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Visión de la ICM
La Confederación Internacional de Matronas (ICM) aspira a hacer posible un mundo 

en el que toda mujer en edad fértil tenga acceso a los cuidados de una matrona 

para ella y su hijo recién nacido.

Misión de la ICM
Reforzar las Asociaciones de matronas y promocionar la partería a escala global  

fomentando el papel autónomo de las matronas como las profesionales de la salud 

más adecuadas para el cuidado de las mujeres en edad fértil y en el mantenimiento 

de la normalidad del parto a fin de mejorar la salud reproductiva de las mujeres y 

la salud de los recién nacidos y sus familias.



6

Mensaje de la Presidenta
Ahora que llegamos al final de un trienio, los objetivos estratégicos y los principios de la ICM son 
tan importantes como siempre. Para mí sigue siendo una alegría que se me haya encomendado la 
tarea de ser Presidenta de la Confederación Internacional de Matronas y de liderar a nuestras 142 
Asociaciones de matronas en 123 países del mundo. Este último año hemos encauzado la energía, el 
entusiasmo y los conocimientos de las matronas y de las partes interesadas para poder encabezar 
la demanda de que se refuercen los servicios de partería en todo el mundo.

En nuestra estrategia para el trienio, la ICM se marcó como áreas de prioridad estratégica la calidad, 
la equidad y el liderazgo. Estas cuestiones han sido el eje de nuestro trabajo y estamos orgullosos 
de lo que hemos conseguido en 2019.

Calidad
•	 La ICM ha participado con la OMS, el UNFPA y UNICEF en la redacción de un informe conjunto sobre 

formación en partería titulado «Marco de acción para reforzar la educación de calidad sobre 
la partería con miras al logro de la cobertura sanitaria universal para 2030». En el informe se 
establece un plan de acción de siete fases para reforzar la educación sobre la partería: reforzar 
el liderazgo y las políticas; recabar datos y pruebas; lograr la participación y la defensa públicas; 
preparar los centros de formación, los entornos de práctica y las tutoras clínicas; reforzar al 
personal docente, las normas y los programas de estudio; formar a los estudiantes; supervisar, 
evaluar, revisar y ajustar.

•	 En octubre de 2019 se actualizaron y publicaron las competencias esenciales de la ICM para la práctica 
básica de la partería. Estas competencias actualizadas están organizadas en una estructura 
de cuatro categorías interrelacionadas: las competencias generales para todos los aspectos de 
la práctica de la partería y las competencias específicas de los cuidados antes del embarazo y en 
el período antenatal, el parto, el nacimiento y el puerperio. Las competencias interrelacionadas 
reflejan la definición y el ámbito de práctica de la matrona de la ICM y su filosofía y el modelo de 
atención de la partería. 

 
Equidad
•	 Los miembros de la Junta regional mantienen su papel protagonista en actividades de repre-

sentación en su región y trabajan con las Asociaciones miembro para mejorar la comunicación 
entre la sede central de la ICM y las seis regiones.

•	 Gracias a nuestros programas, comunicaciones, conferencias regionales y reuniones regionales 
hemos podido aprovechar la oportunidad para ofrecer experiencia, recursos, liderazgo y apoyo 
a nuestras Asociaciones miembro, socios y partes interesadas para ayudar a reforzar en todas 
las situaciones los servicios dirigidos por matronas.

Liderazgo
•	 En el mes de junio, la ICM, en colaboración con socios de Naciones Unidas, la sociedad civil y el sector 

privado, organizó el cuarto Simposio Global sobre partería en Women Deliver, en Vancouver, 
Canadá. 

•	 Los miembros de la Junta regional han encabezado el desarrollo y la implementación de los 
planes regionales de acuerdo con la estrategia de la ICM.

•	 Nuestro programa de liderazgo de matronas jóvenes (YML) sigue aplicando nuevos enfoques 
al desarrollo del liderazgo utilizando métodos interactivos de aprendizaje en línea, una serie de 
seminarios web y proyectos locales y regionales. 
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Internamente, la ICM sigue teniendo problemas de financiación. Por tanto, nos mantenemos centrados 
en la movilización de recursos y en mejorar la eficiencia de nuestros sistemas.

El 16 de diciembre de 2019 se creó WithWomen, una organización benéfica relacionada con la ICM. 
La misión de esta entidad es mejorar la accesibilidad y la competencia de las matronas a través de 
unas normas de calidad, la defensa y la acción, a fin de optimizar las normas de la partería, fomentar 
la igualdad de género en la partería y promover unos servicios de partería de calidad en todo el 
mundo. Contar con una organización benéfica asociada a la ICM supone tener un mecanismo para 
que los donantes apoyen económicamente las actividades que reflejan el trabajo básico de la ICM, al 
tiempo que se consiguen beneficios fiscales por ese apoyo. WithWomen se presentará oficialmente 
en 2020 en el 32.o Congreso Trienal, en Bali.

La Organización Mundial de la Salud ha declarado 2020 primer año internacional del personal de 
enfermería y partería. Recibimos con gran satisfacción esta oportunidad para reconocer y homenajear 
a estas profesionales polifacéticas y muy cualificadas, mujeres en su mayoría, que representan y 
cuidan a comunidades muy diversas. 

Esperamos su colaboración en este próximo trienio en el que trabajaremos para ayudar a las mujeres 
y a sus bebés en cada rincón del mundo garantizando que las matronas sean más visibles, accesibles 
y valoradas que nunca.

Con compromiso,

Franka Cadée
Presidenta
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1. Introducción
El presente informe ofrece un resumen de las principales actividades llevadas a cabo durante 2019 
por la 
Confederación Internacional de Matronas (ICM)
Koninginnegracht 60, 2514 AE La haya
Registro Cámara de Commercio: 27286042

Constituye un telón de fondo para el informe financiero que se presenta en la sección séptima.

1.1 Visión general

La Confederación Internacional de Matronas (ICM) es una organización no gubernamental (ONG) que 
respalda, representa y trabaja para reforzar las asociaciones profesionales de matronas de todo el mundo. 
Al cierre del año 2019, la ICM se componía de 142 asociaciones de matronas en representación de 123 
países de todos los continentes. La ICM está organizada en seis regiones (que incluyen 7 subregiones). 

Son los siguientes:
1.	 Afrique (anglophone et francophone)
2.	 Amériques (Amérique du Nord et Caraïbes et Amérique du Sud)
3.	 Pacifique occidental
4.	 Méditerranée orientale
5.	 Asie du Sud-Est
6.	 Europe (Nord, Centre et Sud) 

A través de sus miembros, la ICM representa la voz de más de un millón de matronas en todo el 
mundo.

La ICM realiza la mayor parte de su trabajo a través de sus miembros y en estrecha colaboración con 
organizaciones mundiales como la Organización Mundial de la Salud (OMS), el Fondo de Población de 
las Naciones Unidas (UNFPA) y otras agencias de las Naciones Unidas, asociaciones de profesionales 
de la salud, como la Federación Internacional de Ginecólogos y Obstetras (FIGO), la Asociación Inter-
nacional de Pediatría (AIP) y el Consejo Internacional de Enfermería (CIE), y organizaciones guberna-
mentales y no gubernamentales y grupos de la sociedad civil como White Ribbon Alliance, donantes 
como Laerdal Global Health, Bill and Melinda Gates Foundation, Johnson and Johnson, Sanofi Espoir 
Foundation, Direct Relief y MacArthur Foundation.

1.2 Gobierno

La ICM está gobernada por un Consejo Internacional, 
órgano de toma de decisiones de la organización 
que establece la dirección estratégica de la ICM en 
cada reunión trienal del Consejo. El Consejo de la 
ICM está constituido por dos delegados de cada 
Asociación miembro y por la Junta. La Junta está 
formada por un Comité Ejecutivo (Presidenta, Vice-
presidenta y Tesorera) y representantes regionales 
de las seis regiones de la ICM, un total de 13 miem-
bros. El Consejo de la ICM elige al Comité Ejecutivo, 
mientras que los miembros regionales de la Junta 
son elegidos por las Asociaciones miembro de cada 
región y aprobados por el Consejo. Los miembros 

de la Junta son elegidos para un periodo de tres años con la posibilidad de una reelección. La Directora 
Ejecutiva participa en las reuniones de la Junta, pero sin derecho a voto. 
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El Comité Ejecutivo y, en concreto la Presidenta, colaboran estrechamente con la Directora Ejecutiva 
para conseguir las direcciones estratégicas aprobadas por el Consejo y que la Junta considera  
prioritarias. La Junta supervisa el desarrollo de las actividades, como por ejemplo las relaciones con 
socios globales y regionales, y la movilización y planificación de recursos. 
 

1.2.1 Miembros de la Junta

Miembros de la Junta de la ICM en 2019

	 Presidenta:	 Franka Cadée	 Países Bajos		  Elegida en junio de 2017

	 Vicepresidenta:	 Mary Kirk	 Australia	 	 Elegida en junio de 2017; miembro	
						     regional de la Junta 2011		
						     -2017 (dos trienios)

	 Tesorera:	 Ingela Wiklund	 Suecia		  Elegida en junio de 2017, miembro 	
						     regional de la Junta de junio de 	
						     2011 a junio de 2017 (dos trienios) 
			 
Región de África

	 Fatoumata S Maiga Dicko	 Mali		  Elegida en junio de 2017
	 África francófona: 	

	 Jemima Dennis-Antwi	 Ghana	 	 Miembro regional de la 
	 África anglófona:					    Junta junio 2014-2017		
						     Reelegida en junio de 2017

Región de América

	 Sandra Oyarzo Torres	 Chile	 	 Miembro regional de la 
	 Sudamérica: 	 	 			   Junta junio 2014-2017		
						     Reelegida en junio de 2017

	 Emmanuelle Hébert		 Canada		  Elegida en junio de 2017
	 Norteamérica y Caribe:	

Región del Pacífico Occidental

	 Hatsumi Taniguchi			 Japón  		  Elegida en junio de 2017

Región de Asia sudoriental

	 Emi Nurjasmi Indomo	 Indonesia		  Elegida en junio de 2017

Región del Mediterráneo Oriental

	 Rafat Jan			  Pakistan		  Miembro regional de la 
						     Junta junio 2014-2017		
						     Reelegida en junio de 2017

Región de Europa

	 Trude Thommesen	 		 Noruega 	 	 Élue en juin 2017
	 Norte de Europa:	 	

	 Serena Debonnet			  Bélgica		  Miembro regional de la 
	 Europa Central:	 				   Junta junio 2014-2017		
						     Reelegida en junio de 2017	
	 Rita Borg-Xuereb			  Malta		  Miembro regional de la 
	 Sur de Europa:	 				   Junta junio 2014-2017		
						     Reelegida en junio de 2017
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1.2.2 Reuniones de la Junta

La Junta mantuvo una reunión presencial en La Haya del 14 al 17 de mayo de 2019. Se celebraron 
reuniones virtuales en enero, abril (dos), septiembre, octubre y noviembre de 2019. 

