores en el lugar de trabajo en empresas de méas de
200 empleados, la duracidn de dos afios del pacto o convenio colectivo y la prohibicion de
aplicarlo pasado ese lapso, y la creacion de la prueba anual del pago de las obligaciones
laborales.

61. Por otro lado, para garantizar la aplicacion del derecho al trabajo, el Brasil ha
ratificado varios convenios de la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT), como, por
ejemplo, el Convenio nim. 102 sobre la Seguridad Social (Norma Minima) en 2009; el
Convenio num. 151 sobre las Relaciones de Trabajo en la Administracion Publica, en 2010;
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y el Convenio nim. 189, que incluye una Recomendacién sobre las Trabajadoras y los
Trabajadores Domésticos, en 2011, que entré en vigor para el Brasil en enero de 2019.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de la ensefianza
técnica y la cualificacion profesional

62. Las iniciativas de ensefianza técnica y cualificacion profesional, en especial las
destinadas a los sectores sociales desfavorecidos, han ocupado un lugar central de la politica
brasilefia de promocion del derecho al trabajo y de la generacién de ingresos.

63.  Lasactividades de inclusion productiva comprenden: formacion técnicay profesional,
intermediacién laboral publica, apoyo a emprendimientos unipersonales y a la economia
solidaria, acceso a los derechos sociales relacionados con el trabajo (formalizacién del
empleo), coordinacion con los comerciantes y empresarios locales con vistas a cartografiar y
generar oportunidades, movilizaciéon y derivacion de las personas dependientes de la
asistencia social en situacion de vulnerabilidad o riesgo social al Programa Nacional de
Acceso a la Ensefianza Técnica y el Empleo (PRONATEC).

Adolescentes y jovenes adultos

64.  En cuanto a la efectividad del derecho al trabajo, una de las principales iniciativas de
inclusién productiva del Plan BSM es el Programa Nacional de Acceso a la Ensefianza
Técnicay el Empleo (PRONATEC), establecido en 2011 en virtud de la Ley nim. 12513. Su
objetivo es ampliar la oferta de cursos de formacién profesional y tecnolégica, llevandolos
hasta las zonas rurales del interior y democratizando el acceso de la poblacién brasilefia a
€S0S CUrsos.

65. En 2010 se publicd la Agenda Nacional de Trabajo Decente para la Juventud con
vistas a establecer orientaciones sobre la ensefianza técnica impartida a los adolescentes y
jévenes adultos. Esta centrada en los jovenes de 15 a 29 afios de edad y estructurada en torno
a cuatro temas principales: i) mejora del nivel educativo; ii) conciliacién de los estudios, el
trabajo y la vida familiar; iii) inclusién activa y digna en el mercado laboral; y iv) ampliacién
y fortalecimiento del didlogo sobre modalidades alternativas que mejoren la inclusién en el
mercado laboral, con participacién de los jévenes de zonas tanto urbanas como agrarias.

66. En el Brasil, el aprendizaje es una modalidad especifica de contrato de trabajo,
contemplada en la Legislacion Laboral Unificada (CLT) y en la Ley nim. 10097 de 2000,
conocida como la Ley del Aprendiz, en virtud de la cual entre el 5 % y el 15 % del personal
de todas las medianas y grandes empresas debe estar compuesto por jovenes aprendices.
Estos aprendices adolescentes y jovenes de entre 14 y 24 afios de edad son contratados por
no mas de 2 afios.

67. En 2013 el PRONATEC estableci6 la modalidad PRONATEC Aprendiz, que alienta
la contratacién de aprendices por microempresarios y pequefios empresarios y empleadores,
ya que financia la formacion tedrica de los aprendices, que tradicionalmente corre
integramente a cargo de los empleadores.

Personas con discapacidad

68.  Desde 2014, el Estado brasilefio viene promoviendo la Semana de Movilizacion por
la Inclusién de las Personas con Discapacidad en el Mercado Laboral. El objetivo de esta
campafia es reunir en un mismo espacio a trabajadores con algun tipo de discapacidad que
busquen una oportunidad y a empleadores interesados en contratar a personas con cualquier
tipo de dificultades fisicas, intelectuales o sensoriales.

69.  Los resultados de las iniciativas de concienciacion pueden evaluarse a la luz de la
creciente participacion de las personas con discapacidad en el mercado laboral. Segun datos
del Informe Anual de Informaciones Sociales (RAIS), el mercado laboral brasilefio contaba
en 2010 con 306.013 personas con discapacidad.

70.  En 2016, habia 418.521 personas con discapacidad empleadas en el sector formal del
pais. Cabe sefialar el incremento progresivo, en los dltimos afios, del nimero de personas con
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discapacidad empleadas tanto a tiempo completo como a tiempo parcial, y destacamos que
se trata mayoritariamente de empleos a tiempo completo.

71.  El Brasil vela por el derecho al trabajo de las personas con discapacidad, en virtud de
leyes como, por ejemplo, la Ley de Cuotas (Ley nim. 8213/1991), en la que se establece la
obligacion para las empresas de entre 100 y 200 empleados de reservar el 2 % de los puestos
de trabajo a beneficiarios rehabilitados y personas con discapacidad.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de la inclusion
productiva

72.  Se han puesto en marcha varias iniciativas crediticias para alentar la inclusién
productiva y fomentar asi la creacidn de puestos de trabajo y la generacion de ingresos. Entre
los resultados cuantitativos, cabe apreciar un crecimiento del 20 % del volumen de la oferta
de microcréditos entre el primer semestre de 2013 y el primer semestre de 2014. A lo largo
de este periodo, los créditos concedidos ascendieron a 6.450 millones de reales y beneficiaron
a 4,7 millones de personas. En septiembre de 2017, se habian invertido mas de 50.000
millones de reales en el programa. Las mujeres empresarias son el perfil mas beneficiado, ya
que concentran mas del 60 % de las operaciones.

73.  Enagosto de 2011, el Gobierno brasilefio puso en marcha, en el marco del Plan BSM
y del Programa Nacional de Microcrédito Productivo Orientado (PNMPO), el Programa
Crescer, que facilita el acceso a microcréditos productivos a empresarios tanto formales como
informales y ofrece ingresos de hasta 120.000 reales por afio. EI programa incluye rebajas de
tipos de interés.

74.  Con respecto a las actividades de promocién del empleo, los ingresos y la inclusion
social llevadas a cabo por el Brasil en los Gltimos afios, también es importante destacar las
iniciativas de economia solidaria, que hasta 2015 habian beneficiado a 275.000 personas en
el marco de 10.800 emprendimientos econémicos.

75.  Enjunio de 2015 se aprobd el primer Plan Nacional de Economia Solidaria, destinado
a orientar determinadas politicas publicas hasta 2019. El Plan fue elaborado con la
participacion activa de los actores de la economia solidaria durante la tercera Conferencia
Nacional de Economia Solidaria.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de la insercion
y la (re)colocacion en el mercado

76.  En septiembre de 2017 se puso en marcha el Plan Progredir, con el objetivo de
incrementar los ingresos y reducir el grado de dependencia de las personas inscritas en
CadUnico.

77.  Entre enero de 2015 y diciembre de 2016, el nimero de personas beneficiadas fue de
14,6 millones: 9,1 millones de hombres y 5,5 millones de mujeres, con un costo de 70.400
millones de reales. Gracias a las modificaciones de las normas relativas a las prestaciones por
desempleo aplicadas desde 2015, el Brasil ahorr6 3.800 millones de reales durante este
periodo. Solo en 2016, los pagos de los subsidios de desempleo ascendieron a 36.700
millones de reales.

78.  El Portal Emprega Brasil es la actual plataforma del Ministerio de Trabajo y re(ine en
una Unica base de datos toda la informacion disponible sobre los trabajadores y las ofertas de
empleo de las agencias de empleo del Sistema Nacional de Empleo (SINE) de todo el pais.

Articulo 7

79.  Una de las medidas mas importantes adoptadas para ofrecer a la poblacion mejores
condiciones de generacion de ingresos fue la adopcion de una estricta politica de apreciacion
progresiva y sustancial del salario minimo efectivo, que en marzo de 2008 ascendia
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a 415 reales y en enero de 2018 alcanzd los 954 reales, lo cual representa un incremento de
aproximadamente el 130 % en diez afios.

80.  LaEncuesta Nacional por Hogares Continua (PNAD Continua)? sefiala, basandose en
los sondeos llevados a cabo en 2017, que el ingreso mensual de la mitad de los trabajadores
brasilefios se sitda, en promedio, un 19,5 % por debajo del salario minimo.

81.  El ingreso mensual nominal per capita de los hogares brasilefios ascendia a 1.268
reales en 2017. En 2016 habia sido de 1.226 reales. Desde el punto de vista del color de la
piel y la raza, el ingreso mensual medio real generado por la totalidad de empleos de la
poblacion caucasica era de 2.814 reales en 2017. Los pardos ganaban el 57 % de esa suma
(1.606 reales) y los afrobrasilefios el 55,8 % (1.570 reales).

82.  Loshombres ganan en promedio un 29 % mas que las mujeres. El ingreso aproximado
de las mujeres era de 1.868 reales en 2017, frente a los 2.410 reales de los hombres. En el
tercer informe sobre el cumplimiento del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos
se presentan las principales medidas adoptadas para garantizar la igualdad de oportunidades
en el marco de la insercién y permanencia de las mujeres en el mercado laboral.

Medidas adoptadas para la creacion progresiva de condiciones
de empleo adecuadas

83.  En 2010, se puso en marcha el Plan Nacional de Empleo y Trabajo Decente (PNETD),
elaborado de conformidad con las leyes y normativas internacionales. EI PNETD también
apuesta por la cooperacion internacional y en especial por la cooperacién Sur-Sur.

84.  Dada la singularidad de la cuestion del trabajo para los jovenes, en 2011 se publicé la
Agenda Nacional de Trabajo Decente para la Juventud, coincidiendo con los primeros
preparativos de la I Conferencia Nacional de Empleo y Trabajo Decente, celebrada en 2012
en el Brasil.

85. A finales de 2013 toc6 a su fin el periodo de supervisién del PNETD. Dicha
supervisién habia consistido en examinar los indicadores propuestos y analizar los resultados
obtenidos a la luz de los objetivos establecidos. Pudo acreditarse, de este modo, la
consecucion total o parcial del 51,5 % de los objetivos del PNETD.

86.  Inaugurado en noviembre de 2014, el Sistema de Indicadores Municipales de Trabajo
Decente (SIMTD) se compone de una base de datos e informes locales, que presentan la
situacion del trabajo decente en cada municipio brasilefio, analizando los principales
indicadores pertinentes.

Medidas adoptadas para mejorar progresivamente la seguridad
y la salud de los trabajadores

87.  Enlo que respecta a la salud y la seguridad en el entorno laboral, el Brasil se basa en
criterios internacionales ampliamente aceptados y ofrece importantes garantias de seguridad,
salud e integridad fisica a los trabajadores.

88.  Con vistas a apuntalar cada vez mas la salud y la seguridad en el trabajo, se establecié
la Politica Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (PNSST) en virtud del Decreto nim.
7.602 de 2011. Su objetivo es promover la salud y la calidad de vida del trabajador,
incluyéndolo en el sistema nacional de promocién y proteccion de la salud, asi como
organizar una red integral de informacion sobre salud ocupacional.

89.  Unaasociacion entre la OIT y el Ministerio Publico del Trabajo (MPT) ha permitido
generar una herramienta que supervisa en tiempo real los datos sobre los accidentes de trabajo
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La PNAD Continua es una encuesta por hogares que recopila, cada trimestre, informacion
socioecondmica y demogréafica sobre unos 211.000 hogares, repartidos entre unos 16.000 distritos
censales de aproximadamente 3.500 municipios. La renta familiar per cépita es el resultado de la
suma de los ingresos obtenidos por cada miembro del hogar, dividida por el nimero total de
miembros del hogar.
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en el Brasil. El Observatorio Digital de Salud y Seguridad en el Trabajo informa, a través de
su sitio web, del nimero de accidentes registrados, con un mapa que ilustra en qué regiones
se producen mayoritariamente, los costos que entrafian para la seguridad social y los tipos de
accidente de los que se trata.

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de la politica
de lucha contra el acoso moral y sexual en el entorno laboral

90. Todavia no hay leyes y reglamentos federales especificos que tipifiquen el acoso
moral en el Brasil. Sin embargo, para combatir y castigar el acoso moral en el entorno laboral,
en 2012 se puso en funcionamiento el proyecto nacional Assédio é Imoral.

91.  En determinadas situaciones, el acoso moral puede constituir una conducta delictiva
y los infractores pueden ser considerados responsables de delitos contra el honor, de coaccién
ilicita o de abuso de autoridad. El acoso moral también puede constituir una falta
administrativa, segun el Tribunal Superior de Justicia (STJ).

Medidas adoptadas para la aplicacion progresiva de la politica
de supresion de la esclavitud

92.  Se han logrado importantes avances en el proceso de creacién de una politica de
erradicacion de la esclavitud contemporanea en el Brasil, que la OIT ha destacado como
ejemplo a seguir. En los Gltimos 20 afios, el Brasil ha salido al rescate de unos 50.000
trabajadores en situaciones similares a la esclavitud. Por otro lado, se ha introducido en el
pais un concepto moderno de la esclavitud, basado no Unicamente en la restriccion de la
libertad y la servidumbre por deudas, sino también en otras violaciones de la dignidad del ser
humano.

93. Entre las medidas adoptadas para erradicar la esclavitud, cabe mencionar la
inspeccion laboral realizada por los auditores de inspeccion laboral de la Divisién de
Inspeccion para la Erradicacion del Trabajo Esclavo (DETRAE).

94.  La primera evaluacion del segundo Plan de Erradicacion de la Esclavitud, llevada a
cabo en 2010, demostrd que se habian alcanzado total o parcialmente mas del 50 % de los
objetivos fijados. El tercer plan esta en fase de preparacién y todavia no ha sido publicado.

95.  Uno de los logros mas importantes de la lucha contra la esclavitud fue la aprobacion,
en 2014, de la Propuesta de Enmienda Constitucional (PEC) nim. 438, conocida como PEC
sobre la Esclavitud, que contempla la expropiacion de propiedades urbanas o rurales en las
que se descubran situaciones de explotacién semejantes a la esclavitud, y la utilizacion de
esos terrenos en el marco de la reforma agraria o de programas de vivienda pablica. En estos
casos, los empleadores no tendrdn derecho a indemnizaciéon y quedaran sujetos a las
sanciones previstas en el Cédigo Penal brasilefio.

96.  El Pacto Nacional para la Erradicacion de la Esclavitud fue adoptado en virtud de la
Ordenanza ndm. 110, de 24 de enero de 2017, para impulsar la integracion y la
institucionalizacion de la politica subnacional de lucha contra la esclavitud.

97.  La Propuesta de Enmienda Constitucional nim. de 2017, destinada a establecer el
caracter imprescriptible de la esclavitud, esté4 siendo debatida por el Senado Federal. El delito
de esclavitud se sanciona actualmente con una pena de entre 2 y 8 afios de reclusion y
prescribe al cabo de 12 afios.

