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Tras años de descensos constantes, aumentan los casos de malaria y las muertes por esta enfermedad. No 
vamos por buen camino para alcanzar el objetivo de acabar con la malaria como amenaza para la salud pública 
en 2030 y con las desigualdades de género. 

Debemos esforzarnos por proporcionar un acceso mejor y más equitativo a todos los servicios de salud , 
aumentando enormemente la financiación de los programas contra la malaria, invirtiendo en nuevos enfoques e 
innovaciones y mejorando el uso de las herramientas existentes, priorizando a las mujeres en su diversidad, 
como un camino integral para eliminar las desigualdades de género. 

Women4GlobalFund (W4GF) hace un llamado al Fondo Mundial y a los gobiernos de los países para que 
aborden las desigualdades de género, algo esencial para que las estrategias y programas para acabar con la 
malaria a nivel nacional  tengan éxito. 

1. Morir de malaria es evitable. Debemos actuar ahora 

Aunque las muertes por malaria están retomando una tendencia descendente, tras el aumento registrado 
durante la crisis de la pandemia por COVID-19, los países no recuperan el ritmo de reducción de la 
enfermedad como antes del 2015. Preocupan especialmente las persistentes barreras de acceso a la 
prevención y el tratamiento a las que se enfrentan muchas mujeres, adolescentes  y niñas.

El Informe Mundial sobre la Malaria 2022 estima 247 millones de casos y 619.000 muertes en 2021, el 96% se 
produjeron en la región africana y uno de cada cinco de ellos fue en niños menores de 5 años.1  Además, en el 
mismo año, el 32% de embarazos en esta región (13.3 millones) estuvieron expuestos al contagio de la Malaria, 
1.2 millones más que en el 2020.2  El Fondo Mundial proporciona el 63% de toda la financiación internacional 
para programas de malaria, cubriendo 94 países, invirtiendo 16.2 mil millones hasta junio del 2022.3  

Muchas mujeres de estos países se enfrentan a desafíos únicos cuando intentan acceder a los servicios de 
prevención y tratamiento debido a factores sociales, económicos y culturales. La falta de acceso a educación, 
empleo, servicios de salud, junto a la discriminación y el estigma limitan las oportunidades de hacer efectivo su 
derecho a la salud. 

El Fondo Mundial y sus los países deben adaptarse a estas peligrosas realidades. No podemos insistir en luchar 
contra la Malaria con estrategias ciegas a las desigualdades de género. Por esta razón, llamamos  a que los 
Mecanismos de Coordinación País del Fondo Mundial en los países, incluyan indicadores claves de género con 
financiamientos específicos para el abordaje de las inequidades de género, durante este 7º ciclo de 
subvenciones. Llamamos a que éstos coordinen la elaboración y la presentación de las solicitudes nacionales de 
financiamiento, de manera transparente, equitativa e incluyendo las voces de las mujeres, adolescentes y niñas 
en su diversidad.

1 World Malaria Report 2022, pp 14.
2 Ibid, pp. 30.
3 The Global Fund, World Malaria Day, April 25th 2023. 
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2. Por qué importan la igualdad de género y las respuestas transformadoras de género 

La malaria impide que las economías, las comunidades y las familias alcancen su potencial, y las mujeres y las 
niñas son las que enfrentan mayores barreras.. Las mujeres son más vulnerables que los hombres, tienen un 
menor acceso a la educación, lo que a menudo se traduce en una menor capacidad para responder a las 
amenazas para la salud o la de sus hijos, incluyendo el acceso integral a la prevención de la malaria y los 
servicios relacionados a ésta. 

Los datos sugieren que el acceso de las mujeres a la prevención y el tratamiento de la malaria se ve a menudo 
limitado por su baja posición socioeconómica en sus hogares y comunidades. Esto se destaca en varios 
documentos, como las directrices 2021 de Roll Back Malaria4 y una revisión de la Fundación Gates sobre 
género y malaria5 de varios estudios que muestran vínculos directos con la disminución de la incidencia y 
prevalencia de la malaria y el fortalecimiento de la agencia de las mujeres sobre los recursos y la toma de 
decisiones en el hogar.

Por último, las mujeres suelen ser más vulnerables durante el embarazo, los cambios en el sistema inmunitario 
y el aumento del volumen sanguíneo pueden hacer que las embarazadas sean más susceptibles a la infección 
palúdica. Esto también puede aumentar el riesgo de complicaciones como la anemia, el aborto espontáneo y el 
bajo peso al nacer.

3. Llamamiento a la acción:

En esta nueva apertura del Séptimo Ciclo de Subvenciones del Fondo Mundial, hacemos un llamado  al Fondo 
Mundial y a los gobiernos de los países para que: 

• Desarrollen herramientas e indicadores de recopilación de mejores datos  y que éstos sean más precisos, 
paraque puedan abordar las barreras de género mencionadas, garantizando que los sistemas de vigilancia de la 
malaria recopilen y comuniquen sistemáticamente datos desglosados por edad y sexo; y, priorizando (y 
financiando) el seguimiento dirigido por la comunidad para recopilar datos cualitativos que complementen los 
datos cuantitativos que se están recopilando.  

• Asegurar la participación significativa de las mujeres en su diversidad, durante todo el ciclo de la planificación, 
implementación y monitoreo de las estrategias, que sean también lideradas por nosotras.. Esto debería formar 
parte de los Consejos para Acabar con la Malaria que se están creando en 24 países africanos. Estos Consejos 
reunirá a líderes de todos los sectores y niveles para impulsar la defensa, la acción y la movilización de recursos 
para el control de la malaria sólo con una participación activa y significativa de las mujeres. 

• Orientar la integración comunitaria y de género en los enfoques de políticas y programas contra la malaria; 
abordar las diferencias de género en cuanto a movilidad y poder de decisión y trabajar para dotar a las mujeres 
de autonomía financiera y poder de decisión; y lanzar programas de educación sobre la malaria para los 
responsables de la toma de decisiones en el hogar, incluidos maridos/padres y ancianos, para ayudar a aumentar 
la capacidad de las mujeres de acceder al tratamiento.
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4 RBM, Malaria No More. 2021. Achieving a double dividend: the case for investing in gendered approach to the fight against Malaria. 
5 Gates foundation. 2022. Gender and Malaria evidence review.
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