Los miembros de la Junta votaron electrónicamente sobre la información enviada por correo elec-
trónico en julio, noviembre y diciembre de 2019.

El Comité Ejecutivo mantuvo una reunión virtual cada quince días durante todo el año y dos presenciales 
en La Haya, del 6 al 8 de febrero y del 30 de septiembre al 2 de octubre de 2019.

1.3 Estructura organizativa  
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1.4 Operaciones

La Junta de la ICM contrata a la Directora Ejecutiva, quien a su vez contrata al equipo de la ICM. La 
sede central de la ICM está en La Haya, Países Bajos, y la mayoría del equipo trabaja allí.

El equipo de la ICM en 2019 estaba formado por:

•	 Directora Ejecutiva, Dra. Sally Pairman 
•	 Asesora jefe de matronas, Ann Yates 
•	 Director de programas y desarrollo, Mike Fawcett 
•	 Asesora de matronas, Dra. Florence West 
•	 Asesora de matronas, Martha Bokosi (residente en Malawi) 
•	 Coordinador de proyectos, Shantanu Garg (su contrato terminó el 30 de junio)
•	 Directora de comunicaciones, Sagal Ali 
•	 Directora de afiliación, Charlotte Renard 
•	 Responsable de gobernanza y ayudante ejecutivo de la Directora Ejecutiva, Isabel Skukan (su 

contrato terminó el 15 de octubre); sustituida por Sigrid Engström
•	 Auxiliar administrativo, Sigrid Engström (cambio de puesto el 15 de octubre); Morgane Schmidt 

(empezó el 2 de diciembre)
•	 Ayudante de comunicaciones y operaciones, Vivian Cubilos (0,5 EDP)

Consultores: 

•	 Directora de proyectos (proyecto SMS/Fundación Gates), Shree Mandke
•	 Directora de proyectos (proyecto UNFPA), Rachel Firth (Global Office Consulting)
•	 Director financiero, Hans van Dongen 
•	 Asistencia en defensa, comunicaciones y movilización de recursos, Global Office Consulting

1.5 Comités permanentes de la ICM

La ICM tiene cinco comités permanentes, en los que participan miembros electos y designados, cuya 
misión es aconsejar a la Junta y realizar actividades específicas en su nombre. A continuación se presenta 
un resumen de las actividades de los comités permanentes en 2019.

1.5.1 Comité Permanente de Formación (ESC)

El Comité Permanente de Formación asesora a la Junta de la ICM sobre asuntos relacionados con la 
formación en partería; hace recomendaciones a la Junta sobre actividades educativas extraídas del 
Plan estratégico y realiza proyectos relacionados con la formación en partería según las instrucciones 
de la Junta de la ICM.

Miembros del Comité Permanente de Formación de la ICM 2017-2020  

Copresidentas*: 	 	 Dr Melissa D Avery, Dr Mieke Embo, Dr Michelle Newton
Enlaces de los miembros de la Junta:  
			   	 Rita Borg-Xuereb and Trude Thommesen
Enlace del equipo de la sede central de la ICM:  
			    	 Florence West

Región de África:
•	 Elizabeth Namukombe Ekong; Uganda/ Universidad (África anglófona)
•	 Marion Subah; Jhpiego/oficina de Liberia (África anglófona)
•	 Vacante para África francófona 

Región de América
•	 Melissa Avery*; EE. UU./Universidad de Minneapolis (Norteamérica, Caribe)
•	 Katherine Camacho Carr; EE. UU./Universidad (Norteamérica, Caribe)
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•	 Cathy Ellis; Canadá/Universidad de Columbia Británica, Vancouver (Norteamérica, Caribe)
•	 Carol Nelson; EE. UU./MANA (Norteamérica, Caribe)
•	 Marcia Skinner-Rollock; Trinidad y Tobago (Norteamérica, Caribe)
•	 Camilla Schneck Brasil/Universidad Federal de Río Grande del Sur (Latinoamérica)

Región de Europa
•	 Marie Berg; Suecia/Universidad de Gotemburgo (Norte de Europa)
•	 Jayne Marshall; Reino Unido/Universidad (Norte de Europa)
•	 Sue Way; Reino Unido/Universidad de Bournemouth (Norte de Europa)
•	 Margriet Pluymaekers; Países Bajos/Universidad de Róterdam (Norte de Europa)
•	 Annette Dalsgard; Dinamarca/Universidad (Norte de Europa)
•	 Karin Brendel; Suiza/Universidad (Europa Central)
•	 Geneviève Castiaux; Bélgica/Colegio universitario (Europa Central)
•	 Mieke Embo; Bélgica/Colegio universitario y Universidad (Europa Central)
•	 Ute Lange; Alemania/Universidad (Europa Central)
•	 Ana Mivsek Polona; Eslovenia/Universidad, Departamento de Partería, Facultad de Ciencias de 

la Salud, Universidad de Liubliana (Europa Central)
•	 Rita Borg Xuereb; Malta/Universidad (Sur de Europa)
•	 Trude Thommesen; Hospital Universitario de Stavanger, Noruega (Norte de Europa)

Región del Pacífico Occidental
•	 Janice Butt; Australia 
•	 Michelle* Newton; Australia/Universidad
•	 Judith McAra-Couper; Nueva Zelanda/Universidad

Región de Asia Sudoriental
•	 Puesto vacante

Región del Mediterráneo Oriental
•	 Kanaan Iman, Líbano/ Universidad

Actividades clave en 2019: 
1.	 Actividades en colaboración con la Junta y la sede central de la ICM:
	 a.	 Selección de candidatos para los premios de formación ICM/Johnson & Johnson 	
		  2019
	 b.	 Gestión del proyecto para revisar las Declaraciones de postura de la ICM, coordina	
	 	 do por la copresidenta Michelle Newton
	 c.	 Participación de la copresidenta, Melissa Avery, en el proyecto de evaluación de 
		  las competencias de la ICM con la Comisión para Graduados de Escuelas de 
	 	 Enfermería Extranjeras (CGFNS).
2.	 Representación en el Comité del Programa Científico y Profesional de la ICM.
3.	 Redacción y presentación de resúmenes para los talleres del ESC para el congreso de Bali:
	 a.	 «Crear un cuerpo de educadoras en partería cualificadas para el siglo XXI y 	 	
	 	 después: taller para estudiar los retos y generar soluciones para preparar a 
	 	 profesores y conferenciantes de partería».
	 b.	 «Transformar la práctica de la partería desarrollando el pensamiento crítico, la 	
	 	 reflexión y la capacitación cultural».
	 c.	 «Cuidados de partería de calidad: integrar e incorporar los cuidados de partería 	
	 	 respetuosos en el programa de estudios de la partería».
	 d.	 «Compartir el conocimiento y la experiencia de la partería: las competencias 
	 	 esenciales de la ICM para la práctica de la partería».
4.	 Asistencia y participación en actividades globales de formación.
5.	 Reuniones virtuales con las copresidentas y los miembros del ESC, enlace de la sede 
	 central y de miembros de la Junta: 21/02/2019, 28/05/2019, 26/9/2019, 19/10/2019.
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1.5.2 Comité Permanente de Investigación (RSC)

El Comité Permanente de Investigación asesora a la Junta de la ICM sobre asuntos relacionados con 
la investigación de la partería; hace recomendaciones a la Junta sobre actividades de investigación 
extraídas del Plan estratégico y realiza proyectos relacionados con la investigación de la partería 
según las instrucciones de la Junta de la ICM. El RSC se reúne (virtualmente) cada dos meses.

Miembros del Comité Permanente de Investigación de la ICM, 2017-2020

Copresidentas*: 			   Deborah Davis, Lesley Dixon, Jenny McNeill (de 2020)	
Enlaces de los miembros de la Junta:  	 Dr Jemima Dennis-Antwi and Hatsumi Taniguchi
Enlace del equipo de la sede central de la ICM: 	 
	 	 	 	 	 Ann Yates

Región de África:
•	 Dra. Ann Phoya; Malawi (África anglófona)
•	 Amata Gnagna; Togo (África francófona)

Región de América
•	 Liz Darling; Canadá; (Norteamérica y Caribe)
•	 Lisa Kane Low; EE. UU., (Norteamérica y Caribe)
•	 Cris Alonso; México (Sudamérica) 

Región de Europa
•	 Susan Crowther; Reino Unido (Norte de Europa)
•	 Sarah Church; Reino Unido (Norte de Europa)
•	 Christine Morin; Francia (Europa Central)
•	 Fátima León; España (Sur de Europa)

Región del Pacífico Occidental
•	 Mary Steen; Australia

Región de Asia Sudoriental
•	 Kusmayra Ambarwati; Indonesia

Región del Mediterráneo Oriental
•	 Puesto vacante

Actividades clave en 2019:  
1.	 En 2019 se celebraron seis reuniones del Comité, alternando entre la mañana y la tarde 	
	 para ajustarlas a las distintas zonas geográficas.
2.	 El número de miembros permaneció estable y sigue vacante la representación de la región 	
	 del Mediterráneo Oriental. Todas las demás regiones de la ICM están representadas. 
3.	 Actividades en colaboración con la Junta y la sede central de la ICM:
	 a.	 Selección de ganadores de los premios de investigación ICM/Johnson & Johnson y 	
		  Marie Goubran 2019.
	 b.	 Rediseño del proceso de presentación de candidaturas para estos premios.
	 c.	 Revisión de las declaraciones de postura de la ICM asignadas por el ESC.
4.	 Copresidencia del Comité del Programa Científico y Profesional de la ICM.
5.	 Se han elaborado materiales educativos destinados a las Asociaciones miembro para 
	 facilitar su participación en el congreso de la ICM:
	 a.	 preparación de una presentación sobre cómo redactar un resumen para un 
	 	 congreso de la ICM, en inglés, español y francés. 
	 b.	 preparación de una presentación sobre cómo hacer una ponencia en una 
	 	 conferencia, en inglés, español y francés.
6.	 preparación para los talleres del RSC en el congreso de Bali.
7.	 Las copresidentas del RSC representaron a la ICM en el «Grupo de trabajo sobre 
	 prioridades de investigación» presidido por Holly Kennedy.  El grupo se reunió 
	 frecuentemente en 2019 y una de las presidentas del RSC asistió a cada reunión por 
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	 medios electrónicos. El grupo desarrolla una agenda internacional sobre prioridades de 	
	 investigación.

1.5.3 Comité Permanente de Regulación (RegSC)

El Comité Permanente de Regulación asesora a la Junta de la ICM sobre asuntos relacionados con la 
regulación de la partería; hace recomendaciones a la Junta sobre actividades regulatorias extraídas del 
Plan estratégico y realiza proyectos relacionados con la regulación de la partería según las instrucciones 
de la Junta de la ICM.