98.  El Gobierno del Brasil establecio el 28 de enero* como Dia Nacional de Lucha contra
la Esclavitud. Durante una semana, la sociedad civil, los sindicatos y el Gobierno organizan
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La fecha fue elegida en 2009 para rendir homenaje a Erastostenes de Almeida Gongalves, Jodo
Batista Soares Lage y Nelson José da Silva, asi como al conductor Ailton Pereira de Oliveira,
asesinados el 28 de enero de 2004.
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cada afio diversas actividades para dar mayor visibilidad al problema y avanzar hacia su
erradicacion.

Trabajadores domésticos

99.  EIl mes de abril de 2013 constituye un hito para los trabajadores domésticos del pais
debido a la aprobacién de la Enmienda Constitucional nim. 72, también conocida como PEC
sobre los trabajadores domésticos (PEC nim. 66/2012), que equipara los derechos de los
trabajadores domésticos a los derechos de los demas trabajadores.

100. Gracias a ello, los trabajadores domésticos pasaron a cumplir una jornada laboral
de 8 horas y una semana de 44 horas, y a cobrar horas extraordinarias. La Ley
Complementaria nim. 150/2015 regul6 la Reforma Constitucional. Entretanto, con el fin de
consolidar los derechos de los trabajadores domésticos, el Congreso Nacional promulg6 en
diciembre de 2017 el Decreto Legislativo nim. 172/2017, que convirti6 al Brasil en el 25°
pais en firmar el Convenio nim. 189 y la Recomendacién nim. 201 de la OIT. EI Convenio
nam. 189 de la OIT establece que los trabajadores domésticos tienen los mismos derechos
que los demas trabajadores.

Articulo 8

101. El Brasil mantiene un compromiso historico con los derechos sindicales de sus
trabajadores, articulado en torno a la aplicacion del principio de la libertad de asociacion, que
conlleva: i) la libertad sindical y la imposibilidad de que el Gobierno imponga trabas a la
creacion, el funcionamiento, la divisién o la disolucion de un sindicato; ii) la libertad de
afiliacion y, por consiguiente, la ilegalidad de todo intento de impedir afiliaciones,
permanencias o bajas sindicales; y iii) la libertad de organizacién y gestion de los sindicatos.

102. El Registro Nacional de Entidades Sindicales (CNES) es responsable desde 2008 del
registro y control de los sindicatos. Por su parte, el Registro Especial de Comunidades de
Pescadores se encarga de registrar a las comunidades de pescadores, las federaciones
estatales y la Confederacion Nacional de Pescadores como organizaciones gremiales del
sector de la pesca artesanal, de conformidad con la Ley nim. 11699/2008.

103. Segln el Ministerio de Economia, a finales de 2017 habia un total de 16.700 sindicatos
con registro activo en el Brasil, entre ellos 11.478 sindicatos de trabajadores y 5.242
sindicatos de empleadores, por no mencionar las confederaciones, las federaciones y las
centrales sindicales, que representan el 91 % de todos los sindicatos del mundo.

104. A pesar de la amplitud del derecho de huelga consagrado por la Constitucion Federal
del Brasil, el ejercicio de este derecho esta limitado por las leyes del Estado Brasilefio. La
Ley nim. 7783/1989 precisa que la huelga debe ser pacifica, prohibe los movimientos
violentos e impone asimismao restricciones relativas a actividades esenciales, que no pueden
verse interrumpidas ni siquiera durante el paro sindical, como por ejemplo: la depuracion y
el suministro de agua; la produccion y distribucion de energia eléctrica, gas y combustible; o
la asistencia médica y hospitalaria, entre otras.

105. El derecho de huelga de los funcionarios publicos requiere la adopcion de una
normativa regulatoria que garantice la eficacia de los servicios afectados. A falta de leyes y
reglamentos especificos en este campo, el STF ha consolidado la interpretacién segun la cual
la Ley de Huelga (Ley nim. 7783/1989) se aplica a los funcionarios publicos.

106. En el plano internacional, el Estado brasilefio promulgd en 2010 el Convenio nam.
151y la Recomendacion nim. 159 de la OIT. Los textos establecen principios que garantizan
la proteccion de los trabajadores de la administracién publica en el ejercicio de sus derechos.
La Constitucion Federal define el sistema de la seguridad social como un conjunto integrado
de actuaciones encaminadas a garantizar los derechos relacionados con la salud, la seguridad
social y la asistencia social. La seguridad social funciona como un sistema de proteccion y
su finalidad es reducir las desigualdades mediante la erradicacion de la pobreza y la
marginacion social.
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107. El fondo de indemnizacion, por su parte, tiene la finalidad de garantizar los ingresos
del trabajador y de sus dependientes mediante el pago de prestaciones en momentos en los
que no esté en condiciones de trabajar, y es uno de los pilares de la seguridad social, junto
con la atencion de la salud y la asistencia social, aspectos que seran tratados en los articulos
10 y 12, respectivamente. Estd organizado en tres sistemas diferentes, que son
independientes: el régimen general de la seguridad social (RGPS), el sistema especifico de
los funcionarios publicos y el sistema privado de pensiones.

108. Segln la PNAD, la proporcién de jubilados y pensionistas en la poblacion brasilefia
crecio un 72,1 % en 23 afios. Entre 1992 y 2015, el porcentaje de personas inactivas paso del
8,2 % al 14,2 %. A lo largo de ese mismo periodo, el porcentaje de mayores de 80 afios
ascendio del 10,5 % al 13 %.

109. El sistema contributivo establece varias formas de apoyo al trabajador brasilefio, entre
las cuales cabe mencionar la jubilacién por tiempo de contribucion. Dentro de esta categoria,
los beneficiarios pueden optar por percibir su pension de acuerdo con el sistema de calculo
de la seguridad social o segun la formula progresiva 85/95, vigente desde 2015, tras la
promulgacion de la Ley nim. 13183. El sistema de calculo de la seguridad social es una
férmula compleja que reduce el monto de la prestacién para evitar la jubilacién anticipada.
Sin embargo, no hay una edad minima para solicitar la prestacion, condicionada Unicamente
a 30 afios de cotizacion, en el caso de las mujeres, y 35, en el de los hombres.

Articulo 9

110. La asistencia prestada a los trabajadores aquejados de una incapacidad permanente
para llevar a cabo su actividad laboral y que no pueden ser reconvertidos a otra profesion
consiste en una indemnizacion por enfermedad o en una pensién por invalidez. La
indemnizacién por enfermedad es una prestacién temporal que se abona al asegurado que
haya demostrado, en un examen médico, estar temporalmente incapacitado para llevar a cabo
su trabajo como consecuencia de una enfermedad o un accidente.

111. El régimen general de la seguridad social otorga un trato diferenciado, con normas
menos estrictas, a los trabajadores rurales en régimen de economia familiar y sin empleados
permanentes, asi como a los agricultores, los pescadores artesanales y los indigenas. Estos
trabajadores pueden jubilarse si acreditan el desarrollo de una actividad rural o pesquera, ya
se trate de una actividad personal o llevada a cabo con ayuda de sus familias, a lo largo de un
periodo de 15 afos, y a condicion de haber cumplido 55 afios en el caso de las mujeres 0 60
afios, en el de los hombres.

112. Arraiz de la promulgacion de la Ley complementaria nim. 142, en 2013, el Gobierno
del Brasil establecié un modelo especifico de jubilacion para las personas con discapacidad.
En mayo de 2017 habian accedido a esta prestacion 6.168 de las personas aseguradas por el
Instituto Nacional de Seguridad Social (INSS). En este marco, las personas con discapacidad
pueden jubilarse por edad o por tiempo de contribucion.

113. Una de las modalidades de asistencia a las familias adoptadas por el Brasil es el pago
de prestaciones familiares destinadas a los empleados, incluidos los trabajadores domésticos,
y a los trabajadores independientes con hijos o casos similares de menores dependientes de
hasta 14 afios de edad —o de cualquier edad en caso de discapacidad— siempre que no
superen el limite maximo de ingresos (fijado actualmente en 1.319,18 reales).

114. La Constitucion Federal del Brasil garantiza la estabilidad de todas las trabajadoras
urbanas y agricolas embarazadas que trabajan en el marco del sistema de la Legislacion
Laboral Unificada (CLT), toda vez que establece un periodo de licencia de maternidad de
120 dias. Posteriormente, se aprobaron enmiendas de disposiciones de rango menor que la
Constitucién, como el Decreto nam. 6690/2008, que garantiza a las funcionarias publicas
federales la extension de la licencia de maternidad hasta 180 dias, y la Ley nim. 11770/2008,
por la que se establecié el programa Empresa Cidadd, que ofrece beneficios fiscales a las
empresas que concedan 60 dias suplementarios de licencia de maternidad a sus empleadas,
es decir 180 dias en total.
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115. En lo que respecta a la licencia de paternidad, pasé de 5 a 20 dias para los miembros
de las Fuerzas Armadas en virtud de la Ley nim. 13717, de septiembre de 2018. Las empresas
vinculadas al programa Empresa Cidada también pueden extender el periodo de licencia de
paternidad de 5 a 20 dias (Ley nim. 13257/2016).

116. La extension de las licencias de maternidad y de paternidad de todos los ciudadanos
brasilefios, que equipara las prestaciones de los trabajadores del sector privado con las de los
trabajadores del sector publico, figura en la Propuesta de Enmienda Constitucional
nam. 1/2018, actualmente ante el Senado Federal, que prevé la ampliacion de la licencia de
maternidad a 180 dias, también en caso de adopcion, sin perjuicio del empleo o del salario.

Programa Bolsa Familia (PBF)

117. EIPBF es un programa de suplemento de ingresos creado en 2003. Desde 2011, forma
parte del Plan Brasil sin Miseria, que comprende diversas iniciativas que ayudan a las
familias a salir de la pobreza extrema, procurandoles un acceso efectivo a derechos basicos
y oportunidades de empleo y emprendimiento.

118. En los Ultimos afios, el PBF ha logrado resultados notables: mas de 36 millones de
brasilefios han dejado atras la pobreza extrema. Un 39 % tenia entre 0 y 14 afios de edad y
un 29 %, entre 15y 29 afios. Un 78 % era de ascendencia africana y un 54 %, mujeres.

119. El porcentaje de personas pobres en el pais pasé del 23,4 % en 2002 al 7 % en 2014.
Ademas de contribuir estadisticamente a reducir no solo la pobreza sino también la pobreza
extrema, el PBF logré asimismo sacar al Brasil del Mapa del Hambre de las Naciones Unidas
en 2014.

120. No obstante, hasta julio de 2018 habian sido incluidas en el CadUnico mas
de 28 millones de familias —es decir, aproximadamente 78 millones de personas
registradas—, de las cuales 13,9 millones eran beneficiarias del PBF. Es importante sefialar
que entre los beneficiarios hay 122.015 familias quilombolas, 117.620 familias indigenas
y 4.936 familias romanies.

121. Asi pues, casi el 22 % de la poblacién cuenta, cada mes, con la ayuda esencial del
PBF para garantizar el acceso de sus familias a la alimentacion, la salud y la educacién. El
presupuesto fue de 27.000 millones de reales en 2014 y 2015; de 29.000 millones en 2016; y
de 28.500 millones en 2017, afio en el que se incorporaron 268.300 nuevas familias al
programa. No obstante, el PBF esta considerado como un programa de bajo costo, ya que su
financiacion no supera el 0,5 % del PIB, en tanto que beneficia a muchas personas y
contribuye de manera notable a la reduccién de los indicadores de pobreza y desigualdad.

122. En 2008, en virtud de la Ley 11.692, se cred la prestacion variable juvenil (BVJ),
destinada a las familias beneficiarias del PBF con al menos dos miembros adolescentes de
entre 16 y 17 afios de edad. En 2011, la Ley nim. 12512 elevd, en el marco del Plan BSM,
el limite de las prestaciones variables de las familias y establecié la concesién de prestaciones
variables a las mujeres embarazadas y a las madres lactantes inscritas en el CadUnico.

123. En 2012, con la puesta en marcha del programa Brasil Carinhoso, se establecio, en
virtud de la Ley nim. 12722, la prestacion para la superacién de la pobreza extrema en la
primera infancia, destinado a las familias del PBF con hijos de hasta 6 afios de edad cuyo
ingreso familiar per capita no supere, incluso después de percibir las prestaciones, los 70
reales. En 2013, en virtud de la Ley ndm. 12817, se amplio la concesidn de la prestacion para
la superacion de la pobreza extrema a aquellas familias con hijos de hasta 15 afios de edad y,
poco después, a todas las familias que siguieran viviendo por debajo del umbral de pobreza.

124. En 2013, el PBF ya se consideraba el mayor programa de transferencia de ingresos
del mundo. Como prueba de este reconocimiento internacional, gané la primera edicion del
Premio a la Excelencia de la Seguridad Social (Award for Outstanding Achievement in Social
Security), otorgado por la Asociacion Internacional de la Seguridad Social, que reine a 330
organizaciones de 157 paises.
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Control de los requisitos del PBF

125. Paralograr los objetivos fijados por el PBF es esencial tener en cuenta que las familias
beneficiarias deben cumplir ciertos requisitos. En el ambito de la atencién de la salud, los
tutores deben llevar a los nifios menores de 7 afios a que se les administren las vacunas
recomendadas y se controle su peso, talla, crecimiento y desarrollo, en tanto que las mujeres
embarazadas deben someterse a examenes prenatales y acudir a sus citas en los centros de
salud.

126. En 2017, debido al incumplimiento de esas condiciones, se remitieron advertencias
al 3,9 % de las familias beneficiarias; se bloquearon las prestaciones del 1,4 %; se
suspendieron las prestaciones del 1,2 %; y se cancelaron Gnicamente las del 0,0099 % (es
decir, 2.065 familias). Ademas de esos requisitos, el Brasil desarrolla otras iniciativas, como
asociaciones estratégicas en los campos de la educacion y la salud, destinadas a incentivar el
desarrollo de las familias y ofrecer mejores oportunidades para que las generaciones futuras
logren superar la pobreza.

Beneficio de prestacion continua (BPC)

127. El BPC, establecido en virtud de la Ley Organica de Asistencia Social (LOAS),
asegura un salario minimo mensual a las personas con discapacidad y a los mayores de 65
aflos que demuestren carecer de medios de subsistencia y de ayuda familiar, con
independencia de las contribuciones que hayan hecho al Instituto Nacional de Seguridad
Social (INSS).

128. Ademas, se adoptaron importantes iniciativas para facilitar el acceso de los
beneficiarios del BPC a los servicios de asistencia social y a otras politicas publicas, asi como
para ayudar a los beneficiarios con discapacidad a superar dificultades y adquirir autonomia
efectiva, en el marco de los programas BPC Trabajo y BPC en la Escuela, abordados en el
articulo 6.

129. Las familias que incumplen los requisitos del programa sufren consecuencias
progresivas, que van desde la advertencia hasta la cancelacion de la prestacion.

Sistema de seguridad social

130. La aprobacion de la Enmienda Constitucional nim. 72/2013, mencionada en el
articulo 7, contribuy6 a la extension de los derechos en materia de seguridad social a los
trabajadores domésticos. La seguridad social también pone a disposicion de los trabajadores
domeésticos y los empleadores un instrumento en linea para que se informen sobre sus
contribuciones y otros servicios relacionados con la seguridad social.

131. La seguridad social también ha intensificado la cooperacion técnica internacional vy,
en enero de 2018, contaba con 14 acuerdos bilaterales y dos acuerdos multilaterales, que
beneficiaban a mas de un millon de brasilefios residentes en los paises firmantes de esos
acuerdos internacionales®.

132. Sin embargo, pese a todos los esfuerzos del Estado brasilefio, la seguridad social se
encuentra en una situacion dificil. El déficit alcanz6 los 268.800 millones de reales en 2017,
lo que supone un aumento del 18,5 % respecto de 2016, afio en el que se situd en 226.880
millones de reales. En el primer trimestre de 2018, el déficit de la seguridad social alcanzo
los 49.100 millones de reales, un 20,5 % mas que en el mismo periodo de 2017. En este
déficit han quedado contabilizados todos los sistemas de seguridad social. Los gastos del
INSS se sittan en torno al 8 % del PIB y las proyecciones para 2060 indican que este

El Brasil ha suscrito acuerdos bilaterales con: Alemania, Bélgica, Cabo Verde, Canada, Chile, Corea
del Sur, Espafia, Francia, Grecia, Italia, Japon, Luxemburgo, Portugal y Quebec. Hay acuerdos
multilaterales con los paises del Mercosur (Argentina, Paraguay y Uruguay) y paises iberoamericanos
(Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, El Salvador, Ecuador, Espafia, Paraguay, Perd, Portugal y
Uruguay).
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porcentaje podria alcanzar el 18 %, porcentaje que haria inviable el sistema de seguridad
social.

Articulo 10

133. La familia es la base de la sociedad brasilefia y esta bajo la proteccion especial del
Estado de conformidad con las disposiciones de la Constitucion Federal Brasilefia. Cabe
destacar que la proteccion de la familia es extensible a las familias formadas por parejas del
mismo sexo, que tienen derecho, como ya se ha explicado en la seccion dedicada al articulo
2, a constituir una familia mediante la unién de hecho o el matrimonio y la adopcién, de
conformidad con lo dispuesto por el Tribunal Supremo. Este marco juridico establece el
ejercicio del poder familiar en igualdad de condiciones y sienta las bases de la organizacién
y prestacion de servicios de asistencia social con vistas a proteger y fortalecer los vinculos
familiares, articulados en torno al Sistema Unico de Asistencia Social (SUAS).

134. El SUAS es un sistema publico que organiza los servicios de asistencia social
brasilefios a partir de un modelo de gestion participativa para aplicar y financiar la Politica
Nacional de Asistencia Social (PNAS). La red de servicios del SUAS atiende a cerca de 30
millones de familias inscritas en el CadUnico en el 100 % de los municipios del pais. El
SUAS presta servicios de asistencia social a dos niveles: el basico y el especial.

135. El objetivo de la proteccion social basica es prevenir riesgos sociales y personales
ofreciendo programas, proyectos, servicios y prestaciones a personas o familias en situacion
de vulnerabilidad social.

136. Por otro lado, la proteccion social especial estd dirigida a familias y personas en
situaciones de riesgo y que han visto vulnerados sus derechos en circunstancias de abandono,
malos tratos, abusos sexuales o consumo de drogas.

137. En el marco del SUAS, los centros de referencia especializados para poblaciones en
situacion de calle (los centros POP) trabajan para incluir a esta poblacion en el CadUnico y
brindarle acceso a otros programas, asi como a la red de servicios, beneficios y programas de
transferencia de ingresos. Actualmente hay 230 centros POP en el Brasil.

138. Ademas de la prestacion de la licencia de maternidad, el Brasil cuenta con una serie
de mecanismos destinados a evitar que las mujeres embarazadas y las madres se vean
perjudicadas en el mercado laboral por el hecho de serlo. Esta prohibido, por ejemplo,
despedir a mujeres embarazadas durante su embarazo y hasta 5 meses después del parto,
salvo por causas justificadas; se les debe eximir del tiempo de trabajo que necesiten para
acudir a sus citas y examenes médicos pertinentes, sin menoscabo de su remuneracion; las
madres lactantes también deben ser eximidas de sus obligaciones laborales durante dos
medias horas diarias 0 una hora diaria para que puedan amamantar a sus bebés. Ademas de
los derechos relacionados con el trabajo, las mujeres embarazadas también se benefician de
determinadas prestaciones en la esfera social, como la atencidn prioritaria en los centros de
salud tanto puablicos como privados.

Articulo 11

Reduccion de la pobreza y el derecho humano a una alimentacion
adecuada

139. A este respecto, en 2009 y 2013 se llevaron a cabo estudios, en el marco de la PNAD,
para evaluar la situacion de la seguridad alimentaria y nutricional, tomando como referencia
metodologica la Escala Brasilefia de Inseguridad Alimentaria (EBIA)S, que permite

GE.20-09923

En la década de 1990, el Departamento de Agricultura de los Estados Unidos (USDA) elaboré una
metodologia para evaluar la gravedad de la situacion de la seguridad alimentaria. Tras un proceso de
adaptacion y validacion llevado a cabo por la Universidad Estatal de Campinas (UNICAMP), se
establecio la Escala Brasilefia de Inseguridad Alimentaria (EBIA). Las 14 preguntas del cuestionario
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identificar y cuantificar los grupos sociales en riesgo de inseguridad alimentaria (IA) y brinda
informacion estratégica para mejorar la gestion de las politicas pablicas. Esta clasificacion
recurre a cuatro grados: i) seguridad alimentaria; ii) inseguridad alimentaria; iii) inseguridad
alimentaria moderada; y iv) inseguridad alimentaria grave.

140. Lasregiones Norte y Nordeste presentaron las mayores cotas de 1A (36,1 %y 38,1 %,
respectivamente). En las demas regiones, el porcentaje de hogares en situacién de IA no
alcanzaba el 20 %: 14,5 % en el Sudeste; 14,9 % en el Sur; y 18,2 % en el Centro-Oeste.

141. El pais ha cumplido los principales objetivos internacionales contra el hambre en el
mundo, por lo que se ha convertido en una referencia internacional. Entre esos objetivos
cumplidos figuran la meta 1.C de los objetivos de desarrollo del Milenio, consistente en
reducir a la mitad, entre 1990 y 2015, la proporcién de personas que padecen hambre, y el
objetivo fijado en la Cumbre Mundial sobre la Alimentacion de 1996, consistente en reducir
a la mitad el nimero absoluto de personas que viven con hambre.

142. El informe “El estado de la seguridad alimentaria y la nutricién en el mundo 2014”
sefialé que, por primera vez, el Brasil quedaba fuera del Mapa del Hambre Mundial, ya que
su indicador de prevalencia de la subalimentacion, que estima el consumo insuficiente de
energia en la poblacion, no alcanzé el limite del 5 %, por debajo del cual se considera que un
pais ha superado el problema del hambre. El informe también sefialé una reduccién del
namero de personas subalimentadas (19,1 millones de personas) del 84,7 % entre 1990
y 2013.

Promocion del acceso a los alimentos

143. En los ultimos afios, cabe destacar dos lineas de accion desarrolladas por el Gobierno
Federal para luchar contra el hambre y promover la seguridad alimentaria: las politicas
destinadas a aumentar los ingresos, como el incremento del valor real del salario minimo o
la ampliacion progresiva del PBF, y las iniciativas destinadas a la bisqueda activa y el mapeo
de grupos de poblacion tradicionales y especificos, como el proceso de fortalecimiento del
CadUnico.

144. La Enmienda Constitucional nim. 64/2010 consagré la alimentacién como derecho
social fundamental en la Constitucion Federal Brasilefia. Esta estructura comprende
asimismo la Ley Orgénica de Seguridad Alimentaria y Nutricional (Ley nam. 11346/2006),
la Camara Interministerial de Seguridad Alimentaria y Nutricional, creada en 2007, y el
Sistema Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional (SISAN), que establecio la Politica
Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional en 2010.

145. En 2011 se puso en marchael | Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional,
que fijo objetivos para el periodo 2012-2015. Para seguir garantizando la seguridad
alimentaria, el Gobierno brasilefio aprob6 el 1l Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y
Nutricional en 2017, que establecié 121 objetivos y 99 medidas aplicables hasta 2019, con
un costo de 98.600 millones de reales.

146. El objetivo del Programa Nacional de Alimentacion Escolar (PNAE) es atender las
necesidades nutricionales de los alumnos de las escuelas publicas y ofrecerles acceso a los
comedores escolares.

147. En 2017, el presupuesto del programa era de 4.500 millones de reales. De esta suma,
1.240 millones de reales se destinaban a la compra de alimentos procedentes de la agricultura
familiar. En 2017, el PNAE beneficié a més de 41,5 millones de nifios, en su mayoria de
familias de bajos ingresos, por 34,6 millones en 2008.

Promocion de la produccion, el suministro y la distribucién de alimentos

148. Otro eje central de la promocién de la seguridad alimentaria (SA) es la mejora de las
condiciones de produccion, suministro y distribucion de alimentos. Cabe destacar el
importante papel que desempefia la agricultura familiar en el Brasil. En 2006

sobre seguridad alimentaria de 2013 son idénticas a las utilizadas en 2009, de modo que los
indicadores de ambos afios son comparables.
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habia 4,4 millones de explotaciones agrarias familiares (frente a las 809.400 no familiares)
sobre una superficie total de 80,1 millones de hectareas (frente a los 253,6 millones de
hectareas de la agricultura no familiar), en las que trabajaban 12,3 millones de personas
(por 4,2 millones de la agricultura no familiar), con una productividad por hectarea de 680
reales (432 reales en el caso de las explotaciones no familiares).

149. A la luz de este contexto, se considera que el Programa de Adquisicion de Alimentos
(PAA) es especialmente relevante para garantizar la SA del Brasil, asi como para fortalecer
la produccién de las explotaciones agrarias familiares y hacer llegar alimentos a la poblacion
en situacion de inseguridad alimentaria y nutricional. Entre los principales avances del PAA
cabe destacar dos nuevas categorias: la adquisicion de semillas, que permite la compra y
donacion de semillas por parte del Programa, y la compra institucional, que habilita a
entidades de la administracion publica directa e indirecta a comprar alimentos a las
explotaciones agrarias familiares mediante convocatorias pdblicas, con sus propios recursos
financieros, sin necesidad de procesos de licitacion.

150. EIl PNAE da prioridad a los asentamientos del Instituto Nacional de Colonizacion y
Reforma Agraria, a las comunidades indigenas tradicionales y a las comunidades
quilombolas a la hora de comprar productos de agricultura familiar, asi como para diferenciar
las sumas transferidas a los alumnos matriculados en escuelas situadas en zonas indigenas o
en zonas de origen de los quilombolas.

151. El Programa de Promocion de Actividades Productivas Agricolas, creado en virtud de
la Ley nim. 12512 en 2011, en el marco del Plan BSM, es una importante estrategia de lucha
contra la pobreza y el hambre de las personas méas pobres del Brasil rural. Al coordinar la
oferta de asistencia técnica y extension rural (ATER) con transferencias de recursos
financieros no reembolsables a las familias rurales registradas en CadUnico, aumenta las
posibilidades productivas y su sostenibilidad.

152. Laagricultura familiar brasilefia también se ha beneficiado del Plan Cosecha 2017/20,
que ayuda a unos 40 millones de agricultores familiares, que representan el 84 % de las
explotaciones agricolas y generan el 70 % de la produccion de alimentos del pais.

153. Otras medidas esenciales son las iniciativas de promocién de los productos de la
sociobiodiversidad y el etnodesarrollo entre los indigenas, los quilombolas y los pueblos
tradicionales. En 2009 se estableci6 el Plan Nacional de Promocion de las Cadenas de
Productos de Sociobiodiversidad, que tiene por objeto la inclusién productiva de los pueblos
y comunidades tradicionales y los agricultores familiares, asi como el uso sostenible de su
biodiversidad.

154. Por ultimo, el Programa de Apoyo a la Conservacion del Medio Ambiente — Bolsa
Verde, establecido en 2011 en el marco del Plan BSM, consiste en transferencias monetarias
a familias en situacién de extrema pobreza residentes en zonas relevantes desde el punto de
vista de la conservacion del medio ambiente para incentivar el uso sostenible de los
ecosistemas.

Promocion de una alimentacién adecuada y saludable

155. Los patrones de consumo alimenticio de la poblacién brasilefia combinan una dieta
tradicional basada en arroz y frijoles y alimentos de bajo valor nutritivo y alto contenido
cal6rico, asi como un bajo consumo de frutas y verduras. Segun datos del Ministerio de Salud,
la obesidad ha aumentado en casi un 60 % en el pais en 10 afios y ha pasado de afectar al
11,8 % de la poblacion en 2006 a afectar al 18,9 % en 2016.

156. La prevalencia de este problema entre los nifios y jovenes provocé la inclusion,
en 2013, de la cuestién de la educacién alimentaria y nutricional y la promocién de dietas
adecuadas en el proceso educativo, asi como en las directrices del PNAE, que incorpor6
alimentos saludables a las comidas escolares.

157. En ese contexto, el Gobierno del Brasil se comprometi6 a reducir la obesidad adulta
para 2019, con la aplicacién, en 2014, de la Estrategia Intersectorial de Prevencion y Control
de la Obesidad, que articula diversas medidas de reduccién de la obesidad en el pais.
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158. Las politicas de seguridad alimentaria y nutricional aplicadas en el Brasil en los
altimos afios han contribuido a reducir la tasa de mortalidad infantil y la prevalencia de la
malnutricién en los nifios de 0 a 5 afios. No obstante, persiste el problema de la malnutricion
en poblaciones especificas, como los pueblos indigenas y los quilombolas. En este sentido,
el Sistema de Vigilancia Alimentaria y Nutricional Indigena (SISVAN Indigena), establecido
en 2006, tiene como objetivo supervisar la situacion nutricional de esta poblacién y prioriza
a los nifios indigenas menores de 5 afios y a las mujeres embarazadas, ademas de reunir
informacion sobre la lactancia materna y el acceso a los beneficios sociales.

Acceso al agua y el saneamiento

159. El servicio de saneamiento esta regulado en el Brasil por la Ley nim. 11445/2007,
que establece directrices nacionales para las politicas federales, por ejemplo, sobre el
conjunto de servicios, infraestructuras e instalaciones operativas de abastecimiento de agua
potable; el alcantarillado de aguas residuales; la limpieza urbana y la gestién de residuos
s6lidos; y el drenaje y la gestidn del agua de lluvia urbana.

160. El acceso al agua esta considerado un derecho humano fundamental, intrinsecamente
relacionado con los derechos a la vida, la alimentacién y la salud, y de una importancia
fundamental para el desarrollo socioeconémico. En 2017, el 83,3 % de los hogares brasilefios
tenia acceso a la red general de abastecimiento de agua, lo que supone un incremento
del 0,5 % respecto de 2003. Teniendo en cuenta los indices de 1990, el Brasil alcanzd la meta
7.C de los objetivos de desarrollo del Milenio, relativa a la reduccién a la mitad, para 2015,
de la proporcién de personas sin acceso sostenible y permanente al agua potable, que pasé
del 29,9 % en 1990 al 14,6 % en 2012.