Miembros del Comité Permanente de Regulación de la ICM, 2017-2020 

Copresidentas: 			  Karen Guilliland (membre de la SPCC Congrès de Bali), Sue Bree 
Enlaces de la Junta:  		  Mary Kirk and Emi Nurjasmi Indomo
Enlace del equipo de la sede central: 
			   	 Martha Bokosi

Región de África
•	 Lilian Dodzo; Zimbabue (África anglófona)
•	 Everlyne Rotich; Kenia (África anglófona)
•	 Sylvia P. Hamata; Namibia (África anglófona)
•	 Vacante para África francófona 

Región de América
•	 Kris Robinson; Canadá (Norteamérica y Caribe)
•	 Eduardo Lillo González; Chile (Sudamérica)

Región de Europa
•	 Jessica Read; Reino Unido (Norte de Europa)
•	 Lisa Welcland; Alemania (Europa Central)
•	 Marianne Benoit Truong Cahn; Francia (Europa Central)
•	 Vitor Varela; Portugal (Sur de Europa)

Región del Pacífico Occidental
•	 Karen Guilliland; Nueva Zelanda
•	 Sue Bree; Nueva Zelanda

Región de Asia Sudoriental
•	 Prof. Dr. Sudha A. Raddi; India

Región del Mediterráneo Oriental
•	 Puesto vacante

Actividades clave en 2019: 
1.	 Actividades en colaboración con la Junta y la sede central de la ICM:
	 a.	 Participación de la copresidenta, Karen Guilliland, en el proyecto de evaluación de 	
		  las competencias de la ICM con la Comisión para Graduados de Escuelas de 
	 	 Enfermería Extranjeras (CGFNS).
	 b.	 Los miembros del RegSC promovieron y participaron en las contribuciones de sus 	
	 	 Asociaciones miembro a la encuesta sobre el estado de las parteras en el mundo.
	 c.	 Los miembros del RegSC participaron en el estudio de investigación sobre la 
	 	 continuidad de los cuidados en Australasia.
2.	 Participación en todas las reuniones del Comité del Programa Científico y Profesional 
	 de la ICM
	 a)	 La copresidenta Karen Guilliland asistió a las reuniones del Comité. 
	 b)	 Los miembros del RegSC revisaron los resúmenes para el Congreso trienal de la 	
	 	 ICM 2020 y aceptaron presidir las sesiones como se les había solicitado.
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3.	 Comunicación
	 a)	 Comunicación continua con el comité sobre la presentación de resúmenes, la 
	 	 asistencia y la representación en el congreso de Bali. Todos los miembros del 	
		  RegSC tienen previsto asistir al congreso de Bali.
	 b)	 Se enviaron las herramientas de regulación de la ICM a las matronas rusas, el 
	 	 representante del Gobierno de Japón/grupos de mujeres y a las Asociaciones de 	
	 	 Matronas de Japón y de Laos.
	 c)	 La copresidenta Karen Guilliland presentó las normas en materia de regulación 	
	 	 y las directrices políticas de la ICM en las conferencias sobre partería celebradas 	
	 	 en Japón (seis presentaciones por todo el país) y Portugal. Vitor Varela, miembro 	
	 	 del RegSC, también hizo una presentación sobre el papel de la ICM en la defensa 	
	 	 de la autonomía de las matronas en una conferencia celebrada en Lisboa, Portugal.
	 d)	 Jessica Read, miembro del RegSC, informó de que en abril de 2019 se nombró
	 	 a la primera directora de partería del NHS de Inglaterra. Es un hito importantísimo 
	 	 para la profesión, porque la catedrática Jacqueline Dunkley Bent estará junto 	
	 	 a la directora de enfermería para Inglaterra y asesorará al Ministerio de Salud 	
	 	 sobre la partería. Jacqueline trabaja con el Consejo de Enfermería y Partería (NMC) 	
	 	 en la regulación de la partería y colabora estrechamente con los Royal Colleges (de 	
	 	 matronas, de enfermería y de obstetricia y ginecología). Está creando un equipo de 	
		  partería en siete regiones de Inglaterra.
	 e)	 Sylvia Hamata, miembro del RegSC, informó de los grandes avances en la nueva 	
	 	 normativa reguladora en Namibia, que diferenciará entre la regulación de 
	 	 la partería y la de la enfermería. La Asociación de Matronas Independientes de 	
	 	 Namibia está reconocida como órgano representativo de las matronas y ha 
		  guiado en gran parte la implementación de la regulación de las matronas, incluida 	
	 	 la formación sobre procesos reguladores. 
	 f)	 Lilian Dodzo, miembro del RegSC de la ICM, informó de los avances en Zimbabue 	
	 	 en la promoción de un Consejo de Enfermeras y Matronas en sustitución del 
	 	 Consejo de Enfermeras; la integración de las competencias de la ICM para la 
	 	 práctica de la partería en la normativa sobre la práctica de la partería; el desarrollo 	
	 	 de un código ético; la ampliación de la formación en partería de 12 a 24 meses y la 	
	 	 implementación del desarrollo profesional continuado en línea.

1.5.4 Comité del Programa Científico y Profesional (SPPC) de la ICM

El SPPC asesora a la Junta en todo lo relativo al programa científico y profesional de los congresos trie-
nales. El comité es responsable de planificar el programa y garantizar su calidad. En este contexto, su 
función consiste en la gestión y asesoramiento de presentación de resúmenes, determinación de los 
subtemas de la conferencia, propuesta a la Junta de ponentes para el plenario, contenido del programa 
científico, supervisión del funcionamiento del programa diario, comunicaciones y gestión de relaciones 
con revisores y ponentes, y evaluación del programa del Congreso.

Miembros del Comité del Programa Científico y Profesional de la ICM, 2017-2020  

Copresidentas: 		 	 	 Marian van Huis (región de Europa, Países Bajos) 
	 	 	 	 	 y Debra Lewis (región de América, Trinidad)
Presidenta del ESC de la ICM: 		  Mieke Embo (región de Europa, Bélgica)
Presidenta del RSC de la ICM: 	 	 Deborah Davis (región del Pacífico occidental, Australia)
Presidenta del RegSC de la ICM: 	 Karen Guilliland (región del Pacífico occidental, 
	 	 	 	 	 Nueva Zelanda)
Representante de la asociación anfitriona: 
				     	 Andari Wuri Astuti (región de Asia sudoriental, Indonesia)
Miembro cooptado: 	 	 	 Atf Gherissi (región del Mediterráneo oriental, Túnez)
Directora Ejecutiva de la ICM: 	 	 Sally Pairman
Enlaces de la Junta: 			   (sin asistencia a reuniones presenciales): Ingela Wiklund, 
	 	 	 	 	 Rafat Jan
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Actividades clave en 2019
Participación en todas las reuniones del Comité del Programa Científico y Profesional de la ICM  
(reuniones virtuales y reunión presencial en La Haya, agosto de 2019)

•	 Gestionó el proceso de revisión de más de 2200 resúmenes (la cifra más alta hasta la fecha)
•	 Moderó el proceso de revisión externa
•	 Seleccionó los resúmenes aceptados, en lista de espera y rechazados e informó a los 	
	 interesados
•	 Agrupó y clasificó los resúmenes por temas y creó el programa para todas las sesiones  
	 simultáneas del programa científico

1.5.5 Comité de Finanzas y Recursos (Comité FiRe)

El Comité de Finanzas y Recursos asesora a la Junta sobre el desempeño de sus responsabilidades 
fiduciarias en gestión de recursos y gobernanza.  Las atribuciones del Comité, que antes se llamaba 
Comité de Finanzas y Riesgos (FARC), se actualizaron en 2019 y el cambio de nombre busca reflejar  
mejor que se encarga de las finanzas y la movilización de recursos.  El Comité FiRe cuenta con miembros 
externos voluntarios designados por la Junta por su experiencia y conocimiento administrativo, fi-
nanciero y comercial sobre la actividad de la ICM, legislación sobre asociaciones y fundaciones, 
informes financieros y normas (internacionales) de auditoría.

Miembros del Comité de Finanzas y Recursos de la ICM, 2019 

Presidenta, Tesorera de la ICM: 	 Ingela Wiklund
Directora Ejecutiva de la ICM: 		  Sally Pairman
Director de Finanzas de la ICM: 		 Hans van Dongen
Miembros externos:  			   Martin Groez, Sjoerd van der Velde, Jeremy Webb, 
					     Robin Willing
Miembro cooptado de la Junta de la ICM:  Mary Kirk
Miembro cooptado del equipo de la ICM:  Mike Fawcett (enlace de la sede central con el comité)

Actividades clave en 2019
En 2019 se nombró a nuevos miembros del Comité FiRe. Se celebraron reuniones en febrero, mayo 
y octubre. Las actividades clave incluyeron el asesoramiento sobre políticas operativas relevantes, 
la creación de una organización benéfica de la ICM, la estructura de las cuotas de afiliación a la ICM 
y el plan de sostenibilidad financiera de la ICM.

2. Actividades básicas
La ICM continuó con su misión de «reforzar la partería a nivel global», en estrecha colaboración con 
sus Asociaciones miembro a través de diversas actividades.

2.1 Miembros

En 2019 recibimos a ocho nuevas Asociaciones miembro de afiliación completa, una nueva Asociación 
miembro de afiliación asociada y una Asociación miembro de afiliación filial. Dos asociaciones pasaron 
de afiliación asociada a afiliación completa. Se dio de baja a una Asociación miembro (Asociación de 
Matronas de Zhejiang, China).

La ICM ha seguido trabajando con grupos de matronas para establecer formalmente asociaciones y 
con asociaciones que aún no son miembros y están trabajando para cumplir los criterios de afiliación 
a la ICM. Prevemos la incorporación de otras asociaciones miembro en 2020.
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Las nuevas Asociaciones miembro en 2019 son:

Costa Rica	 Sudamérica	 Asociación de Profesionales de Enfermería 	 2019	 Afiliación
	 	 Obstétrica de Costa Rica (APEOCR)	  	 completa	
			 
Fiyi	 Pacífico occidental	 Fiji Midwifery Society	 2019	 Afiliación 	
				    completa
Guinea Bissau	 África francófona	 Asociación Guineana de Matronas y 
	 	 Enfermeras Obstétricas (AGUIPEO) 	 2019	 Afiliación 	
				    asociada 
Hungría	 Europa Central	 Asociación de Matronas de Hungría	 2019	 Afiliación 	
				    completa
Irán	 Mediterráneo oriental	 Asociación Científica de Partería de Irán (ISAM)	 2019	 Afiliación 	
				    completa
Irak	 Mediterráneo oriental	 Asociación de Matronas de Irak	 2019	 Afiliación 	
				    completa
Jordania	 Mediterráneo oriental	 Consejo de Enfermeras y Matronas de Jordania 	2019	 Afiliación filial
Líbano	 Mediterráneo oriental	 Ordre des Sages-Femmes du Liban 	 2019	 Afiliación 	
				    completa
México	 Sudamérica	 Asociación de Parteras Profesionales (APP)	 2019	 Afiliación 	
				    completa
Región de los	 Europa Central	 Asociación de Matronas de los Balcanes	 2019	 Afiliación 	
Balcanes				    completa

Las siguientes Asociaciones miembro pasaron de afiliación asociada a afiliación completa.