161. En cuanto al acceso al agua, en mayo de 2018, mas del 97 % de los hogares brasilefios
tenian acceso al agua corriente, lo que supone 67,3 millones de hogares. Mas del 85 % de
ellos, es decir, 57,7 millones de hogares, estaban conectados a la red de distribucion general,
de los cuales mas del 87 % tenia acceso diario a agua potable, segin el IBGE.

162. Sin embargo, los principales avances en el suministro de agua de calidad de los
altimos afios se han logrado en la regién histéricamente mas castigada del pais: la regién
semiarida brasilefia. EI Programa de Cisternas y el Programa Agua para Todos, puestos en
marcha en 2003 y 2011, se proponen combatir los efectos de la sequia y el clima seco y ya
han beneficiado a mas de 4 millones de familias del area rural y en situacion de extrema
pobreza, registradas en el CadUnico. En 2013 se reforzé el marco normativo del acceso al
agua con la aprobacién de la Ley nim. 12873, por la que se establecié el Programa Nacional
de Apoyo a la Captacion de Agua de Lluvia y Otras Tecnologias Sociales — Programa de
Cisternas, que permite reconocer y mejorar el uso de las tecnologias sociales en pos del
acceso al agua para consumo humano y produccién de alimentos.

163. EIl programa Garantia-Safra ofrece un seguro a los agricultores familiares de bajos
ingresos, que les garantiza un ingreso minimo en caso de pérdidas importantes en la cosecha.
Estos trabajadores recibieron créditos rurales por valor de 31.000 millones de reales para la
cosecha 2018/19, 1.000 millones mas que en 2017.

164. Para garantizar el acceso inmediato de la poblacién de las regiones afectadas por la
sequia al agua potable, se adoptan medidas como la perforacion y restauracion de pozos en
el marco de la operacién Carro-Pipa. Entre 2012 y 2013, se contrataron 9.200 conductores
de camiones cisterna, que abastecen 1.483 ciudades y a méas de 1,3 millones de familias. En
2015, la financiacion de la operacion alcanzé los 918,8 millones de reales y mas de 45.600
personas recibieron asistencia. En 2016, se abastecio a la poblacion de 827 ciudades de 9
estados con una flota de 6.926 camiones y se invirtieron mas de 1.000 millones de reales.

165. Con respecto a poblaciones especificas, entre 2003 y 2013, 5.802 familias
quilombolas y 2.162 familias indigenas recibieron cisternas de agua destinada al consumo
humano, en tanto que 776 familias quilombolas y 128 familias indigenas recibieron
tecnologias sociales de agua destinada a la produccion.

166. El Proyecto de Integracion del Rio Séo Francisco, que persigue los mismos objetivos,
puede considerarse la obra de abastecimiento de agua méas importante del pais. Con una
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extension de 477 km, distribuidos entre los ejes septentrional y oriental, lleva agua a mas
de 12 millones de personas residentes en 390 municipios de los estados de Ceard, Paraiba,
Pernambuco y Rio Grande do Norte. El Proyecto redistribuye agua mediante sistemas de
extraccion y abastece a 294 comunidades rurales, 12 comunidades quilombolas, 23 pueblos
indigenas y 9 asentamientos del Instituto Nacional de Colonizacién y Reforma Agraria
(INCRA).

167. Desde otra perspectiva, cabe sefialar los esfuerzos desplegados por el Brasil para
ampliar el acceso a los servicios de alcantarillado de aguas residuales y de gestién de residuos
solidos. En 2007, el 42 % de la poblacion tenia acceso a alcantarillados de aguas residuales
mientras que en 2017 contaban con estos servicios el 55 % de los hogares brasilefios, el 43 %
de ellos a través de un sistema colectivo (red de recogida y estacion depuradora de aguas
residuales) y el 12 % mediante tanque séptico (solucion individual). Entre la poblacién que
carece de acceso a este tipo de servicio, el 18 % cuenta con un servicio de recogida —pero
no de tratamiento— de aguas residuales y el 27 % no recibe asistencia.

168. Entre 2003 y 2013, el acceso a estos servicios aumentd de manera mas marcada en las
zonas rurales (un incremento del 34,4 %, frente al 9,3 % de las areas urbanas), especialmente
entre los hogares de ascendencia africana: un 63 %, frente al 26,3 % en el caso de los
caucasicos. Este aumento también fue més importante entre los hogares pobres y
extremadamente pobres. En el medio rural se cifrd en 78,4 %y 45,7 % respectivamente, y en
el medio urbano, en 37,3 % y 2,7 % respectivamente.

169. Entre las medidas transversales adoptadas en beneficio de la poblacién vulnerable en
los ultimos afios, el Plan Nacional de Saneamiento Béasico (PLANSAB), creado en 2013,
establecié metas y actuaciones relativas al saneamiento para los siguientes 20 afios
(2014-2033).

170. La mayor parte de las inversiones en proyectos de saneamiento se enmarcan en el
Programa de Aceleracion del Crecimiento (PAC), que ha promovido la reanudacién de la
planificacion y ejecucion de grandes obras de infraestructura social, urbana, logistica y
energética en el Brasil y contribuido asi a su desarrollo rdpido y sostenible.

Residuos sélidos

171. Segln el ultimo Diagndstico de la Gestion de los Residuos Sélidos Urbanos, llevado
a cabo en 2016 a partir de datos aportados por 3.670 municipios —el equivalente del 65,9 %
del pais—, puede establecerse que el servicio de recoleccion abarca al 98,6 % de la poblacién
urbana, con un déficit asistencial de aproximadamente 2,7 millones de habitantes.

172. Para mejorar esta situacién, la Ley nim. 12305/2010 estableci6 la Politica Nacional
de Residuos Sélidos, que promueve la prevenciény la reduccidon de la generacion de residuos,
y fomenta el reciclaje y la reutilizacion, asi como procesos de eliminacién de residuos
respetuosos con el medio ambiente.

173. El Brasil ha obtenido resultados positivos en lo que respecta al reciclaje. Gracias al
trabajo de los recolectores de basura, los servicios pablicos de limpieza y las cooperativas de
reciclaje podemos destacar el nivel de reciclaje del sector de los plaguicidas, que recicla
el 94 % de los envases primarios y el 80 % de los envases vacios.

174. En esta linea, una iniciativa importante fue el establecimiento, en 2007, del Programa
Cataforte, con la finalidad de fortalecer las organizaciones socioproductivas de recolectores
de residuos reciclables, asi como sus mecanismos de autogestion, basados en los principios
de la economia solidaria.

El derecho humano a una vivienda adecuada

175. Losesfuerzos por tratar el problema del déficit de viviendas en el Brasil han producido
importantes resultados. Entre 2008 y 2012, el porcentaje de viviendas privadas permanentes
improvisadas se redujo del 9,8 % al 8,5 % del total. En 2012, el déficit de viviendas se repartia
entre el medio urbano y el medio rural a razén del 86 % y el 14 % respectivamente. En
un 79,7 % el déficit afectaba a familias con ingresos de hasta 3 salarios minimos mensuales.
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En 2015, el déficit de vivienda estimado afectaba a 6,35 millones de hogares, de los cuales
5,57 millones —es decir, el 87,7 %— se encontraban en zonas urbanas y 783.000 unidades
en zonas rurales.

176. Entre 2008 y 2012, el déficit de vivienda relacionado con condiciones de vivienda
precarias se redujo en un 20,1 %, y alcanzé el 16 %, en tanto que el déficit de vivienda
relacionado con la cohabitacion familiar disminuy6 en un 11,7 % hasta quedar fijado en un
34 %. EI déficit debido a la excesiva densificacion se mantuvo estable durante el periodo,
mientras que los gastos excesivos de alquiler aumentaron en un 25,5 %.

177. En virtud de la Ley ndm. 11977/2009 se cre6 el programa Minha Casa Minha Vida
(PMCMV), a modo de estrategia central de aplicacion del derecho a una vivienda adecuada,
para impulsar la produccion, adquisicion y reforma de viviendas para familias de bajos
ingresos, priorizando a las familias inscritas en el CadUnico, asi como el desarrollo o la
renovacion de viviendas rurales. Con una inversion de aproximadamente 295.000 millones
de reales, 4,2 millones de viviendas y unos 10,5 millones de beneficiarios, se estima que el
programa gener6 unas 1.000 viviendas por dia. Entre 2010 y 2014 el programa logré reducir
en un 2,8 % el déficit de viviendas por afio, especialmente en las regiones Norte y Nordeste.

178. ElI PMCMV reserva al menos un 3 % de viviendas a las personas mayores, las
personas con discapacidad o sus familiares, salvo en el caso de que las leyes o
reglamentaciones municipales o estatales prevean un porcentaje mayor.

179. En el marco del Programa Viver sem Limites, hasta 2013 se habian adjudicado
941.994 viviendas adaptables del PMCMYV, de las cuales 11.492 fueron adaptadas para
personas con discapacidad. También se establecieron 73 residencias inclusivas, destinadas a
jévenes y adultos con discapacidad en situacion de dependencia, que salen de instituciones
residenciales de largo plazo.

180. Ademas de garantizar el derecho a una vivienda adecuada, el PMCMV impulsa la
economia, ya que el sector de la construccion civil emplea al 13 % de la fuerza de trabajo del
Brasil y representa el 10 % de su PIB. EIl PMCMV genera cada afio en promedio 921.000
empleos directos e indirectos, un ingreso adicional de 22.100 millones y transacciones por
valor de 15.400 millones en los mercados de materiales y servicios relacionados con la
construccion civil.

181. EI Programa de Aceleracién del Crecimiento-Urbanizacion de Asentamientos
Precarios, creado en 2007, ha mejorado las condiciones de vida de las familias de bajos
ingresos que residen en zonas de viviendas precarias, pendientes de regularizacion.

182. La Tarifa Social de la Energia Eléctrica, creada en virtud de la Ley nim. 10438/2002
y posteriormente reformulada por la Ley nim. 12212/2010, dispone la aplicacion de
descuentos en la factura eléctrica para las familias con ingresos que no superen la mitad del
salario minimo per cépita; las personas con discapacidad o personas mayores que reciben el
beneficio de prestacion continua (BPC); familias con un ingreso mensual de hasta tres
salarios minimos; y familias indigenas y quilombolas inscritas en el CadUnico.

Regularizacién de terrenos

183. La finalidad de las medidas de regularizacion de terrenos es legalizar ocupaciones
irregulares de terrenos de municipios brasilefios con vistas a facilitar el acceso a terrenos
urbanizados y regularizados. La Ley num. 11977/2009 prevé la regularizacion de terrenos de
interés social y un mayor acceso de las poblaciones de bajos ingresos a terrenos urbanos,
priorizando su permanencia en las zonas ocupadas y velando por un nivel adecuado de
habitabilidad y sostenibilidad, entre otras politicas sociales.

184. La Ley nUm. 13465/2017 simplificd y flexibiliz6 aspectos esenciales de la
regularizacion de las tierras urbanas y rurales y eliminé criterios que exigian la funcion social
de la propiedad. Entre 2004 y 2013, las inversiones en la regularizacion de tierras ascendieron
a 101 millones de reales y beneficiaron a 337.976 familias.

185. El Comité Intersectorial de Mediacion de Conflictos de Terrenos Urbanos, creado en
2014, previene y negocia los conflictos relativos a terrenos urbanos con vistas a alcanzar
soluciones pacificas. EI Comité propone medidas para garantizar el respeto de los derechos
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humanos y sociales de las personas afectadas durante la ejecucion de las decisiones judiciales
pronunciadas sobre los conflictos de tierras.

186. EIl programa de regularizacion de tierras Terra Legal, creado en virtud de la Ley
nim. 11952 de 2009 y modificado en virtud de la Ley ndm. 13465 en 2017, tiene por objeto
legalizar la posesion de las tierras en beneficio de quienes viven de ellas, ofreciendo
proteccion juridica, inclusion productiva y acceso a las politicas publicas. El proceso de
demarcacién y adquisicion de titulos de propiedad de tierras rurales contribuye eficazmente
a reducir el nimero de conflictos agrarios, el acaparamiento de tierras y la deforestacion
ilegal en la Amazonia.

187. La finalidad del Proyecto de Apoyo a la Politica de Regularizacion de Tierras en la
Amazonia, puesto en marcha en 2017, es acelerar el proceso de regularizacion de tierras
pablicas del programa Terra Legal. La iniciativa, financiada por la Unién Europea,
beneficiara a 8.500 familias que viven en tierras pablicas federales de los estados de Par3,
Amazonas, Mato Grosso y Amapa para 2020.

Reforma agraria

188. A fin de llevar a cabo la reforma agraria, el Gobierno brasilefio compra o expropia
actualmente tierras privadas consideradas improductivas en diversas zonas de la Federacion.
El INCRA distribuye y asigna lotes a las familias y les brinda asimismo asistencia financiera,
servicios de consultoria e insumos para que puedan trabajar esas tierras. Entre 2008 y 2017,
se asentaron méas de 300.000 familias como consecuencia de la reforma agraria.

189. Los beneficiarios del Plan Nacional de Reforma Agraria (PNRA) disponen de
facilidades crediticias que les permiten asentarse y desarrollar actividades productivas en las
parcelas asignadas. Entre 2009 y 2013, 17.228 mujeres recibieron créditos de apoyo a la
mujer y aumentaron su participacién en la produccion de alimentos, la generacion de ingresos
y el fortalecimiento de la organizacién econémica.

190. Promulgada en julio de 2017, la Ley nim. 13465/2017 modificé los procedimientos
de entrada en el proceso de reforma agraria y establecié un orden de prioridades para la
distribucion de parcelas. La Ley otorga especial consideracién a grupos como los antiguos
trabajadores de la propiedad expropiada; las victimas de condiciones de trabajo similares a
la esclavitud; los agricultores reubicados a resultas de la demarcacion de territorios indigenas
y quilombolas o de otras medidas de interés publico; las familias encabezadas por mujeres y
las familias socialmente vulnerables.

Prevencion de riesgos

191. La mayoria de los fendmenos y perturbaciones naturales recurrentes son
hidrometeorologicos, por ejemplo, sequias, lluvias torrenciales y deslizamientos de tierra.
Segun los datos del Sistema Integrado de Informacién sobre Desastres, entre 2008 y 2016 se
registraron 20.613 desastres en 14.213 municipios brasilefios.

192. En vista de ello, se establecieron la Politica Nacional de Proteccion y Defensa Civil
(PNPDEC) y el Sistema Nacional de Proteccién y Defensa Civil en virtud de la Ley
nam. 12608/2012, que también prevé la creacion de un sistema de informacién y vigilancia
en materia de desastres.

193. Ademas, el Protocolo nacional conjunto para la proteccion integral de nifios y
adolescentes, personas de edad y personas con discapacidad en situaciones de riesgo y
desastres, establecido en 2013, tiene por objeto garantizar una protecciéon especial y
prioritaria de esos grupos en situaciones de riesgo y desastres con vistas a reducir su
vulnerabilidad.
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194. El derecho de todos los ciudadanos a la salud esta garantizado por la Constitucién.
Brasil es el Gnico pais con mas de 200 millones de habitantes que dispone de un sistema de
salud publico, universal, integral y gratuito al servicio de toda la poblacién.

195. Latasa de fecundidad brasilefia ha permanecido bastante estable en los Gltimos afios,
aunque mantiene una tendencia descendente.

196. También estd bajando la tasa de mortalidad. En 2016, la esperanza de vida de la
poblacion del pais era de 75,8 afios, lo que supone un incremento de 3 meses y 11 dias
respecto de la estimacion de 2015 (75,5 afios). La esperanza de vida de la poblacion
masculina aumenté de 71,9 afios a 72,2 afios en 2016. En el caso de las mujeres, la esperanza
de vida al nacer era de 79,1 afios en 2015 y aument6 hasta alcanzar los 79,4 afios en 2016.

197. La reduccion de la tasa de mortalidad infantil constituye un éxito importante. En el
marco de los objetivos de desarrollo del Milenio, el Brasil cumplié con cuatro afios de
antelacion el objetivo de reducir la mortalidad infantil en dos terceras partes, entre 1990
y 2015.

198. La Politica Nacional de Salud Integral de la Poblacién Negra, establecida en virtud de
la Ordenanza nim. 992, de 2009, constituye un hito en la lucha contra las disparidades
raciales relacionadas con la salud. Esta politica engloba un proceso de reconocimiento
creciente de las practicas tradicionales de asistencia y atencion de la salud conservadas por
los pueblos y comunidades tradicionales de origen africano, asi como medidas destinadas a
promover los conocimientos conservados en territorios tradicionales.

Atencion Primaria

199. La principal estrategia en favor del derecho universal a la salud en el Brasil esta
centrada en la ampliacion y el fortalecimiento de la atencion primaria. Este primer nivel de
la atencién de la salud abarca una serie de acciones individuales y colectivas, entre ellas, la
promocion y la proteccion de la salud, la prevencidn, el diagndstico, el tratamiento, la
rehabilitacion, la reduccion de dafios y el mantenimiento de la salud. La atencién primaria
abarca por definicion un amplio espectro de servicios y su objetivo es tener una repercusion
positiva sobre la salud de la comunidad.

200. En 2017 se cred, en virtud de la Ordenanza de Consolidacién nim. 2/2017, la Politica
Nacional de Atencion Primaria (PNAB), que establece la revision de las directrices sobre la
organizacion de la atencién primaria en el SUS. La salud de la familia constituye la estrategia
prioritaria de esta nueva politica de ampliacion y consolidacion de la atencién primaria, que
hace hincapié en las dindmicas territoriales y en la existencia de poblaciones especificas,
itinerantes y dispersas.

201. Losequipos de la Estrategia de Salud Familiar (eSF) han obtenido resultados positivos
para la atencion primaria. En 2012, el Brasil contaba con 33.404 equipos de salud familiar.
En diciembre de 2017, ya eran 42.119 los equipos, repartidos entre 5.467 municipios
brasilefios, incluidos los equipos de salud familiar riberefios (eSFR), que atienden a la
poblacion riberefia de la Amazonia Legal y el Pantanal de Mato Grosso do Sul.

202. En 2017, el Gobierno redefinié la labor de los equipos de la eSF y los equipos de
atencion primaria. En virtud de la Ordenanza nim. 2436/2017 se cre6 el Centro Ampliado de
Salud Familiar y Atencion Primaria (NASF-AB) y se ampliaron las funciones clinicas del
antiguo Centro de Apoyo a la Salud Familiar (NASF). EI NASF-AB cuenta con equipos
multiprofesionales, que trabajan de forma integrada con la eSF, los equipos de clinicas
moviles, los equipos de salud de la familia riberefios y los polos del programa Academia de
la Salud.

203. EIl Programa Nacional para Mejorar el Acceso y la Calidad de la Atencién Primaria
fue creado en 2011 con la finalidad de mejorar la calidad de los servicios de salud de las
unidades basicas de salud (UBS). Establece estrategias para calificar, supervisar y evaluar la
labor de los equipos de salud de los municipios que se adhieran a él.
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204. Enlo que respecta a la cobertura de salud de la poblacidn, el Brasil presentaba en 2013
una relacion médico-pacientes de aproximadamente 1,8 médicos por cada 1.000 habitantes.
Con el fin de ampliar y fortalecer la prestacion de servicios de atencion primaria, se establecid
el Programa Mais Médicos en virtud de la Ley nim. 12871/2013.

205. A septiembre de 2014, el Programa Mais Médicos habia asignado 7.786 médicos,
entre brasilefios y extranjeros, lo que elevaba a 14.462 el nimero total de médicos en activo,
repartidos entre 3.785 municipios. Se dio prioridad a las localidades del interior del Brasil y
a las periferias de las grandes ciudades. El programa asistio a mas de 50 millones de personas
(el 25 % de la poblacion total), el 61 % de ellas residentes en las regiones Norte y Nordeste,
con las tasas de pobreza mas elevadas. El programa fue sustituido en 2019 por Médicos Pelo
Brasil.

206. En 2017 se formaron 2.022 nuevos equipos de atencion primaria y se donaron 404
ambulancias para renovar la flota, que alcanzé una cobertura de poblacion del 82 %. Por otro
lado, se destinaron 2.300 millones de reales a nuevas camas de hospital, cirugias electivas y
nuevos servicios de mediana y alta complejidad.

207. Las Clinicas Mdviles 2012 también vienen desempefiando un papel importante desde
2012. Su objetivo es mejorar el acceso de la poblacion de la calle a los servicios de salud,
ofreciéndoles sin demora una atencidn sanitaria integral. Hay actualmente 161 clinicas
moviles en el Brasil.

208. EIl Programa Brasil Sonriente contaba con 25.391 equipos de salud bucodental en el
pais en 2017, lo que supone un incremento del 467 % respecto de 2004, afio de inicio del
programa, y es fruto de una inversion 9.600 millones de reales. Mas de 79 millones de
brasilefios tienen acceso a tratamiento dental gratuito en 5.013 municipios.

209. EIl Programa Nacional de Seguridad Sanitaria, creado en 2013 y consolidado en 2017,
tiene como objetivo contribuir a mejorar la calidad de la atencién de la salud dispensada en
todos los centros de salud del territorio nacional, ya sean publicos o privados. Es parte
integral de la Red Mundial de Seguridad del Paciente de la Organizacion Mundial de la Salud
e informa sobre las medidas y soluciones que aplica para garantizar la seguridad de los
pacientes.

Asistencia farmacéutica

210. El Componente Especializado de Asistencia Farmacéutica (CEAF), puesto en marcha
en 2010, estd demostrando ser una estrategia importante para garantizar el acceso a los
medicamentos en el marco del SUS. La principal caracteristica del CEAF es tratar de
garantizar un tratamiento farmacol6gico ambulatorio completo para algunas afecciones
clinicas que tienen costos de tratamiento mas elevados o que son mas complejas.

211. EIl Programa Farmacia Popular do Brasil (PFPB), establecido en 2004, garantiza el
acceso a los medicamentos esenciales. Cuenta con 30.993 unidades farmacéuticas activas
repartidas entre 4.338 municipios. En el marco de la campafia Salde ndo tem prego, que
ofrece medicamentos de manera gratuita, las transferencias monetarias a establecimientos
registrados alcanzaron los 831 millones de reales y, en 2017, las inversiones superaron
los 2.000 millones de reales.

212. Envistade la necesidad de cualificar la asistencia farmacéutica, el Programa Nacional
de Cualificacion de la Asistencia Farmacéutica (QUALIFAR-SUS), creado en 2012,
contribuye al proceso orientado a mejorar, poner en marcha e integrar de manera sistémica
la asistencia farmacéutica en el marco de las iniciativas y los servicios de salud. Su objetivo
es crear las condiciones necesarias para dispensar una atencion permanente, integral, segura,
responsable y humanizada.

Urgencias y emergencias

213. En el marco de la Red de Urgencias y Emergencias (RUE) del SUS, el programa
SOS Emergéncias, establecido en 2012, es una iniciativa estratégica destinada a ayudar a las
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unidades hospitalarias a mejorar la gestion y la calidad de la atencion ofrecida en situaciones
de urgencia.

214. Las unidades de atencion rapida (UPA), que son también una parte importante de la
RUE, operan de forma ininterrumpida. Las UPA establecen un vinculo entre las UBS, la eSF
y los servicios de urgencias de los hospitales y tienen el potencial de tratar hasta el 97 % de
los casos registrados, reduciendo asi las colas que se forman en los servicios de urgencias de
los hospitales.

Atencion especializada

215. Enrelacion con la mejora y ampliacion de los servicios y procedimientos de atencion
especializada, la Politica Nacional de Acceso a las Intervenciones Quirurgicas Electivas,
aprobada en 2013, tiene por objeto ampliar el nimero de intervenciones de complejidad
mediana y alta. En 2017 se llevaron a cabo mas de 80.600 intervenciones quirdrgicas, con un
presupuesto de 250 millones de reales.

Salud mental

216. Desde la aprobacion de la Ley nim. 10216 (también conocida como Ley de Reforma
Psiquiatrica) en 2001, la politica brasilefia de salud mental ha ido evolucionando desde un
modelo de atencidn centrado en la institucion de salud mental hacia un modelo territorial,
basado en la Red de Atencidn Psicosocial. El Brasil ha registrado un aumento significativo
del nimero de unidades de apoyo psicosocial: el nimero de centros de atencion psicosocial
(CAPS) aumentd en un 16,587 % entre 1998 (148 CAPS) y marzo de 2017 (2.455) y el
nimero de unidades de acogida pas6 de 10 a 59 entre 2012 y 2015, lo que supone un
incremento del 590 %.

217. En diciembre de 2017, el Brasil anuncié medidas para fortalecer este servicio en el
marco del SUS, cambiando la Politica Nacional de Salud Mental (Ordenanza
nam. 3588/2017) con vistas a hacerlo mas accesible y eficaz.

218. También en 2017 se creé un nuevo modelo de CAPS especializado en el consumo de
drogas, especialmente cocaina crack. Los centros de atencién psicosocial especializados en
el alcohol y otras drogas de tipo 1V (CAPS AD-1V) atienden las 24 horas del dia, 7 dias por
semana, con equipos multiprofesionales en las regiones metropolitanas, al igual que las
clinicas moviles y otros servicios de asistencia.

219. A principios de 2018 se introdujeron modificaciones en las directrices de la Politica
Nacional sobre Drogas (Resolucion nim. 1/2018 del Consejo Nacional de Politicas sobre
Drogas) en respuesta a demandas sociales apremiantes en relacion con el creciente consumo
de alcohol y drogas. Desde 2011, el Brasil ha ido desarrollando el programa, que incluye
medidas para luchar contra el crack y otras drogas.

220. Por otro lado, con el fin de intensificar los canales de comunicacion con la sociedad,
el Gobierno ha reforzado el teléfono de asistencia “Llame al 132" (Servicio de Orientacion e
Informacion sobre Drogas), creado en 2005. En la misma linea fue creado en 2013 el
observatorio Crack, é Possivel Vencer, con vistas dar mas transparencia al programa Crack,
¢ Possivel Vencer y permitir a la ciudadania evaluar su labor.

221. Con respecto a la atencidn de pacientes con autismo, el Ministerio de Salud ha
establecido una asociacion encargada de impartir formacion a los padres y cuidadores de
nifios de entre 2 y 9 afios de edad con ese diagndstico clinico. En este contexto, la entidad
Autism Speaks desarroll6 un programa, validado por la OMS.

222. Al margen de las medidas de asistencia, el Brasil esta tratando de actuar con mayor
eficacia en el terreno de la prevencion. Respecto del suicidio, el Gobierno se asocié con el
Centro de Valoracion de la Vida (CVV), lo que permitié ofrecer el servicio de atencion
telefénica de manera gratuita.
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223. El nimero de beneficiarios de las ayudas econdmicas de rehabilitacion psicosocial del
programa De Volta para Casa aumentd en un 12,2 % entre 2011 y 2016, al pasar de 3.961
a4.445.

Salud sexual y reproductiva

224. El Brasil ha garantizado el acceso a la vasectomiay la ligadura de trompas en el marco
del SUS. El Gobierno también ofrece acceso ocho tipos de métodos anticonceptivos
gratuitos, asi como a algunos métodos anticonceptivos a precios reducidos en el marco del
programa Farmécia Popular.

Vigilancia sanitaria

VIH/sida y otras enfermedades de transmisién sexual

225. Desde 2014, la infeccion del VIH/sida forma parte de la Lista Nacional de
Notificacion Obligatoria de Enfermedades, por lo que debe ser sefialada a las autoridades
sanitarias. Hasta entonces, este requisito se aplicaba exclusivamente a los casos de infeccion
en mujeres embarazadas, parturientas o puérperas con un nifio expuesto al riesgo de
transmision vertical del virus.

226. Segun el Informe Epidemiolégico del Ministerio de Salud, el Sistema de Informacién
de Notificacién de Enfermedades (SINAN) registr6 entre 2007 y junio de 2017 194.217 casos
de infeccion por el VIH en el Brasil. En ese periodo, se notificaron al SINAN 131.969
(67,9 %) casos en hombres y 62.198 (32,1 %) en mujeres.

227. No obstante, la tasa de deteccion del VIH viene disminuyendo gradualmente en el
Brasil en los Gltimos afios. En un periodo de 10 afios, ha registrado una caida del 5,1 %.
En 2006 la tasa era de 19,9 casos por cada 100.000 habitantes, cifra que se redujo a 18,5
en 2016.

228. Entre 2014 y 2015, al iniciarse la politica Tratamento para Todos, se produjo una
reduccion del 7,2 % en la tasa de mortalidad normalizada, que pas6 de 5,7 a 5,3 casos por
cada 100.000 habitantes. En el periodo comprendido entre 2006 y 2016, el coeficiente de
mortalidad pas6 de 5,9 a 5,2 muertes por cada 100.000 habitantes, lo que supone una caida
del 11,9 %.

229. En vista de este perfil concentrado de la epidemia se primaron cuatro ejes de accion:
i) incremento del nimero de pruebas rapidas disponibles; ii) promocidén de los tratamientos
basados en medicamentos antirretrovirales para todas las personas diagnosticadas;
iii) prevencion combinada con nuevas estrategias como la profilaxis previa y posterior a la
exposicién; y iv) acciones prioritarias en las regiones con tasas mas significativas.

230. Para favorecer la deteccién precoz de las infecciones, se incrementd el nimero de
pruebas rapidas disponibles en un 161 % entre 2008 y 2013, afio en el que se superaron los
16,8 millones de unidades. Como consecuencia de ello, los diagnésticos tardios de la
infeccion por VIH se redujeron en un 9,7 % durante ese periodo.

231. Las campafas de prevencion se llevan a cabo a través de Internet y de medios de
comunicacion tanto convencionales como alternativos principalmente en dos fechas: el Dia
Mundial del Sida y la fiesta de carnaval. En 2017, las autoridades sanitarias distribuyeron
mas de 4,7 millones de preservativos masculinos y 110.400 preservativos femeninos.