Myanmar	 Asia sudoriental	 Asociación de enfermeras y matronas 	 2018	 Afiliación
	 	 de Myanmar	  	 completa	
			    	 desde 
				    abril de 2019
Sudán del Sur	 África anglófona	 Asociación de Enfermeras y Matronas 	 2015	 Afiliación
	 	 de Sudán del Sur	  	 completa	
				    desde abril 
				    de 2019

2.2 Refuerzo de las Asociaciones miembro

De acuerdo con la misión de la ICM de «reforzar las asociaciones de matronas y promocionar la profesión 
de matrona a escala global», el refuerzo de las Asociaciones miembro es primordial en todo lo que 
hacemos. 

En 2019 seguimos centradas en reforzar las regiones de la ICM y crear capacidad en las Asociaciones 
miembro (AM). Las actividades principales incluyeron:
•	 Reunión de la región de Europa y desarrollo de los planes de trabajo regionales (x 3)
•	 Conferencia de la región de África en Namibia, incluida la reunión regional y el desarrollo de 

los planes regionales (x 2); reuniones paralelas entre AM y líderes de la ICM para hablar de los 
problemas de las AM

•	 Actividades de creación de capacidad en proyectos con financiación externa 
•	 50.000 felices cumpleaños en Etiopía, Ruanda y Tanzania, con la financiación de Laerdal 

Global Health
•	 Revisión y actualización de la herramienta para evaluar la capacidad de las asociaciones 

miembro (MACAT), como parte del proyecto «Reforzar los servicios de partería (SMS)», 
financiado por la Bill and Melinda Gates Foundation 

•	 Encuesta a las Asociaciones miembro: En 2019 se hizo una segunda encuesta a los miembros 
para comprender mejor cómo atiende la ICM a sus miembros y sus necesidades. Los resulta-
dos se aplicarán al proceso de planificación estratégica que se abordará en la reunión trienal 
del Consejo que se celebrará en Bali en 2020.

•	 Participación en las siguientes conferencias nacionales de AM presencialmente o con un men-
saje de vídeo:
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Anfitrión	 Acto	 Mes	 País	 Representantes

Asociación Alemana de Matronas	 Congreso 2019	 Mayo 2019	 Bremen, 	 Rita Borg-Xuereb 
	 	 	 Alemania	 [Miembro de la Junta 	
				    regional]
	
	
Federación Nórdica de Matronas	 21.ª conferencia  	 Mayo 2019	 Reikiavik, 	 Franka Cadée	 	
	 de la Federación	 	 Islandia	 [Presidenta]	  	
	 Nórdica de	 	 	 Ingela Wiklund
	 Matronas 	 	 	 [Tesorera]
	 (NRM) y reunión	 	 	 Miembros de la  
	 regional de Europa			  Junta regional		
	 	 	 	 Trude Thommesen
 				    Serena Debonnet	
				    Rita Borg-Xuereb	
	
				    Miembros del personal 
				    de la ICM
				    Florence West 
	 	 	 	 Shantanu Garg

Association of Ontario Midwives	 Conferencia - 25  	 May 2019	 Ontario,	 Sally Pairma
	 años de la partería 	 Canada	 [DE] 
	 pública y recuperación 	 	 envió un mensaje
	 de la partería			   de vídeo
	 indígena en  
	 Ontario, Canadá. 
	
	
Sociedad de Matronas de India  	 14.a Conferencia 	 Sept 2019	 Raipur,	 Franka Cadée [Presidenta]  
	 Nacional de	 	 India	 envió un mensaje
	 la SOMI	  		  de vídeo 
	
Cámara de Matronas de Croacia	 Acto de celebración Sept 2019	 Porec, 	 Franka Cadée [Presidenta] 	
	 del décimo		  Croacia	 envió un mensaje 
	 aniversario			   de vídeo 
	
Asociación de Matronas de 	 185.º aniversario  	 Sept 2019	 Chile	 ranka Cadée [Presidenta]
Chile	 de la creación 
	 de la Escuela
	 de Matronas  
	
Asociación de Matronas de 	 Congreso Nacional 	Nov 2019	 Ankara,	 Rita Borg-Xuereb
Turquía	 Partería	 	 Turquía	 [Miembro de la  
				    Junta regional]
				    Dr Florence West
	 	 	 	 [Miembro del personal 
				    de la ICM]
	
Association Professionnelle 	 Congreso	 Nov 2019	 Mónaco	 Serena Debonnet
des Sages-Femmes	 	 	 	 [Miembro de la  	 	
				    Junta regional]

2.3 Día Internacional de la Matrona – 5 de mayo (DIM)

El tema para el Día Internacional de la Matrona 2019 fue «Las matronas, defensoras de los derechos 
de las mujeres». 

Para el Día Internacional de la Matrona, la ICM organizó una encuesta en la que preguntaba a los 
miembros por su experiencia de la desigualdad en su trabajo y su país. Se recibieron más de 2000 
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respuestas. En la encuesta también pedimos a los miembros que dieran el nombre de las matronas 
de sus comunidades que defendían los derechos de las mujeres y las matronas.

Elegimos a ocho de las mencionadas en la encuesta, procedentes de las distintas regiones de la ICM, 
matronas que luchan por acabar con los estereotipos de género en su comunidad y mostramos su 
trabajo antes y durante el Día Internacional de la Matrona. Estas matronas luchan por los derechos 
de las mujeres y los defienden, por ejemplo, abogando por los derechos sexuales y reproductivos 
de las mujeres, la igualdad salarial para mujeres y matronas y los derechos humanos en general.
 
La Thompson Reuters Foundation publicó un artículo de opinión de Franka Cadée titulado «Por qué 
las matronas deben proteger y luchar por los derechos de las mujeres».

2.4 Conferencias y reuniones regionales

2.4.1 Reunión de la región de Europa, Islandia

La reunión de la región de Europa de la ICM se celebró en Islandia justo antes de la conferencia re-
gional de la Federación Nórdica de Matronas, en mayo. Fue una gran reunión más de la que surgieron 
los planes de trabajo para todas las subregiones de Europa.

2.4.2 Conferencia y reunión de la región de África, Namibia

La tercera conferencia regional de este trienio de transición fue la de la región de África, que se 
celebró en Namibia en septiembre. La ICM organizó este acto en colaboración con la Asociación de 
Matronas Independientes de Namibia.

El tema de la conferencia fue «Matronas liderando el camino de la calidad y la equidad en África» 
y abordó los problemas de ofrecer cuidados de partería en un país inmenso y de población muy 
dispersa. 

La conferencia fue un gran éxito: contó con la presencia de más de 300 matronas y con el sólido 
respaldo de socios y patrocinadores. Por primera vez organizamos talleres previos a la conferencia, 
como el lanzamiento de una estrategia de UNFPA, un taller sobre liderazgo de matronas jóvenes 
(YML), otro sobre Atención materna respetuosa y otro sobre cuidados esenciales en el parto y el 
nacimiento, con el apoyo de Laerdal Global Health. 

La reunión regional también tuvo una nutrida asistencia y se elaboraron planes de trabajo para el 
África francófona y el África anglófona.  La presidenta, la directora ejecutiva y los miembros de la 
Junta regional de la ICM disfrutaron de la ocasión de mantener numerosas reuniones paralelas con 
las Asociaciones miembro de África para comprender mejor su contexto y sus problemas. 

2.4.3 Conferencias y reuniones regionales para el futuro

Tras una revisión de las conferencias y reuniones regionales celebradas este trienio, la Junta ha confirmado 
que el próximo trienio se celebrarán seis conferencias regionales, tres en 2021 y otras tres en 2022, 
además del Congreso trienal de Abu Dabi en 2023.

2.5 Colaboraciones con socios

2.5.1 Simposio sobre partería: «Matronas empoderadas, comunidades transformadas» 

La ICM, el UNFPA, la OMS y JHPIEGO organizaron conjuntamente un simposio de una jornada que se 
celebró el 2 de junio, justo antes de la Conferencia Women Deliver, celebrada en junio de 2019. La 
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ICM facilitó una sesión sobre el «entorno favorable» 
en la que se examinaron tres áreas temáticas

•	 Entorno profesional
•	 Entorno para la práctica
•	 Entorno económico y social

Después del simposio, la ICM, la CAM y la Wellbeing 
Foundation Africa de Toyin Saraki organizaron una 
recepción de reconocimiento a las matronas de 
todo el mundo.

2.5.2 Women Deliver: El poder de la comunidad - Coorganizado por la ICM y FIGO 

El 6 de junio, la ICM coorganizó con FIGO una mesa redonda de debate según la regla de Chatham 
House titulada «¿Es peligrosa para la mujer la relación matrona-obstetra?». 

Para que tanto obstetras como matronas estén mejor preparados para ofrecer la atención de calidad 
que las mujeres quieren y necesitan en el proceso del embarazo, parto y puerperio, debemos co-
laborar en una relación de respeto e igualdad en la que cada cual reconozca, comprenda y valore la 
contribución del otro. 

Empezar el diálogo fue un primer paso importante en este proceso. Queremos organizar más se-
siones de diálogo para acabar con las barreras que han limitado tanto las profesiones como los 
cuidados de calidad y respetuosos que se dan a las mujeres.

2.5.3 Presentación del informe sobre el refuerzo de la formación en partería en la 72.a 
Asamblea Mundial de la Salud.

En la asamblea se presentó el informe de la OMS, la ICM, UNFPA y UNICEF «Marco de acción para re-
forzar la educación de calidad sobre la partería con miras al logro de la cobertura sanitaria universal 
para 2030». 

2.5.4 Comisión para Graduados de Escuelas de Enfermería Extranjeras (CGFNS) 

La ICM y la CGFNS han firmado un memorando de entendimiento y están colaborando en el desarrollo 
de un proceso global para evaluar la competencia de las matronas como mecanismo internacional 
para que lo utilicen los educadores y los reguladores, también en la acreditación de las matronas. 