232. En lo que respecta al tratamiento de las personas que viven con el sida, el Brasil
garantiza el acceso universal y gratuito a la terapia antirretroviral. Al mes de julio de 2018,
572.000 brasilefios habian recibido tratamiento antirretroviral gratuito en el SUS, frente a los
354.500 pacientes atendidos en 2013. La puesta en marcha de la estrategia de tratamiento
como prevencion, que ofrece terapia a todos los adultos seropositivos, incluidos aquellos sin
dafios en el sistema inmunologico, aceler6 el aumento del nimero de pacientes en
tratamiento.
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233. El Brasil también ha progresado en la lucha contra el estigma y la discriminacién que
sufren las personas que viven con el VIH/sida. La Ley nim. 12984/2014 tipifica como delito
todo acto de discriminacion contra ellas. También se garantiza a las personas portadoras del
virus el derecho a mantener la confidencialidad de su estado seroldgico en el lugar de trabajo
y en las revisiones de admision, periddicas o de despido. Por otro lado, se pueden obtener
prestaciones de la seguridad social relacionadas con la condicién seroldgica de la persona,
como la indemnizacion por enfermedad, la pension por invalidez y el BPC.

234. En 2017, la Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) aprobé el uso de la
profilaxis previa a la exposicion con vistas a reducir el riesgo de transmisién del VIH. Por
otro lado, la Comision Nacional de Incorporacion de Tecnologias al Sistema Unico de Salud
(CONITEC) publicé el Protocolo Clinico y las Directrices Terapéuticas (PCDT) sobre la
profilaxis previa a la exposicion. La nueva estrategia de prevencion consiste en el uso
preventivo de tenofovir y entricitabina, combinados en una sola pastilla.

235.  También se ha establecido un sistema de vigilancia y evaluacion de violaciones de los
derechos humanos relacionadas con el VIH/sida. Ese sistema registra las denuncias de
violaciones de los derechos humanos cometidas contra personas que viven con el sida,
personas con hepatitis virica y poblaciones vulnerables.

236. En 2016, se notificaron en total 87.593 casos de sifilis adquirida en el Brasil. Gracias
a la inclusion de las pruebas répidas de sifilis en la lista de procedimientos de la estrategia
Rede Cegonha, en octubre de 2012, se produjo un incremento de la cobertura prenatal y, por
consiguiente, del nimero de casos de sifilis diagnosticados. La Agenda de acciones
estratégicas para la reduccion de la sifilis congénita en el Brasil, elaborada en 2016, también
incorporé la medicacion de la sifilis a la lista de medicamentos prioritarios del SUS.

237. Encuanto a la hepatitis virica, se registraron 587.821 casos en 2017. En comparacion
con la cifra de 2016, es decir, 561.058 casos, se produjo un aumento del 4,7 %. Los casos
aumentaron entre los hombres de 20 a 39 afios de edad. Entre 1999 y 2017 se diagnosticaron
718.837 casos de hepatitis virica. La hepatitis C sigue contando con el mayor nimero de
casos: 11,9 casos por cada 100.000 habitantes. La hepatitis B presenta la menor variacion:
14.700 casos en 2016 por 13.400 en 2017.

Otras enfermedades

238. El Brasil cumplié con antelacion la meta 6.C de los objetivos de desarrollo del
Milenio, relativa a la incidencia de la tuberculosis, la malaria y la lepra (esta Gltima, adoptada
voluntariamente) para 2015.

239. En lo que respecta a la tuberculosis, tanto la tasa de incidencia como la tasa de
mortalidad disminuyeron en un 18 % entre 2003 y 2013. La OMS ha considerado ejemplares
algunas actividades de lucha contra la tuberculosis llevadas a cabo por el Brasil, como la
aplicacion de la prueba molecular rapida de la tuberculosis y las medidas adoptadas para
garantizar asistencia social a los enfermos en situacion de pobreza. En 2016 se registraron
4.426 muertes por tuberculosis, lo cual supone un coeficiente de mortalidad de 2,1 muertes
por cada 100.000 habitantes. El coeficiente de mortalidad de la tuberculosis se redujo en
promedio un 2 % anual entre 2007 y 2016.

240. El objetivo del Plan Nacional para poner fin a la tuberculosis como problema de salud
publica, puesto en marcha en 2017, es reducir la incidencia de la enfermedad a menos
de 10 casos por cada 100.000 habitantes y el coeficiente de mortalidad a menos de 1 caso por
cada 100.000 habitantes para 2035.

241. En cuanto a la malaria, el Brasil registré en 2015 el menor nimero de casos de los
altimos 35 afios. Entre 2000 y 2015 se produjo una disminucion de la incidencia superior
al 75 %. En 2016, el Brasil registr6 117.832 casos en 9 estados. En 2017, esta cifra alcanz6
los 174.522, lo que supone un aumento del 48 %. Con todo, se trata de una cifra muy inferior
a los 600.000 casos notificados a principios de siglo.

242. En los ultimos afios, el Brasil ha reforzado las medidas de reduccién de la lepra. La
lucha contra esta enfermedad se basa en la blsqueda activa del diagnéstico precoz de casos
nuevos, el tratamiento oportuno, la prevencidn de las incapacidades y la supervision de los
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cohabitantes, con vistas a eliminar las fuentes de infeccion y evitar los dafios e incapacidades
ocasionados por la lepra.

243. El Brasil ha logrado reducir en un 37,1 % el nimero de nuevos casos de lepra durante
la Gltima década. Se ha pasado de 40.100 diagnosticos en 2007 a 25.200 en 2016, segun datos
del Weekly Epidemiological Record publicado por la OMS en 2017. La tasa de deteccidn
general disminuy6 en un 42,3 %, al pasar de 21,19 a 12,23 casos por cada 100.000 habitantes
a lo largo de ese mismo periodo.

244. Los virus y los microorganismos que causan el zika, el dengue y el chikungufia
utilizan el mosquito Aedes aegypti como vector de contagio. De los tres, el que tiene mayor
prevalencia en el Brasil es el dengue: el 72 % de presuntos casos y el 78 % de las muertes.
A principios de 2015, el Brasil sufrid una epidemia de zika, que se inicié en la region
Nordeste, se propag6 rapidamente por toda América Latinay provocé el nacimiento de nifios
con microcefalia. La OMS declar6 la emergencia mundial debido al virus de Zika en febrero
de 2016. En mayo de 2017, el Brasil pudo levantar la advertencia gracias a la disminucién
del nimero de casos.

245. Hasta abril de 2018, se notificaron 101.863 casos probables de dengue en todo el
Brasil, es decir un 20 % menos que durante el mismo periodo de 2017 (128.730). También
se produjo un descenso significativo del nimero de muertes, al pasarse de 72 en 2017 a 40
en 2018, lo que supone una reduccion del 44 %. En cuanto a la Chikungufia, se registraron
29.675 casos probables, un 65 % menos que durante el mismo periodo de 2017, durante el
que se registraron 86.568 casos. También se registraron 2.985 casos probables de zika en
todo el pais, es decir, una reduccion del 70 % respecto del mismo periodo de 2017 (10.286).

246. Las medidas preventivasy la lucha contra el Aedes aegypti tienen caracter permanente
y constituyen una prioridad para el Gobierno Federal. Desde que se detecté el virus de Zika
en el Brasil y se establecid su relacion con la malformacion neurolégica, el pais ha movilizado
a todos los organismos federales y ha creado la Oficina Nacional de Coordinacion y Control.

247. Los fondos destinados a la accién de vigilancia sanitaria, que incluye la lucha contra
el Aedes aegypti, han aumentado en los Gltimos afios: de 924,1 millones de reales en 2010 se
ha pasado a 1.940 millones en 2017 y 2018.

248. Desde 2011, se ha incrementado la administracion de vacunas a determinados grupos
de edad o grupos prioritarios: la vacuna contra la hepatitis B se administra a personas de todas
las edades; se ha extendido el periodo de administracion de la primera y segunda dosis de la
vacuna contra el rotavirus; la vacuna contra el sarampién, las paperas y la rubeola se
administra a personas de hasta 49 afios; y la vacuna contra la gripe se administra a los
trabajadores de la salud, las personas privadas de libertad, los grupos con morbilidad y las
mujeres durante el periodo postnatal. Los informes cuarto y quinto presentados en virtud de
la Convencién sobre los Derechos del Nifio y sus Protocolos Facultativos exponen los
avances logrados en la vacunacién de nifios y adolescentes.

249. En lo que respecta a las enfermedades crénicas no transmisibles, el Plan de Accién
Estratégica contra las enfermedades crénicas no transmisibles, puesto en marcha en 2011,
establece medidas e inversiones para hacer frente a los factores de riesgo entre 2012 y 2022.

250. La Ley nim. 12546/2011 prohibe el uso de cualquier producto relacionado con el
tabaco en recintos colectivos cerrados, prevé la prohibicién de la publicidad de dichos
productos y establece normas relativas a sus envases. Ademas, en 2013 se amplio el acceso
de los consumidores de tabaco al tratamiento del tabaquismo’.

251. Con respecto a la lucha contra el consumo inapropiado de alcohol, la Ley
nam. 11705/2008, también conocida como Ley de Conduccion en Estado de Ebriedad,
prohibe la comercializacion de bebidas alcohdlicas en las carreteras federales. Por otro lado,
la Ley nim. 12760/2012 fija multas mas altas y autoriza el uso de pruebas, tales como videos
y testimonios, para demostrar el estado de intoxicacién alcohélica del conductor en el marco
de un procedimiento penal. En 2016, la Ley nim. 13281 fijé multas més altas para sancionar

GE.20-09923

El Decreto nim. 8262/2014 fij6 un impuesto del 85 % sobre los cigarrillos, establecio el precio
minimo de estos productos y amplio el espacio reservado a las advertencias en los paquetes.

31



E/C.12/BRA/3

32

H.1

H.2

a las personas que conduzcan bajo los efectos del alcohol y establecié una sancién para
quienes se nieguen a someterse a una prueba de alcoholemia. En abril de 2018, una enmienda
al Codigo de Transito Brasilefio establecié una pena mas rigurosa para quienes causen
muertes conduciendo bajo los efectos del alcohol.

252.  Segun el Sistema de Informacién sobre Mortalidad, tras la promulgacion de esas leyes
el nimero de muertes por accidentes de trafico en el Brasil se redujo més del 14 %. En 2008,
se registraron 38.273 muertes por esta causa. En 2017, esta cifra baj6 hasta situarse en 32.615
fallecimientos.

253.  Por ultimo, el Brasil también ha hecho importantes progresos en el ambito de la
vigilancia de la salud ambiental, especialmente en lo tocante a la contaminacién atmosférica.
El 100 % de los municipios de 25 estados cumplimentaron el formulario de identificacion de
municipios en riesgo. También se favorecio a las poblaciones expuestas a plaguicidas
estableciendo asociaciones federativas que, en 2013, abarcaban 16 estados.

Servicios de atencion de la salud para poblaciones especificas

Salud de las mujeres y de las mujeres embarazadas

254. Las medidas adoptadas contra el cancer de mama y el cancer de cuello uterino en el
marco del SUS priorizan el seguimiento y el diagndstico temprano. El Programa Nacional de
Mamografia de Calidad, creado en 2012, evalla los servicios de diagnéstico médico por
imagenes a través de la mamografia. La Agencia Nacional de Evaluacion de la Calidad de la
Citopatologia fue creada en 2013 para mejorar la calidad de los andlisis de laboratorio y
fomentar la oferta de exdmenes preventivos de diagnostico del cancer de cuello uterino para
las mujeres de entre 25 y 64 afios de edad.

255. Entre 1990 y 2015, la mortalidad materna se redujo de 143 a 62 muertes por cada
100.000 nacidos vivos, una reduccién del 56 %, hecho reconocido por la OMS.

256. Con vistas a seguir reduciendo la mortalidad materna, Rede Cegonha, establecida
en 2011 en el marco del SUS, se propone garantizar el acceso de las mujeres a la planificacién
familiar voluntaria y a servicios de salud humanizados durante el embarazo, el parto y el
puerperio, asi como el derecho de los nifios a un parto seguro y a un desarrollo saludable. La
suma invertida en esta politica desde su creacién ya supera los 3.100 millones de reales.

257. Una de las iniciativas mas relevantes de Rede Cegonha son los centros de parto
normal, que colaboran con las maternidades para humanizar los partos.

258. Por otro lado, en el marco de Rede Cegonha, el sistema Sisprenatal Web ofrece a las
mujeres embarazadas la posibilidad de registrarse para evaluar el acceso a las citas médicas,
los examenes, los resultados y los tratamientos recomendados, asi como la calidad de estos.
Asimismo, un activo servicio de ombudsman contacta desde 2012 a todas las mujeres que
hayan dado a luz en la red del SUS para sondear su nivel de satisfaccion con los servicios.

Servicios de atencién de la salud para las personas con discapacidad

259. El Brasil cuenta desde 2002 con una Politica Nacional de Salud de las Personas con
Discapacidad destinada a incluir a las personas con discapacidad en toda la red de servicios
del SUS. La atencién de la salud prestada a las personas con discapacidad es uno de los ejes
del plan Viver sem Limite y, desde 2011, se basa en la Red de Atencion de la Salud para
Personas con Discapacidad.

260. Los Centros de Especialidades Odontoldgicas Cualificados para Prestar Asistencia a
Personas con Discapacidad son servicios de atencion sanitaria capacitados para ofrecer una
asistencia cualificada y rehabilitacién a las personas con discapacidad, teniendo en cuenta
sus necesidades y especificidades. El Brasil cuenta actualmente con 490 centros de este tipo.

261. El Gobierno del Brasil también financia la compra de vehiculos adaptados al
transporte sanitario de personas con discapacidad y talleres ortopédicos méviles con el fin de
ampliar el acceso de las personas con discapacidad a los servicios de rehabilitacion y a las
ortesis, protesis y ayudas a la movilidad.
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262. En el marco del Plan Nacional de Deteccion Neonatal, se amplié a todos los estados
la prueba de la puncion en el taldn del neonato, destinada a diagnosticar trastornos genéticos
y congénitos en los recién nacidos.

Salud de las personas de edad

263. El objetivo de la Politica Nacional de Salud de las Personas de Edad, puesta en marcha
en 2006, es recuperar, mantener y fomentar la autonomia, la rehabilitacion de la capacidad
funcional y la independencia de las personas mayores. En este marco fue elaborado, en 2013,
el Modelo de Atencion Integral de la Salud de las Personas de Edad. Fue incorporado a las
redes de atencidn sanitaria y a iniciativas estratégicas, por ejemplo, la ampliacién del acceso
a medicamentos y suministros médicos, asi como a iniciativas de prevencion y de promocion
de la salud.

Salud de los indigenas

264. En 2010, el Estado brasilefio creo la Secretaria Especial de Salud Indigena, encargada
de coordinar y aplicar la Politica Nacional de Atencién de la Salud de los Pueblos Indigenas
y todo el proceso de gestion del Subsistema de Atencion de la Salud Indigena en el marco
del SUS.

265. Los Distritos Sanitarios Especiales Indigenas (DSEI) son unidades de gestion
descentralizadas encargadas de racionalizar y cualificar los servicios de atencion de la salud,
a través de una serie de actividades técnicas, asi como de asumir la labor administrativa y de
gestion necesaria para prestar asistencia.

266. El programa Mais Médicos ha priorizado la asignacién de profesionales de la salud a
las aldeas indigenas de las regiones mas remotas del pais para prestar atencion directa a la
poblacion indigena. En julio de 2015, el programa contaba con 582 médicos repartidos
entre 34 DSEI.