2.5.5 Informe sobre el Estado de la Partería en el Mundo 2021 

El UNFPA, la OMS, la ICM y UNICEF están recabando datos y preparando la publicación en 2021 del 
3.er Informe sobre el Estado de la Partería en el Mundo. La ICM ha consultado a sus Asociaciones 
miembro con vistas a reunir datos para el informe y ha organizado varios seminarios web en francés, 
español e inglés para que las Asociaciones miembro entiendan bien el proceso. Esperamos poder 
presentar los resultados definitivos también en el mapa de las matronas, en la página web de la 
ICM. En 2020 se publicarán dos informes preliminares: sobre el impacto de los cuidados que ofrecen 
las matronas y sobre la conveniencia de invertir en partería.

2.5.6 Organización Mundial de la Salud India

A petición de OMS India, la ICM ha elaborado dos nuevos planes de estudios de partería para la India. Un 
equipo compuesto por cinco asesores para educadores de matronas ha creado:  

•	 un programa de estudios de partería de 18 meses de duración para titulados en enfermería 
antes de que empiecen a ejercer (practicante de enfermería-partería) 
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•	 un programa de estudios de 6 meses para educadores de matronas 

Ahora, el Consejo de Enfermería de India decidirá cómo se implantarán estos programas de estudio.

2.6 Preparativos para el Congreso trienal de la ICM Bali 2020

El tema del Congreso de la ICM de 2020 es: «Matronas del mundo: ayudando a dar a luz al futuro».  
El Comité del Programa científico y profesional ha definido los subtemas siguientes, que se integrarán 
en el programa.

•	 Las matronas protegen el futuro con sus competencias siempre actualizadas
•	 Las matronas invierten en el futuro con su atención de calidad centrada en la mujer  
	 y su familia
•	 Las matronas defienden el futuro a través de la capacitación efectiva
•	 Las matronas garantizan el futuro a través de unos mecanismos reguladores sólidos
A lo largo de 2019 el eje fue revisar los resúmenes, desarrollar el programa científico del Congreso 
y conseguir patrocinios y expositores.

2.7 Representación

La ICM representa a las matronas y a la profesión de matronas a escala mundial y regional y apoya 
a las Asociaciones miembro defendiéndolas localmente. La ICM también representa a las matronas 
y a la profesión mediante el asesoramiento técnico a la Organización Mundial de la Salud y a otras 
organizaciones a través de actividades en colaboración con socios. La representación corre a cargo 
de miembros de la Junta de la ICM, del equipo de la ICM y de matronas particulares a petición de 
la ICM. La representación global sitúa a la ICM entre los protagonistas clave de la salud mundial y 
garantiza que las matronas sigan formando parte del diálogo global sobre la salud de las madres y 
de los recién nacidos.

2.7.1 Women Deliver, Vancouver

El congreso de Women Deliver «The Power of Us!» (El poder de las mujeres) se celebró del 3 al 6 de 
junio en Vancouver. Asistió Sally Pairman, directora ejecutiva de la ICM. También estuvieron presentes:
•	 Franka Cadée [presidenta] pronunció un discurso en el marco de un debate EDTECH sobre el 

futuro de la formación de los profesionales sanitarios
•	 Hatsumi Taniguchi [miembro de la Junta regional] fue invitada y subvencionada como  

embajadora del programa #SheDecides de la ICM e intervino en la sesión de Women Deliver 
sobre #SheDecides 

•	 Sandra Oyarzo Torres [miembro de la Junta regional] fue invitada y subvencionada por  
JHPIEGO como ponente 

•	 Emmanuelle Hébert [miembro de la Junta regional] fue ponente en el taller de ICM/UNFPA/
OMS sobre partería previo al congreso y también en una sesión organizada por la Canadian 
Association of Midwives (CAM).

•	 Florence West [miembro del personal de la ICM] fue invitada y subvencionada por Laerdal 
Global Health, y participó en las actividades relacionadas con el proyecto 50.000 felices  
cumpleaños.

2.7.2 72.a Asamblea Mundial de la Salud (WHA)

En mayo, la presidenta y la directora ejecutiva de la ICM acudieron a la WHA. Sally Pairman (DE) rep-
resentó a la ICM en el grupo que presentó el informe conjunto de la OMS, el UNFPA y la ICM «Marco 
de acción para reforzar la educación de calidad sobre la partería». 

Sandra Oyarzo Torres, candidata de la ICM, fue elegida «Heroína de la salud» por Women in Global 
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Health (mujeres en la salud global) y la presidenta y la directora ejecutiva de la ICM asistieron a la 
cena de Heroínas de la salud para apoyar y celebrar su trabajo.

La ICM también organizó varias reuniones bilaterales con un gran número de socios. 
 
2.7.3 La Alianza para la Salud de la Madre, el Recién Nacido y el Niño (ASMRN)

En julio la ICM coorganizó la reunión de la junta de la Alianza para la salud de la madre, del recién 
nacido y del niño (ASMRN) en La Haya junto con la Bernard van Leer Foundation y el Ministerio de 
Asuntos Exteriores de los Países Bajos. En la reunión se anunció que Helen Clark, anterior Primera 
Ministra de Nueva Zelanda, sería la nueva presidenta de la ASMRN. 

Desde enero de 2019 Franka Cadée, presidenta de la ICM, es miembro de la junta ejecutiva de la 
ASMRN, donde representa y preside el grupo de Asociaciones de Profesionales Sanitarios (HCPA). 
Franka Cadée también participa en el grupo de trabajo sobre entornos frágiles y de asistencia hu-
manitaria de la ASMRN.  

2.8 Otras representaciones

En 2019 la ICM ha participado y asesorado técnicamente en varias iniciativas de promoción, cam-
pañas mundiales e iniciativas de colaboración. Entre otras:

Enero
Organización Mundial de la Salud – Sally Pairman [DE] y Florence West [miembro del personal de 
la ICM] fueron invitadas en calidad de expertas para trabajar en el kit de herramientas de la OMS, 
incluido el material para la actualización de las directrices de la OMS sobre cuestiones relativas al 
proceso del embarazo, el parto y el puerperio. El trabajo continuó a lo largo del año, sobre todo a 
través de reuniones virtuales.

Febrero
Organización Mundial de la Salud – Emi Nurjasmi Indomo [miembro de la Junta regional] asistió a 
una reunión regional del Asia sudoriental en Nueva Delhi para reforzar la educación y los servicios 
de enfermería y partería a fin de mejorar la salud reproductiva materna y neonatal en el Asia sud-
oriental. Sally Pairman (DE) participó en la reunión por videoconferencia e hizo una ponencia sobre 
la regulación de la partería.

UNFPA – Financió a Sandra Oyarzo Torres [miembro de la Junta regional] para que asistiera a una 
reunión con socios y aliados de la sociedad civil en Panamá para reflexionar sobre los problemas 
actuales en Sudamérica sobre los derechos civiles y la discriminación por razones de género a fin 
de avanzar en la agenda de la CIPD (Conferencia Internacional sobre Población y Desarrollo) y el 
Consenso de Montevideo.

Marzo
White Ribbon Alliance - Sección de los Países Bajos – Franka Cadée [presidenta] tuvo el honor de 
recibir un premio de WR-NL por su compromiso con las matronas y las mujeres.

Tercer simposio científico anual Philips Avent, Berlín – Franka Cadée [presidenta] asistió para hablar 
del papel de las matronas respecto de la lactancia materna en un grupo dedicado a estudiar los 
«Enfoques prácticos y comprobados para la lactancia materna: del hospital a casa».

Segunda reunión de la Red para Mejorar la Calidad de la Atención de la Salud de la Madre, el Recién 
Nacido y el Niño, 12-14 de marzo, Adís Abeba, Etiopía – La ICM estuvo representada por Yeshitila Tes-
faye y Zenebe Akale, director ejecutivo y presidente respectivamente de la Asociación de Matronas 
de Etiopía.

Abril
Organización Mundial de la Salud – La presidenta y la directora ejecutiva asistieron a la primera reunión 
oficial de la ICM con el director general (DG) de la OMS, el doctor Tedros, y la subdirectora general 
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(SDG), la doctora Zsuzsanna Jakab, y Anshu Banerjee, director de cobertura sanitaria universal de la 
OMS y del departamento del ciclo vital. La ICM habló de la importancia de la posición autónoma de 
las matronas y de su papel fundamental en la salud y los derechos sexuales y reproductivos. 

Departamentos de salud reproductiva e investigación y de salud para mujeres, niños y adolescentes, 
en colaboración con otros departamentos, Organización Mundial de la Salud – Ann Yates [asesora jefe 
de matronas] fue subvencionada por la OMS para asistir a una reunión de estudio en Ginebra sobre 
la necesidad de dar prioridad a las intervenciones de atención posnatal para mejorar los resultados 
en salud materna y neonatal y determinar las cuestiones clave que han de abordarse en las directrices 
actualizadas.

Organización Mundial de la Salud – Subvencionó a Ingela Wiklund [tesorera] para que asistiera a una 
reunión del grupo directivo para el desarrollo de guías sobre salud materna y perinatal en Ginebra.

Sexto congreso internacional y décimo congreso nacional de estudiantes de partería en Turquía – Sub-
vencionó a Rita Borg-Xuereb [miembro de la Junta regional] para que asistiera a este congreso en la 
Sivas Cumhuriyet University, Turquía.

Organización Mundial de la Salud - Subvencionó a Trude Thommesen [miembro de la Junta regional] 
para que representara a la ICM en la reunión de un grupo de expertos en Ginebra sobre el maltrato 
durante el parto en el contexto de los derechos humanos y la violencia contra la mujer, coorganizada 
y financiada por el departamento de salud reproductiva e investigación de la OMS, y el relator especial 
de Naciones Unidas sobre la violencia contra la mujer.

Junta ejecutiva de la Alianza para la Salud de la Madre, el Recién Nacido y el Niño (ASMRN) - Franka 
Cadée [presidenta] participó en las reuniones virtuales.

Istanbul Medipol University – Invitó y subvencionó a Rafat Jan [miembro de la Junta regional] para 
que asistiera a su segunda Conferencia Internacional sobre Partería en calidad de representante de 
la ICM.

Mayo
Grupo de trabajo sobre entornos humanitarios, Alianza para la Salud de la Madre, el Recién Nacido y 
el Niño (ASMRN) - Franka Cadée [presidenta] participó en una reunión en Ginebra. . 

Ministerio de Salud y Prevención de Dubái – Subvencionó a Rafat Jan [miembro de la Junta regional] para 
que participara en un diálogo político regional para líderes de enfermería y partería de la región del 
Mediterráneo Oriental celebrada en Dubái.

Día Internacional de la Matrona (DIM) – Franka Cadée [presidenta] participó en un chat en directo 
por Instagram.

Celebraciones de la Organización Mundial de la Salud por el DIM – Sally Pairman [directora ejecutiva] 
participó con un mensaje de vídeo.