267. Las iniciativas de salud bucodental destinadas a esta poblacion se enmarcan en el
programa Brasil Sorridente Indigena. En 2017, se repartieron 2,6 millones de Kits de higiene
dental entre méas de 750.000 indigenas de todo el pais, lo que requirié una inversion de 4
millones. Mas de 923 profesionales, incluidos dentistas y asistentes técnicos de salud
bucodental, trabajan en aldeas indigenas de todo el Brasil.

268. Una de las estrategias utilizadas para mejorar el acceso de los pueblos indigenas a la
vacunacion es el Mes de la Vacunacion de los Pueblos Indigenas, que forma parte de la
Semana de Vacunacién en las Américas, coordinada por la Organizacién Panamericana de la
Salud. Solo en 2015 se administraron 141.000 dosis de vacunas a 115.863 indigenas de 849
aldeas.

Articulos 13y 14

269. EIl Plan Nacional de Educacién (PNE) 2014-2024 fue aprobado en virtud de la Ley
nam. 13005/2014. Su proyecto habia sido debatido en el Congreso Nacional desde 2010.

270. Segln datos de la PNAD, entre 2016 y 2017, la tasa de analfabetismo de las personas
de 15 afios 0 més se estimd en un 7 %, lo que representa una disminucién del 0,2 % respecto
del 7,2 % registrado en 2016. Eso equivale a menos de 300.000 personas. Asi, en 2017, habia
11,5 millones de personas analfabetas en el Brasil.

271. El Brasil ha logrado progresos en el &mbito de la educacion, a la luz del aumento del
promedio de afios de estudios y del porcentaje de personas que han completado la educacion
basica. El promedio de las personas de 25 afios 0 mas era de 9,1 afios de estudios en 2017,
frente a los 7,3 afios de 2013.

272. El Brasil ha invertido el 6 % de su PIB en educacion, lo que supone un incremento
del 72,9 % respecto del afio 2000 y representa el 108,9 % de la inversion media de los paises
de la Organizacién de Cooperacion y Desarrollo Economicos, que es del 5,6 %. EI PNE
2014-2024 establece una inversion del 7 % del PIB hasta 2019 y del 10 % hasta 2024. El
porcentaje de los ingresos del Gobierno Federal destinado a la educacién practicamente se
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duplico, pasando del 4,7 % al 8,3 % entre 2008 y 2017, periodo en el que el PIB paso de
crecerel 1,1 % al 1,8 %.

273. El Fondo de Mantenimiento y Desarrollo de la Educacién Bésica y de Valorizacion
de los Profesionales de la Docencia (FUNDEB) registré un incremento de sus fondos del
80 % desde 2007, afio de su creacion. EI FUNDEB promueve la distribucién de los fondos
de los estados, el Distrito Federal y los municipios.

274. Los progresos registrados en las diversas dimensiones de la educacion brasilefia
provienen de esfuerzos en diferentes frentes. Con el fin de fortalecer y complementar el
marco juridico e institucional relacionado con el derecho a la educacion, se promulgé
la Enmienda Constitucional nim. 59/2009, que amplio el periodo de ensefianza obligatoria
—hasta entonces circunscrito a la horquilla 7-14 afios de edad— a las edades comprendidas
entre los 4 y los 17 afios, ademas de garantizar educacion gratuita también a todos aquellos
que no hayan accedido a ella a la edad adecuada; y se promulgaron la Ley nim. 11645/2008,
que dispuso el caracter obligatorio de la ensefianza de la historia y la cultura afrobrasilefia e
indigena en las escuelas de educacién primaria y media, asi como en la educacién secundaria,
y la Ley nim. 12695/2012, que establecio un Plan de Accion Articulado para permitir la
transferencia directa de recursos destinados a iniciativas educativas del Gobierno Federal a
los estados, el Distrito Federal y los municipios, con mayor rapidez.

275. La educacién bésica brasilefia ha experimentado importantes cambios, que tendran
continuidad en los préximos afios. La Base Nacional Comun Curricular (BNCC), documento
normativo que define una serie de aptitudes fundamentales que todos los alumnos deben
desarrollar a lo largo del ciclo de educacién bésica, ha servido de guia curricular para los
sistemas educativos, que en 2018 tuvieron que adaptar y revisar sus planes de estudio con
vistas a empezar a aplicar la BNCC antes de 2020.

276. En lo que respecta a la educacion preescolar, las diversas medidas aplicadas para
ampliar su oferta, incluida la iniciativa Brasil Carinhoso, se exponen en los informes cuarto
y quinto presentados en virtud de la Convencion sobre los Derechos del Nifio y sus Protocolos
Facultativos.

Alfabetizacién

277. La importante evolucién de las tasas de alfabetizacion se debe a los esfuerzos
desplegados en los ultimos afios para elaborar politicas de lucha contra las elevadas tasas de
analfabetismo que han afectado histéricamente al pais. La Ley nim. 12.801/2013 puso en
marcha el Pacto Nacional por la Alfabetizacién a la Edad Adecuada (PNAIC) con el objetivo
de que los nifios puedan leer y escribir a la edad de 8 afios. En febrero de 2018, fue sustituido
por el programa Mais Alfabetizacdo. Desde 2003 esta en funcionamiento el programa Brasil
Alfabetizado, cuyo objetivo es alfabetizar a jovenes, adultos y ancianos. El programa, de
alcance nacional, da prioridad a los municipios con altos indices de analfabetismo, el 90 %
de los cuales se encuentran en la region Nordeste.

Acceso a la educacion basica y prevencién de la desercion escolar

278. Se han desarrollado y reforzado importantes programas para alentar y garantizar el
acceso de los nifios y adolescentes a las escuelas, asi como para evitar la desercién escolar.
Entre ellos, el programa Mais Educacdo (PME), creado en 2007 con el objetivo de ampliar
el horario de apertura de las escuelas, en particular dando apoyo financiero a las escuelas
publicas para que desarrollaran proyectos de educacion integral en horario extraescolar. La
finalidad de este proyecto es sacar a los nifios de las calles?. Entre 2008 y 2013, los fondos
transferidos ascendieron a mas de 404.200.000 reales.
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El programa incluye actividades de supervision pedagdgica, cultura y artes, deportes y ocio, cultura
digital, comunicacidn, uso de los medios de comunicacién, derechos humanos, educacién ambiental,
educacion econdmica, promocion de la salud e investigacion en el campo de las ciencias naturales.
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279. En 2018, el PME inici6 una nueva fase. La finalidad del nuevo programa Mais
Educacéo, regido por la Resolucion nim. 17/2017 del Fondo Nacional de Desarrollo de la
Educacion (FNDE), es mejorar el aprendizaje del portugués y de las matematicas en la
educacion primaria'y media ampliando el horario escolar y optimizando el tiempo pasado por
los alumnos en la escuela.

280. EI Programa Nacional de Apoyo al Transporte Escolar (PNATE) y el Programa
Caminho da Escola, en funcionamiento desde 2004 y 2007 respectivamente, otorgan fondos
y lineas de crédito para garantizar el servicio diario de transporte escolar a los alumnos de
centros publicos de educacién basica residentes en zonas rurales.

281. En 2017, el Programa Nacional de Libros de Texto beneficié a 30 millones de alumnos
y distribuyé 152 millones de libros entre 117.000 escuelas. Ese mismo afio se unificaron la
adquisicion y la distribucién de libros de texto y titulos de literatura, con la creacion del
Programa Nacional de Libros y Material Didactico, que incluye, ademas de los libros de
texto, programas informaticos y juegos educativos, materiales de tutoria escolar y materiales
de formacién pedagdgica y gestion escolar.

282. Por otro lado, la legislacion nacional contempla que las mujeres embarazadas lleven
a cabo sus actividades escolares en casa, ya que tienen derecho a la licencia de maternidad y
a pasar los examenes finales sin perder el afio escolar.

Calidad de la educacién

283. Con el fin de garantizar la calidad y la equidad de la educacion, se han elaborado y
ampliado sistemas de evaluacion de la ensefianza impartida a varios niveles, lo que permite
supervisar el desempefio de los alumnos y de las instituciones educativas, asi como mejorar
constantemente las politicas educativas. Una de ellas es el indice de Desarrollo de la
Educacion Basica (IDEB), calculado a partir de datos sobre la aprobacién escolar y el
desempefio medio de los alumnos. En lo tocante a la escuela primaria y media, los resultados
nacionales del IDEB revelan una mejora constante entre 2007 y 2017. Sin embargo, los
resultados en la escuela secundaria se han mantenido estables entre 2011 y 2015, lo que
propicio una reforma de la ensefianza secundaria, aprobada por el Senado Federal en febrero
de 2017. Entre otras cosas, la reforma flexibilizé el plan de estudios.

284. Desde 1998, el Examen Nacional de Ensefianza Media (ENEM) también desempefia
un papel fundamental en la mejora de la calidad de la educacion, ya que evalla el desempefio
de los alumnos al final de la educacion basica. A partir de 2009, este examen empez6 a ser
usado como mecanismo de seleccion para la admision en la ensefianza superior,
contribuyendo a la democratizacion del acceso a las instituciones federales de ensefianza
superior, asi como a la reestructuracion y mejora de los planes de estudios de la ensefianza
secundaria.

285. A partir de 2014, el Brasil comenzd a establecer asociaciones interinstitucionales con
universidades portuguesas, lo que permiti6 obtener y utilizar informacién sobre el
rendimiento de los estudiantes brasilefios que habian pasado el ENEM, a efectos de su
admisidn en instituciones de ensefianza superior portuguesas y generé mas posibilidades de
intercambios educativos. Hasta la fecha, el Gobierno del Brasil ha concertado 34 asociaciones
interinstitucionales con Portugal.

Promocion y formacion de profesionales de la educacion

286. La Constitucion Federal Brasilefia establece en su articulo 206 la valoracion de los
profesionales de la educacion escolar. Por otro lado, la Ley nim. 12056/2009 garantiza el
derecho de los docentes a la formacion continua y dispone que el Gobierno Federal, el
Distrito Federal, los estados y los municipios deben promover conjuntamente la formacion
inicial y continua de los educadores.

287. El objetivo 15 del PNE dispone que todos los docentes de educacién primaria deberan
poseer un titulo de educacion superior especifico en su campo para 2024. Asi, en 2009, el
Decreto nim. 6755 instituyd la Politica Nacional de Formacién de Profesionales de
Magisterio de Educacion Basica, que fomenta la cooperacion para la formacion de docentes.
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288. También cabe mencionar el Plan Nacional de Formacién de Profesores de Educacion
Basica (PARFOR), que promueve, valiéndose de la cooperacion entre estados y municipios,
el acceso a la ensefianza superior de los profesionales que ensefian en las escuelas primarias
pUblicas sin contar con una formacion especifica en su area de trabajo.

289. En 2013 se puso en marcha el Pacto Nacional de Fortalecimiento de la Educacion
Secundaria, con vistas a promover la formacion continua de docentes y coordinadores
pedagdgicos empleados en colegios publicos de educacion secundaria.

290. Por otro lado, a raiz de la Ley nim. 12863/2013, el PRONATEC empez6 a impartir
cursos destinados especificamente a formar docentes del mismo nivel que la escuela
secundaria, formacion minima requerida para dar clases en la educacion preescolar y en los
primeros cinco afos de la educacion elemental y media.

291. Como consecuencia de ello, entre 2008 y 2017 aument6é considerablemente el
porcentaje de docentes con estudios de ensefianza superior en las escuelas publicas primarias
y medias, asi como en las escuelas secundarias. Segun el Censo Escolar de 2017, el porcentaje
de profesores de secundaria con estudios de ensefianza superior era del 93,8 % en 2016. En
la educacion primaria y media, la tasa era del 82,1 %.

292. Ademés de las iniciativas relativas a la formacién de docentes, el Programa
Institucional de Becas de Iniciacion a la Docencia (PIBID), creado en 2007, ofrece becas a
estudiantes universitarios para alentarlos a llevar a cabo actividades educativas en escuelas
publicas de educacion primaria.

293. Por otro lado, en 2012, las Directrices Nacionales sobre Educacion en materia de
Derechos Humanos pasaron a formar parte del plan de estudios obligatorio de la formacion
inicial y continua de todos los profesionales de la educacion.

Educacion inclusiva

294. El debate sobre la educacion especial e inclusiva en el Brasil ha sido intenso en los
altimos afios. Al mismo tiempo, ha aumentado significativamente el nimero de alumnos con
discapacidad matriculados en las clases ordinarias de educacion bésica.

295. En 2008, se aprobo la Politica Nacional de Educacidn Especial en la Perspectiva de la
Educacion Inclusiva. Esta politica, que define la educacion especial de manera transversal,
proporciona recursos, servicios y asistencia educativa especializada. Entre las medidas
adoptadas, se encuentra el programa Escola Acessivel, que incluye la transferencia de
recursos para la adaptacion edilicia de los colegios y la adquisicién de dispositivos de
tecnologia de apoyo para los alumnos de educacion especial.

296. La Ley de Inclusion de las Personas con Discapacidad, promulgada en 2015, dispone
que el sistema educativo debe ser inclusivo a todos los niveles y prohibe que las escuelas
cobren tasas adicionales a las personas con discapacidad por la instalacion de dispositivos de
accesibilidad.

297. La finalidad del programa BPC na Escola, establecido en 2007, es identificar las
barreras que impiden o dificultan el acceso a la escuela de los nifios y adolescentes con
discapacidad y a los receptores del beneficio de prestacion continua (BPC) y, sobre esa base,
aplicar medidas intersectoriales en las esferas de la educacion, la asistencia social, la salud y
los derechos humanos. La escolarizacién de personas con discapacidad menores de 18 afios
que reciben la ayuda del BPC se ha cuadruplicado, pasando de 78.800 a 319.000.

Educacion de los jovenes, los adultos y las personas de edad

298. EI Brasil ha logrado reducir de manera significativa su tasa de analfabetismo
funcional®, que cayo6 un 13,8 % entre 2008 y 2013. Esta reduccion es obra de la educacion
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Para calcular el analfabetismo funcional se utiliza como referencia el nimero de personas mayores
de 15 afios con menos de 4 afios de escolarizacion.
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basica gratuita impartida gradualmente a los jovenes, los adultos y personas de edad que no
tuvieron acceso a ella a la edad adecuada.

299. Desde 2003 se han llevado a cabo iniciativas en todo el territorio nacional, en el marco
del Programa Brasil Alfabetizado (PBA), destinadas a promover la alfabetizacion de jévenes,
adultos y ancianos. En el ciclo actual del programa, iniciado en 2015, hay 191 entidades
responsables de su ejecucion, 17.445 clases, 167.971 alumnos, que adquieren nociones
bésicas de alfabetizacion, 17.088 docentes, 2.902 coordinadores y 105 intérpretes de la
lengua de signos brasilefia. El Programa fue ampliado en 2017 y el nimero de alumnos pas6
de 168.000 a 250.000.

300. EI Programa Nacional de Inclusion de los Jovenes (PROJOVEM) es otra iniciativa
que ayuda a los jovenes de entre 18 y 29 afios a terminar la educacion primaria y a obtener
un certificado profesional que les permita entrar en el mercado laboral.

301. El Instituto Nacional de Estudios e Investigacion en materia de Educacion (INEP) es
la entidad encargada de organizar el Examen Nacional de Certificacion de Competencias de
Jovenes y Adultos (ENCCEJA), que evalla las competencias, habilidades y conocimientos
adquiridos en el proceso educativo, social y cultural y constituye una referencia nacional de
la educacion de jovenes y adultos.

Formacion profesional y tecnoldgica

302. La ensefianza técnico-profesional de nivel equivalente a la secundaria ha sufrido
importantes transformaciones en los Gltimos afios. En 2008 se establecio el Plan Federal de
Expansion de la Formacién Profesional y en 2011 se puso en marcha el PRONATEC, que
sienta las bases juridicas de una politica unificada, como se ha mencionado anteriormente.

Igualdad de acceso a la educacion superior

303. En los ultimos afios, se ha producido un incremento gradual de las cotas de igualdad
y diversidad étnica y racial de las instituciones de ensefianza superior. La Ley
nam. 12711/2012 reserva el 50 % de las inscripciones en las universidades e institutos
federales a alumnos procedentes de colegios publicos, con cuotas de afrodescendientes,
indigenas y personas con discapacidad proporcionales, como minimo, al peso de cada uno de
esos grupos sobre la poblacion total de la unidad federativa en la que se encuentre la
institucién. También reserva la mitad de esas plazas a alumnos de escuelas publicas cuyos
ingresos familiares brutos no superen 1,5 salarios minimos per capita.

304. Entre 2013 y 2015, la politica de accién afirmativa en materia de cuotas propicio el
acceso de unos 150.000 estudiantes a las instituciones de educacion superior de todo el pais.
En 2013, ingresaron en la educacién superior 50.937 afrodescendientes, cifra que aumenté
en 2014, hasta situarse en 60.731. Asi pues, se ha producido, de conformidad con la
legislacién, un ajuste gradual de la oferta de plazas en estas instituciones.

305. EIPROUNI, el Fondo de Financiamiento Estudiantil (FIES) y el Sistema de Seleccion
Unificada (SISU) son los principales programas puestos en marcha por el Gobierno brasilefio
para incrementar de manera significativa el nimero de plazas disponibles en la educacién
superior.

306. Entre su creacion, en 2005, y el segundo semestre de 2016, el PROUNI dio asistencia
amas de 1,9 millones de estudiantes, el 70 % de los cuales recibid becas completas. Por otro
lado, el 51 % de estas becas fueron asignadas a afrodescendientes.

307. A partir de 2009, uno de los factores decisivos de la mejora de la politica educativa
brasilefia fue la ampliacion del FIES, que pasé de aproximadamente 182.000 contratos
activos en 2009 a 1,9 millones en 2015, lo que supone un aumento medio anual de 280.000
matriculaciones.

308. EI objetivo del SISU, una plataforma digital en funcionamiento desde 2010, es
democratizar el acceso de los estudiantes a las instituciones publicas de ensefianza superior
de todo el pais. Las plazas disponibles son gratuitas y estan destinadas a alumnos que han
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pasado el ENEM y se han inscrito en el sistema de seleccion informatizado. En 2017 se
ofrecieron mas de 238.000 plazas en 131 instituciones, mientras que en la primera edicion
del SISU, en 2010, se habian ofrecido 47.000 plazas.

309. También se cred, en 2013, el programa Bolsa Permanéncia, que prevé la concesion de
ayudas econémicas a estudiantes en situacion de vulnerabilidad socioeconémica, asi como a
estudiantes indigenas y quilombolas de instituciones federales de ensefianza superior. Hasta
2016, recibieron ayudas del programa 22.430 estudiantes de instituciones federales, de los
cuales 5.171 eran indigenas, 1.898 quilombolas y 15.361 estudiantes en situacion de
vulnerabilidad social.

Educacion de los indigenas y los miembros de las comunidades
quilombolas

310. Se ha producido un incremento gradual de inscripciones de estudiantes indigenas y
quilombolas en la educacion basica. La politica de Educacién Escolar Indigena toma una
nocion de territorios étnico-educativos como modelo de gestion educativa basada en la
territorialidad de los pueblos indigenas. Hasta 2012, habia 2.872 escuelas indigenas
repartidas entre 385 municipios brasilefios. De estas escuelas, 2.864 eran publicas.

311. Enlo que respecta a la educacion de los miembros de las comunidades quilombolas,
en 2012 se aprobaron unas Directrices Curriculares Nacionales para la Educacién Escolar
Quilombola. Se revisaron los planes de estudio para velar por que respetaran los valores
historicos y culturales de los estudiantes y profesores de las comunidades quilombolas.

312. EIl Programa de Apoyo a la Formacién Superior y Licenciaturas Interculturales
Indigenas, de 2005, ofrece apoyo a los docentes que trabajan en las escuelas indigenas de
educacién basica para que obtengan un titulo de educacion superior. Segln datos del INEP,
hasta el afio 2015, se habian matriculado en la educacién superior mas de 32.000 indigenas
en todo el pais. En el marco del Programa Institucional de Becas de Promocion de la
Profesion Docente, se cred una categoria de licenciaturas indigenas. Entre 2011 y 2013, se
otorgaron 735 becas a estudiantes indigenas y 95 a maestros indigenas que participaban en
el programa.

313. Por otro lado, en 2012 se puso en marcha el Programa Nacional de Educacién del
Campo (PRONACAMPO), que establece una serie de acciones repartidas entre cuatro ejes:
practicas pedagdgicas y gestién, formacion de docentes, educacion de jovenes y adultos, y
educacién tecnoldgica y profesional, con el objetivo de fortalecer las escuelas rurales y
quilombolas.

Articulo 15

314. El Brasil ha experimentado un crecimiento significativo del nimero de servicios
culturales y medios de comunicacion. La television de sefial abierta sigue siendo la principal
via de acceso a los contenidos culturales, ya que llega al 99,9 % de los municipios del pais.
El porcentaje de ciudades con bibliotecas pasé del 76,3 % al 97,1 % entre 1999 y 2014.
De 5.570 municipios, apenas 112 seguian careciendo de un espacio publico de lectura al
término de este periodo. Entre los servicios que més crecieron hasta 2014, destacan los
proveedores de Internet, presentes en el 65,5 % de los municipios, asi como las emisoras de
radio comunitarias, presentes en el 64,1 % de los municipios.

315. Con respecto a la literatura, 25 unidades federativas contaban en 2014 con programas
0 iniciativas para impulsar la escritura creativa y la produccion literaria, asi como la
circulaciény difusion de obras literarias, tales como diversas convocatorias publicas, premios
y medidas directas de promocién de la literatura. El 56,3 % de los municipios contaba con
iniciativas y programas de promocion de la lectura, los libros y la literatura.

316. Entre las medidas adoptadas en esta materia, figura el Plan Nacional de Cultura
(PNC), establecido en virtud la Ley nim. 12343 de 2010 para planificar y ejecutar politicas
publicas de defensa del derecho constitucional a la cultura, asi como de proteccion y
promocion del patrimonio y la diversidad étnica, artistica y cultural.
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317. Estas medidas dependen del Sistema Nacional de Cultura (SNC), un aparato de
gestion compartida de las politicas publicas de cultura que engloba a las entidades federadas
y a la sociedad civil. Fue creado en virtud de la Enmienda Constitucional nim. 71, de 2012,
que afadio el articulo 216-A a la Constitucion Federal. La principal finalidad del SNC es
fortalecer las politicas culturales del pais mediante la institucionalizacion y la ampliacion de
la participacion social, con vistas a impulsar el desarrollo garantizando plenamente el acceso
a los derechos culturales y su disfrute.

Promocion y estimulo de la produccion cultural

318. El Estado brasilefio ha elaborado varias medidas para promover la produccién cultural
en el pais. La Ley nim. 12853/2013 prevé la gestion colectiva de los derechos de autor, lo
que ha traido consigo importantes cambios en este ambito, como la caracterizacion de las
actividades de las entidades encargadas de la gestion colectiva de los derechos de autor como
actividades de interés pablico, la imposicion a estas entidades de un requisito de autorizacién
previa de la Secretaria Especial de Cultura y la proporcionalidad entre las tasas de
administracién y los costos de la recaudacion de las tasas y la distribucion de las regalias.

319. Desde 2006, el Fondo del Sector Audiovisual ha promovido la produccion audiovisual
publicando convocatorias publicas relacionadas con la produccién, distribucion y
comercializacion de obras audiovisuales. Entre 2007 y 2017 se seleccionaron y apoyaron mas
de 2.450 proyectos, en una inversion total de mas de 4.300 millones de reales.

320. EIl Programa de Convocatorias Publicas para la Promocién de la Produccion
Audiovisual Brasilefia presta apoyo anual a los sectores que participan en la creacidn de obras
audiovisuales, previos procesos publicos de seleccion. Entre 2008 y 2013, el Programa apoy6
715 proyectos, con una inversion de mas de 84,2 millones de reales.

321. Durante el mismo periodo, se emitié una convocatoria publica para apoyar la
produccion de documentales en 18 Estados miembros de la Red DOCTYV, un programa de
incentivos a la produccion y difusion de documentales iberoamericanos. También se organizé
la segunda ediciéon de CPLP Audiovisual, que promueve la produccién de documentales y
peliculas en los Estados miembros de la Comunidad de Paises de Lengua Portuguesa.

Democratizaciéon del acceso a la cultura

322. Desde 2007, el programa Mais Cultura apoya la diversidad cultural favoreciendo la
labor de artistas, grupos artisticos independientes y pequefios productores culturales. El
Programa apoya microproyectos desarrollados principalmente por jovenes de entre 17 y 29
afos.

323. En lo que respecta a las iniciativas de promocion del arte y la cultura en el entorno
escolar, las Leyes nims. 11769/2008 y 12287/2010 establecen la obligacion de la ensefianza
de la musica y el arte, especialmente de sus expresiones regionales, en la educacién basica.
Otra medida legislativa fundamental fue la aprobacion de la Ley nim. 11645/2008, que hace
obligatoria la ensefianza de la historia y la cultura indigenas en todas las etapas de la
educacién. La ensefianza de la historiay la cultura afrobrasilefias ya estaba prevista en la Ley
nam. 10639/2003.

324. Ademas, en 2013, se aprobd una convocatoria publica relativa a la preservacion y el
acceso a los bienes del patrimonio afrobrasilefio, elaborada por la Universidad Federal de
Pernambuco. Con una inversion total de 1,7 millones de reales, la convocatoria publica
seleccion6 24 proyectos de recopilacién, recuperacion, reparacion, preservacion y
disponibilidad de archivos de interés cientifico y cultural relacionados con el patrimonio
afrobrasilefio. Cada uno de estos proyectos recibio 60.000 reales.
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C.

Acceso a los libros y a la lectura

325. En los dltimos afios, la inversion en el Sistema Nacional de Bibliotecas Publicas ha
crecido gracias a iniciativas encaminadas a ampliar los archivos, modernizar los equipos y
emitir convocatorias publicas para la seleccion de proyectos.

326. En julio de 2018 se establecié la Politica Nacional de Lectura y Escritura (PNLE)
como estrategia para promover los libros, la lectura, la escritura, la literatura y las bibliotecas
publicas en el Brasil.

327. En 2013 se puso en marcha el proyecto Acessibilidade em Bibliotecas Publicas, con
el objetivo de reformar 10 bibliotecas publicas, que sirvieran de referencia en materia de
accesibilidad y establecieran una serie de parametros Utiles para emprender la reforma de
todas las bibliotecas publicas brasilefias, con una inversion de 2,70 millones de reales.

328. En 2015, el Brasil ratificé el Tratado de Marrakech, cuyo objetivo es facilitar el acceso
a las obras publicadas de las personas con discapacidad visual y las personas con dificultades
para acceder a los textos impresos. El Tratado esta basado en una iniciativa cofinanciada por
el Brasil y otros paises de América Latina y el Caribe.

Patrimonio cultural y memoria

329. Se registré un aumento significativo de los mecanismos de proteccidn del patrimonio
cultural en los municipios brasilefios. En 2012, el 31,2 % de los municipios contaban con una
legislacion a tal efecto, un incremento del 76,3 % con respecto a 2006.

330. Una de las iniciativas mas significativas en este terreno fue la implementacién del
PAC Ciudades Histdricas, con el objetivo de convertir el patrimonio cultural en un vector de
desarrollo social y econémico sostenible.

331. En 2013 se aprobd el Estatuto de los Museos (Decreto nim. 8124) para preservar el
patrimonio cultural que albergan o podrian llegar a acoger los museos, estableciendo una
serie de medidas y procedimientos prescriptivos para el sector.

332. Se han puesto en marcha diversas iniciativas de caracter permanente para aumentar la
afluencia a los museos y diversificar su publico. Cabe destacar el proyecto Conhecendo
Museus, serie documental sobre los museos brasilefios emitida por un canal de la television
publica.

333. En septiembre de 2018, un incendio destruy6 parcialmente la coleccion del Museo
Nacional, vinculado a la Universidad Federal de Rio de Janeiro (UFRJ). El Estado brasilefio
ha establecido un plan de renovacién, que destina 15 millones de reales a la inversion en
seguridad, en el reforzamiento de las estructuras fisicas, en las obras de contencién, en la
recuperacion parcial de la coleccién y en la creacién de un proyecto ejecutivo de restauracion
del Museo.

Deportes

334. El programa Bolsa Atleta, en vigor desde 2005, invierte en atletas de alto rendimiento
y prioriza los deportes incluidos en los Juegos Olimpicos y los Juegos Paralimpicos. Esta
centrado en la formacion de deportistas, con el objetivo de que el Brasil cuente de manera
constante con una generacion de atletas con potencial para representar al pais. En los
informes cuarto y quinto presentados en virtud de la Convencidn sobre los Derechos del Nifio
y sus Protocolos Facultativos se exponen las iniciativas que promueven el acceso de los nifios
y adolescentes a las actividades deportivas.

Derecho a acceder a la ciencia y la tecnologia y a la inclusion social

335. En 2011 se puso en marcha el programa Ciéncia sem Fronteiras para promover la
consolidacion, la expansion y la internacionalizacion de la ciencia y la tecnologia, la
innovacion y la competitividad brasilefias. Desde su creacién, el programa ha concedido
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cerca de 104.000 becas a estudiantes brasilefios, con una inversiéon de 13.200 millones.
En 2017 fue remodelado y pas6 a centrarse en los ciclos de postgrado.

336. El objetivo de la promocién de la inclusion digital es garantizar a las poblaciones
vulnerables el acceso a los beneficios de la tecnologia de la informacién. El programa
Governo Eletrénico cuenta con mas de 13.000 puntos de conexién a Internet en todo el
territorio nacional, especialmente en las zonas rurales o con acceso limitado a estos servicios.
Un total de 9.000 “telecentros™® han recibido equipos, asi como apoyo en materia de
conexién y becas para monitores desde 2006. EI 98 % de los municipios cuenta con
establecimientos de este tipo.

GE.20-09923

10" Un “telecentro” es un lugar plblico en el que los ciudadanos pueden acceder a computadoras, Internet
y otras tecnologias digitales que les permiten informarse y desarrollar aptitudes digitales esenciales.
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