Junio
UNFPA, región LAC, y MacArthur Foundation – Franka Cadée [presidenta] y Sandra Oyarzo Torres 
[miembro de la Junta regional] asistieron a una reunión de alto nivel sobre el reforzamiento de la 
partería en México.

Consejo Internacional de Enfermería (CIE) – Franka Cadée [presidenta] representó a la ICM en el congreso 
de 2019 del Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) en Singapur.

Julio
OPS/OMS - Subvencionaron a Sandra Oyarzo Torres [miembro de la Junta regional] para que rep-
resentara a la ICM en una reunión de un grupo de trabajo de expertos en Ciudad de Panamá para 
establecer una norma regional para definir y supervisar la morbilidad materna extremadamente 
grave (MMEG).

Grupo de desarrollo de guías en línea de la OMS – La profesora Lesley Page representa a la ICM en 
este grupo, aunque no pudo acudir a la reunión en julio.
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Septiembre
Asociación de Matronas de Suecia – Subvencionó a Franka Cadée [presidenta] e Ingela Wiklund [te-
sorera] asistió en Estocolmo a una mesa redonda para hablar de problemas relacionados con los 
derechos sexuales y reproductivos. También se mantuvieron reuniones con la Agencia Sueca de 
Cooperación Internacional para el Desarrollo (SIDA) y el Ministerio de Asuntos Exteriores de Suecia.

Cengage Learning, Inc (Steven Spitalnik y Giancarlo Liumbruno) – Subvencionó a Trude Thommesen 
[miembro de la Junta regional] para que representara a la ICM en el 2.o simposio anual internacional 
para la erradicación de la incompatibilidad Rh en Florencia, Italia.

Asamblea General de Naciones Unidas (AGNU) - actividad paralela de JHPIEGO: El poder en el camino 
hacia la cobertura sanitaria universal en 2030: las enfermeras y las matronas guían, innovan y fomentan 
– Emmanuelle Hébert fue subvencionada por JHPIEGO para representar a la ICM e intervenir en esta 
actividad paralela en Nueva York.

AGNU - Las mujeres en la salud global, actividad paralela: Lograr la cobertura sanitaria universal: 
de la guía a la primera línea – Sandra Oyarzo Torres fue subvencionada para representar a la ICM e 
intervenir en esta actividad en Nueva York.

Octubre
Laerdal Global Health, Maternity Foundation, Save the Children y UNICEF – Ann Yates [asesora jefe de 
matronas de la ICM] fue subvencionada por UNICEF para asistir a una reunión en Noruega sobre la 
creación de capacidad para el recién nacido en entornos de asistencia humanitaria.

UNICEF – Subvencionó a Ann Yates [asesora jefe de matronas de la ICM] para que representara a la 
ICM en una reunión del plan de acción «Todos los recién nacidos» en Nueva York.

New Zealand College of Midwives y Pasifika Midwives Aotearoa – Coorganizaron un foro de matronas 
de la región del Pacífico en Auckland University, Nueva Zelanda. Auckland University subvencionó a 
Mary Kirk [vicepresidenta] para que representara a la ICM en la reunión.

Noviembre
1.a conferencia europea de MUNet – Subvencionó a Franka Cadée para que interviniera en esta con-
ferencia en Barcelona, España.

ASMRN, 24.a reunión de la Junta, Nairobi – asistió Franka Cadée,

CIPD 25, Nairobi – Franka Cadée [presidenta] asistió a una reunión de más de 10 000 delegados que 
renovaron su compromiso con los derechos sexuales y reproductivos 25 años después de la primera 
CIPD, celebrada en El Cairo en 1994.

Franka Cadée presentó una declaración de los participantes en la conferencia de la ICM en la región 
de África (celebrada el mismo mes) sobre el compromiso de las matronas con los derechos sexuales 
y reproductivos. 

La presidenta también representó a la ICM en la reunión de defensores de SheDecides, intervino en 
un grupo y presidió una sesión sobre el trabajo en equipo necesario para implementar y apoyar la 
continuidad de los cuidados que proporcionan las matronas.

Bill & Melinda Gates Foundation (BMGF) y USAID - La ICM estuvo presente en dos reuniones en Dakar, 
Senegal: 

1.	 Prevenir la hemorragia posparto, a la que asistió Fatoumata Dicko [miembro de la Junta re-
gional]

2.	 Liderazgo en salud materna y neonatal, a la que asistió Franka Cadée [presidenta]  

De esta segunda reunión surgió un nuevo compromiso de la Gates Foundation y USAID de organizar 
conferencias mundiales semestrales hasta 2030 para dar más ímpetu a la consecución de los Objetivos 
de Desarrollo Sostenible de Naciones Unidas.



25

Asociación Internacional de Pediatría (AIP), taller sobre los niños desplazados, Turquía – Victoria 
Vivilaki, profesora asociada de partería, Universidad de Ática Occidental, Atenas, representó a la 
ICM en este taller.

Diciembre
Reunión estratégica UNFPA/ICM – Franka Cadée [presidenta]  y Sally Pairman [DE] representaron a la 
ICM en esta reunión celebrada en Nueva York.

Bill & Melinda Gates Foundation (BMGF) – Gracias a una subvención de la Bill and Melinda Gates Foun-
dation, Hannah Dahlen [profesora de partería, Western Sydney University, Australia] representó 
a la ICM en una reunión de alto nivel en Nueva York sobre cómo evitar graves problemas en las 
cesáreas en países de renta baja y media.

Durante todo el año
Grupo de trabajo técnico sobre vigilancia y respuesta en materia de mortalidad materna y perinatal 
de la OMS – Ank de Jonge representa a la ICM en este grupo. Marianne Nieuwenhuijze es la suplente. 
Casi todas las reuniones son virtuales y hay una presencial al año. Emmanuelle Hébert representó 
a la ICM en la reunión presencial en Nueva York, en marzo de 2019.

Grupo técnico consultivo sobre el kit de herramientas de la OMS – Cuidados esenciales en el parto - 
Sally Pairman y Florence West representan a la ICM en el grupo de trabajo que desarrolla módulos 
sobre los cuidados en el parto y el nacimiento.

Grupo técnico consultivo sobre el kit de herramientas de la OMS – Planificación familiar esencial en 
el posparto - Ann Yates (asesora jefe de matronas de la ICM) y Florence West (asesora de matronas) 
representan a la ICM en el grupo de trabajo que desarrolla el módulo de planificación familiar.

Junta ejecutiva de los centros de enfermería y partería que colaboran con la OMS – Jemima Dennis-Antwi 
(miembro de la Junta) representa a la ICM en este grupo.

UNFPA, ICM, OMS Informe sobre el Estado de las Parteras en el Mundo 2021 (SoWMY) – Franka Cadée 
(presidenta) representa a la ICM en el grupo de gobernanza; Sally Pairman y Charlotte Renard (re-
sponsable de afiliación) representan a la ICM en el grupo central de trabajo; la profesora Sally Tracy 
(Universidad de Sídney, Australia) representa a la ICM en el grupo de trabajo técnico.

3. Proyectos y programas  
3.1 Proyecto «Reforzar los servicios de partería (SMS)»

En colaboración con la Bill and Melinda Gates Foundation (BMGF)

El proyecto «Reforzar los servicios de partería (SMS)» (2018-2021) se centra en:

•	 Examinar y revisar el Marco de servicios de partería (MSF): una herramienta de apoyo al desarrollo 
y refuerzo de los servicios dirigidos por matronas en distintos países a partir de las lecciones 
aprendidas con el estudio piloto realizado en 6 países en el periodo 2015-2017; formar a más 
facilitadores del MSF y probar el MSF revisado en un país nuevo.

•	 Analizar y revisar la herramienta para evaluar la capacidad de las asociaciones miembro 
(MACAT) y desarrollar la capacidad de las asociaciones nacionales de matronas para promocionar 
y ofrecer servicios de gran calidad liderados por matronas y ayudar a las AM a prepararse mejor 
para gestionar las actividades cotidianas de la asociación.

•	 Revisar, implementar y evaluar el Programa de Formación y Acreditación en Partería (MEAP), 
un mecanismo para acreditar programas de formación en partería previa a la práctica profesional 
tomando como referencia las normas globales de la ICM para formación en partería, con tres 
proveedores de programas de formación para matronas.

•	 Diseñar un Itinerario de Desarrollo de Formación en Partería (MEDPath) como recurso para 
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ayudar a los proveedores de programas de formación en partería previa a la práctica profesional 
y mejorar su capacidad para cumplir las normas globales de formación de la ICM.

•	 Traducir y divulgar las Competencias esenciales para la práctica básica de la partería de la 
ICM, revisadas y actualizadas en el primer proyecto Gates, y desarrollar una norma global para 
evaluar las competencias esenciales de la ICM. 

Los cuatro componentes principales del proyecto SMS tienen una relación directa con el trabajo 
básico de la ICM. El Marco de servicios de partería (MSF) tiene como fin la integración de los servicios 
dirigidos por matronas en los sistemas nacionales de planificación sanitaria (primer componente). 
La ICM trabaja para mejorar la capacidad de las Asociaciones miembro (segundo componente) y re-
unir a las Asociaciones miembro y a los ministerios de Salud en un proceso conjunto de integración 
de los servicios dirigidos por matronas en los sistemas de atención sanitaria para las madres y los 
recién nacidos. 

Para esto contamos con el respaldo de un tercer componente del proyecto, el Programa de Formación 
y Acreditación en Partería (MEAP). El objeto de este componente es evaluar la calidad de la formación 
recibida por las matronas e identificar aquellas áreas en las que hay que mejorar la formación previa 
a la práctica profesional para conseguir servicios de gran calidad; sin matronas con la formación 
adecuada, el MSF no puede implementarse plenamente.

El cuarto componente se centra en promover y evaluar las competencias de las matronas como 
base para unos cuidados de partería de calidad. Las competencias deben integrarse en la formación 
previa a la práctica profesional, los procesos para el registro y el desarrollo profesional continuado. 
El desarrollo de un proceso global de evaluación aspira a hacer posible una evaluación de las com-
petencias de cada matrona en el momento del registro y para la competencia continua.

Cada uno de estos componentes es en sí mismo esencial, pero es al combinarse cuando refuerzan 
la calidad de los cuidados de partería y de los servicios dirigidos por matronas y, con el tiempo, 
contribuyen a reducir la mortalidad y morbilidad neonatal y materna. El gráfico siguiente muestra 
las interrelaciones entre estos componentes y la forma en que el Proyecto SMS ayudará a la ICM a 
mejorar la salud de las madres y los recién nacidos.
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3.2 Proyecto 50.000 felices cumpleaños 

En colaboración con Laerdal Global Health (LGH)

En 2018, la ICM y LGH ampliaron el proyecto 
original de 10.000 felices cumpleaños en Malawi 
y Zambia a Etiopía, Ruanda y Tanzania con el am-
bicioso objetivo de conseguir otros 20.000 felices 
cumpleaños entre enero de 2018 y marzo de 
2020.

El objetivo del proyecto 50.000 felices cumpleaños 
es ayudar a salvar más vidas en el parto, reducir 
la mortalidad y garantizar una mejor experiencia en 
el parto para las mujeres y sus familias reforzando 
las competencias de las matronas en técnicas 
para salvar vidas en el parto y la atención materna 
respetuosa. 

La ICM apoya a sus Asociaciones miembro de los países donde se desarrolla el proyecto para que 
formen a las matronas, a otros profesionales sanitarios y a los estudiantes utilizando la simulación 
«Ayudar a las madres a sobrevivir» (Jhpiego) y «Ayudar a los bebés a sobrevivir» (Academia Americana 
de Pediatría) y el enfoque «Dosis baja alta frecuencia (LDHF)». Se alienta a recurrir a la formación 
multidisciplinar y unas sesiones prácticas breves y frecuentes después de la formación para mejorar 
el desarrollo de las técnicas y la comunicación entre las matronas, los enfermeros y los médicos que 
atienden a la mujer y al recién nacido en el momento del parto. 

A través de este proyecto, la ICM ha reforzado la capacidad de las Asociaciones miembro en la gestión 
de proyectos, el trabajo en red, la movilización de recursos y la provisión de un desarrollo profe-
sional continuado para el personal sanitario. Los miembros de las Asociaciones han representado 
al proyecto 50.000 felices cumpleaños y a las Asociaciones mismas en conferencias internacionales y 
han incrementado la colaboración individual y de las asociaciones en su región. Los módulos de for-
mación «Ayudar a las madres a sobrevivir» y «Ayudar a los bebés a sobrevivir» están integrándose 
en los planes de estudio nacionales previos y posteriores a la práctica profesional, contribuyendo 
así a garantizar una atención de calidad a las mujeres y los recién nacidos. 

Está prevista una visita de campo de consultores externos de supervisión, evaluación y aprendizaje 
internacional (MEL) de la consultoría Novametrics para enero o febrero de 2020, cuyos resultados 
se presentarán en el Congreso trienal de la ICM en Bali 2020.

3.3 Reforzar la partería en México

En colaboración con la Fundación MacArthur

Este proyecto en México se basa en un proyecto anterior, de 2017, en el que la ICM respaldó la creación 
de capacidades de las Asociaciones de matronas en México. En 2018 se ayudó a varias matronas de 
México para que presentaran sus ponencias en la conferencia de la región de América en Paraguay.  
Una ampliación sin costes permitió a la ICM y a sus asociaciones de México asistir a una reunión de 
partes interesadas para apoyar el fortalecimiento de la partería en México. Habrá más actividades 
antes de que termine el proyecto en noviembre de 2020.
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3.4 Reforzar los programas de formación en partería en el África francófona

En colaboración con la Fundación Sanofi Espoir

Este proyecto trianual terminó a finales de 2019. Los formadores de matronas de Madagascar, 
Costa de Marfil y Comoras han recibido formación en metodologías para la formación basada en 
competencias (FBC) y cuentan con la asistencia de tutores cuando empiezan a usar estos nuevos 
métodos de enseñanza. En estos tres países se han revisado y actualizado los planes de estudio. Los 
profesores de FBC ahora pueden enseñar y guiar a otros para que incorporen la FBC en sus clases 
con el objetivo de mejorar la formación en la especialidad de matrona antes de iniciar la práctica 
profesional y desarrollar las competencias de los estudiantes de partería y los nuevos graduados.

3.5 Reforzar los servicios de partería

En colaboración con el UNFPA

La ICM ha desarrollado una serie variada de normas y recursos profesionales que sirven como 
referencia global de los servicios de partería de calidad. Estos recursos se centran en la formación, 
regulación, asociación y competencias de las matronas y orientan y refuerzan el desarrollo de la 
profesión, los servicios de partería y a las propias matronas como prestadoras fundamentales de 
cuidados de calidad para las madres y los recién nacidos.

El plan de trabajo de la ICM con el UNFPA en 2019 desarrolló una amplia gama de iniciativas que 
seguirán contribuyendo a la profesionalidad de las matronas a escala mundial y a reforzar las Aso-
ciaciones miembro de la ICM local y regionalmente. El proyecto apoyó:

•	 La promoción del Día Internacional de la Matrona 2019
•	 La creación de un paquete de herramientas de promoción para las Asociaciones miembro
•	 La creación de una guía dirigida a los facilitadores organizar un taller de una jornada sobre el 

respeto
•	 La creación de una guía para ser tutores de matronas
•	 Desarrollo de dos cursos en línea

•	 Facilitación de talleres sobre cuidados respetuosos
•	 Conceptos clave en el ejercicio de la partería

•	 Desarrollo de cuatro módulos de formación para el servicio de consultoría en línea de la ICM 
(cofinanciado por Johnson and Johnson)

•	 Simposio sobre partería UNFPA/ICM en Women Deliver
•	 Actividades del UNFPA en la conferencia de la región de África de la ICM en Namibia.
•	 Reuniones de colaboración entre la ICM y el UNFPA

3.6 Programa de liderazgo de matronas jóvenes (YML)

En colaboración con Johnson and Johnson 

J & J (división Global) aprobó un programa de liderazgo de matronas jóvenes (YML) que aplica un 
nuevo enfoque al desarrollo del liderazgo utilizando métodos interactivos de aprendizaje en línea, 
una serie de seminarios y proyectos web. El programa comenzó en 2019 y se eligió a diez líderes de 
matronas jóvenes entre más de 70 candidaturas. 

Los líderes de matronas jóvenes reciben formación en línea en liderazgo y todos los participantes 
disponen de una tutoría. Tanto los tutores como las matronas han tenido ocasión de beneficiarse 
de una formación en tutorías. 
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En 2019 los líderes de matronas jóvenes crearon una comunidad profesional en línea y trabajarán 
por ampliarla en 2020 a matronas jóvenes de todas las regiones de la ICM como componente del 
proyecto de su grupo. Cada matrona lleva a cabo, además, un proyecto individual de respaldo a su 
asociación. 

En 2020 se ofrecerá una serie de seminarios web a los líderes de matronas jóvenes para que conozcan 
mejor a los líderes de matronas de todo el mundo y también se organizará una sesión durante el 
congreso de la ICM en Bali, en junio de 2020. El programa concluirá a finales de 2020. 

3.7 Premios a matronas 2019, financiados por Johnson and Johnson (JJCI)

Premio Marie Goubran Agente del Cambio 2019  - Concedido a Veronica Oduro-Kwarteng (Ghana) 
(véase 6.9.11.2)

Premios de investigación de la ICM 2019 (x 2)  - Concedidos a:
•	 Beti Co (Guinea Bissau) por su investigación sobre el papel de las matronas para concienciar 

sobre la importancia de la participación de los padres en la estimulación sensorial adecuada del 
recién nacido, centrándose en el caso de la maternidad del hospital Simao Mendes de Bissau, 
en Guinea Bissau 

•	 Cesa Pratiwi (Indonesia) por su investigación para ayudar a las mujeres indonesias con problemas 
de salud mental perinatales.

Premios de formación de la ICM 2019 (x 2) - Concedidos a:
•	 Emma Nghitanwa (Namibia) por su proyecto para desarrollar técnicas prácticas en la formación 

de simulaciones para educadores en partería en Namibia.
•	 Lamya Allam (Marruecos) por su proyecto sobre el desarrollo de un módulo de educación básica 

y continua para matronas sobre la violencia contra las mujeres, las jóvenes y las niñas y niños. 

Programa de patrocinio y reconocimiento de matronas embajadoras del «Primer contacto» 
Este programa se creó en 2019 como reconocimiento a las matronas que han participado, integrado 
y activado su aprendizaje con los talleres para embajadoras del «Primer contacto» patrocinado por 
JJCI celebrados en tres conferencias en 2018 y 2019:

•	 Conferencia regional de la ICM 2018, Dubái
•	 Conferencia regional de la ICM 2018, Paraguay
•	 Conferencia regional de la ICM 2019, Namibia

A principios de 2020 se anunciará quiénes son los ganadores, que asistirán al 32.o Congreso Trienal 
de la ICM en Bali, Indonesia, en 2020.

Programa de patrocinio del vídeo «Matronas en acción»
El programa piloto del vídeo «Matronas en acción» comenzó en 2019. Este programa quiere reunir 
imágenes de vídeo de matronas ofreciendo atención durante el embarazo y cuidados posnatales a 
las madres y sus recién nacidos con el objetivo de dar mayor visibilidad a las matronas y a su trabajo 
para mejorar la salud de las madres y los bebés. De los vídeos recibidos se seleccionaron tres de 
países muy distintos desde el punto de vista étnico: Japón, Nueva Zelanda y Namibia.

3.8 Proyecto Historia de la ICM 

Un grupo de voluntarias que fueron miembros de la Junta y directoras ejecutivas de la ICM está llevando 
a cabo un proyecto para escribir los cien años de historia de la ICM. Empezaron a trabajar en 2016 y 
está previsto que el libro esté terminado en 2021 y se publique en 2022. Aunque el trabajo del equipo 
de redacción es voluntario, la ICM ha podido ofrecerles una pequeña ayuda económica a través del 
Fondo Dorothea Lang. El trabajo de este proyecto Historia de la ICM avanza a buen ritmo gracias al 
esfuerzo de este animoso grupo de matronas. 
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4. Informes regionales
4.1 Informe de la región europea de la ICM (región del Norte, Centro y 
Sur de Europa)

Aportado por Trude Thommesen (subregión Norte 
de Europa), Serena Debonnet (subregión Europa 
Central), Rita Borg-Xuereb (subregión Sur de 
Europa). 

La región europea de la ICM consta de un total de 
40 asociaciones de matronas (AM). La reunión re-
gional europea se celebró el 1 de mayo en Reikiavik, 
Islandia.

En general, las matronas de la región europea de 
la ICM proporcionan una atención de gran calidad 
basada en la evidencia. Cada vez más matronas 

investigan y publican los resultados de sus investigaciones, además de completar su cualificación, 
por ejemplo, con másteres y doctorados. Algunos países están estudiando la posibilidad de introducir 
el acceso directo a los estudios de partería y otros valoran ampliar el programa de formación en 
partería al título de máster.

La formación profesional continuada (FPC) está bien arraigada en la región, incluidos los programas 
de liderazgo y creación de equipos.  Algunas AM han expresado la necesidad de programas de FPC 
específicos para su país y algunos países han señalado que la financiación para programas de CPD 
es escasa o inexistente.

Las AM han mencionado que están tratando de crear unidades encabezadas por matronas y que en 
algunos casos los planes ya están en marcha. En cambio, otras AM dijeron que las elevadas cuotas 
de los seguros desmoralizan a las matronas que no trabajan en entornos hospitalarios. Algunas AM 
están preocupadas por las condiciones de trabajo de las matronas; hablan de un gran volumen de 
trabajo, recursos limitados y elevadas tasas de bajas. 

La medicalización del parto sigue siendo el primer reto de la región, con las implicaciones que tiene 
para las mujeres, las matronas y la profesión. Como consecuencia directa de ello se ha reducido el 
número de mujeres que deciden parir en casa. 

Además, se presta más atención a las embarazadas y parturientas de fuera de Europa: inmigrantes, 
solicitantes de asilo y refugiadas. 

Numerosas AM explicaron que sacan partido a la tecnología de comunicación y que las matronas 
aprovechan activamente las oportunidades de promoción en televisión, radio, Twitter, Facebook, 
sitios web, revistas y publicaciones online. Una AM ha iniciado una campaña de marketing con una 
empresa especializada para cambiar la imagen de la matrona.

Las matronas tienen que ser más activas políticamente y ocupar más puestos de liderazgo. Las AM 
tienen mucha confianza en que el Día Internacional de la Enfermera y la Matrona 2020 supongan 
una diferencia positiva en la región.
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4.2 Informe de la región de América

Aportado por Emmanuelle Hébert (subregión de Norteamérica y Caribe) y Sandra Oyarzo Torres (sub-
región de América del Sur).

En medio de los movimientos sociales en Sudamérica, las matronas han participado activamente 
en el movimiento regional junto a las mujeres que luchan por el reconocimiento de sus derechos 
humanos, sexuales y reproductivos. Establecer alianzas globales y locales con las organizaciones 
de mujeres da visibilidad al papel de las matronas, no solo como profesionales, sino también como 
mujeres y como aliadas. 

A pesar del ambiente hostil a la igualdad de género y al reconocimiento de derechos que se vive en 
la mayor parte de la región, las Asociaciones miembro de la ICM y sus socios han avanzado en el 
reforzamiento de los pilares de la profesión. Se ha avanzado en educación y regulación y han aparecido 
nuevas asociaciones.  Las matronas de América tienen más presencia en los medios de comunicación, 
en conferencias y en reuniones de alto nivel.  Se han organizado muchas conferencias y talleres de 
formación continuada.

Se observa una mayor integración de todas las matronas (indígenas, de color, de cualquier género) 
para atender mejor las necesidades de todas las poblaciones.

Sin embargo, sigue habiendo grandes retos relacionados con el estancamiento en la reducción de la 
mortalidad materna en América Latina y el Caribe (ALC), la ausencia de unos cuidados respetuosos 
para las mujeres, las elevadas cifras de cesáreas no necesarias y la falta de reconocimiento de los 
derechos de las mujeres y de la infancia, así como de los derechos sexuales y reproductivos de las 
adolescentes. 

En América del Norte y el Caribe, la falta de reconocimiento y el escaso número de matronas reducen 
el impacto que podrían tener en la mejora de los resultados sanitarios. 

La mayoría de las asociaciones están preocupadas por las condiciones de trabajo de las matronas; 
hablan de un gran volumen de trabajo, recursos limitados, elevadas tasas de bajas a medida que las 
matronas dejan la profesión y niveles de remuneración variables e inadecuados para las matronas 
empleadas. La falta de reconocimiento de la profesión de matrona y del modelo de partería como 
parte esencial de la salud reproductiva de la población es también una importante causa de las 
difíciles condiciones de trabajo.

No cabe duda de que las matronas de la región seguirán avanzando en el fortalecimiento de su 
liderazgo. Trabajando junto a otros profesionales y organizaciones de mujeres de la sociedad civil 
estarán más presentes en los órganos decisorios, con el objetivo último de convertir a las mujeres y 
sus familias en eje de sus cuidados.

4.3 Informe de la región de Asia sudoriental

Aportado por Emi Nurjasmi Indomo

La región de Asia Sudoriental de la ICM está constituida por seis países que cuentan con Asocia-
ciones de matronas. 
Estos son algunos de los logros de esta región en 2019:

•	 El Parlamento indonesio ratificó en febrero la ley sobre partería como forma de protección y 
seguridad jurídicas para las comunidades y las matronas. 

•	 India, Indonesia, Bangladesh, Nepal y Sri Lanka participaron en una reunión regional en el mes 
de febrero para reforzar la formación y los servicios de partería y enfermería para mejorar la 
salud reproductiva, materna y neonatal. 
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•	 Con el apoyo de UNFPA Indonesia y Global Affairs Canada, la Asociación de matronas de Indonesia 
organizó un seminario en Yakarta el 9 de mayo de 2019 para celebrar el Día Internacional de la  
Matrona. El tema del seminario era «Las mujeres y las niñas tienen derecho a acceder a los servicios 
de salud sexual y reproductiva en cualquier lugar del mundo». Asistieron más de 200 partes 
interesadas, entre ellas la OMS, UNICEF, Jalin, JHPIEGO, el Ministerio de Salud, organizaciones 
profesionales e instituciones de partería.

En 2019, la Organización Mundial de la Salud facilitó tres reuniones en esta región sobre salud de la 
madre y el recién nacido, planificación familiar y partería. El propósito de estas actividades era mejorar 
la atención y la planificación familiar y dar a conocer las políticas, la regulación y las directrices de 
la OMS. 

Asistieron la mayoría de las Asociaciones miembro de esta región y aprovecharon la ocasión para 
compartir las prácticas y avances de la partería en cada país, así como información sobre formación, 
regulación y política. Por ejemplo:

•	 Nepal ha empezado a mejorar la educación y la cualificación en partería con la aplicación de 
un programa de 18 meses de formación en partería dirigido a personal de enfermería titulado. 

•	 En Bangladesh se ha graduado la primera promoción de matronas que ha seguido un programa 
de tres años de acceso directo a formación en partería. 

En diciembre la OMS convocó en Nueva Delhi una consulta a grupos de expertos para revisar y ultimar 
la dirección estratégica para reforzar la partería. Participaron las Asociaciones miembro de la región. 
En varios países ha comenzado la recogida de datos para SoWMy 2021.

4.4 Informe de la región del Mediterráneo oriental

Aportado por Rafat Jan

En 2019 la región recibió a tres nuevas Asociaciones miembro, de Líbano, Jordania e Irak.  

Estos son algunos otros logros de esta región en 2019:
•	 La presidenta de la Asociación de Arabia Saudí se unió a la Oficina del Gobierno y organizó una con-

ferencia. También se elaboró y publicó un documento en inglés y árabe con el título de «Pasaporte 
a la salud materna»: https://www.moh.gov.sa/Documents/Book-2019-04-24-001.pdf 

•	 Pakistán celebró una cumbre regional sobre partería a la que asistieron varios países, entre ellos 
Afganistán, Irán, Nepal y Turquía. Bangladesh e Indonesia siguieron la cumbre en línea. El Ministro 
de Sanidad de la provincia acudió a la ceremonia de apertura. 

•	 Túnez organizó un taller sobre competencias en partería para matronas francesas patrocinado por 
UNFPA. Después del taller presentaron un informe a través de la Red de Matronas de los Estados 
Árabes.

•	 En Irán, las matronas representaron a la EMRO en la reunión regional de la OMS celebrada en Teherán 
y abogaron decididamente por incluir a las matronas en el orden del día de la reunión, porque la 
documentación ofrecida era solo para personal de enfermería. 

•	 Un equipo de matronas de Pakistán ha escrito un libro sobre planificación familiar y cuidados 
después del aborto en colaboración con un equipo de partería de la McMaster University. Se trata de 
un libro electrónico interactivo que podrá descargarse gratuitamente en ordenadores y dispositivos 
móviles.

•	 El departamento de enfermería del Ministerio de Sanidad de Dubái invitó a los miembros de la 
región del Mediterráneo Oriental a participar en sus reuniones. Asistieron las matronas de Líbano y 
presentaron su trabajo sobre competencias. 

Los miembros de la región del Mediterráneo Oriental han visto que sería muy beneficioso traducir 
el material de la ICM al árabe para que se utilice en la formación de matronas de habla árabe que 
atienden a las mujeres y sus familias. Así podría difundirse el material en todos los países de lengua 
árabe. 
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4.5 Informe de la región del Pacífico occidental

Aportado por Hatsumi Taniguchi

La región Pacífico occidental de la ICM consta de 18 asociaciones de matronas (AM). Esta región se 
caracteriza por una mezcla de países de renta alta y baja. 
Los miembros regionales de las regiones de Asia señalan que está experimentándose un notable 
descenso de la tasa de nacimientos (Corea del Sur (1,05), Taiwán (1,13), Hong Kong (1,13), Japón 
(1,43)). 
Estos son algunos de los logros de esta región en 2019:

•	 El desarrollo de la formación avanzada en partería gracias a un programa de máster en Australia, 
Japón y Nueva Zelanda.

•	 La revisión de las directrices para la partería para mejorar el control de calidad y las competencias 
culturales en Australia, Japón y Nueva Zelanda.

•	 Las AM de Mongolia y Vietnam organizaron talleres sobre las técnicas de las matronas en cuidados 
antenatales y posparto.

Los miembros señalaron que la falta de matronas en las regiones supone un problema y que es 
preciso avanzar en la cobertura sanitaria universal en la región.

4.6 Informe de la región de África

Aportado por Jemima Dennis-Antwi (subregión de 
África anglófona) y Fatoumata S Maiga Dicko (subregión 
de África francófona). 

La región de África de la ICM consta de 34 asociaciones 
de matronas (AM), 17 en el África anglófona y otras 17 en 
el África francófona.

Las asociaciones de matronas (AM) de África han participado 
en la mejora de los sistemas de formación, regulación, 
promoción y desarrollo del liderazgo de las asociaciones 
de matronas con diversas estrategias y actividades. 

Estos son algunos de los logros de la región anglófona:
•	 Celebración de la conferencia regional de África de la ICM en Namibia en septiembre de 2019, 

con 314 asistentes de África, Bangladesh, Bélgica, Canadá, Dinamarca, Estados Unidos, Noruega, 
Nueva Zelanda, Países Bajos, Pakistán, Reino Unido y Suiza.

•	 Formación profesional continuada para matronas en países como Nigeria y Sierra Leona para 
garantizar las competencias continuas.

Estos son algunos de los logros de la región francófona:
•	 Movilización de las asociaciones de matronas ante el problema de la mortalidad materna, 

neonatal e infantil
•	 Celebración del día de la matrona en todos los países
•	 Promoción de la movilización de recursos junto con los socios

Globalmente cabe destacar el desarrollo de un plan de trabajo trienal para la región de África de la 
ICM centrado en:

Calidad: Mejora de la comunicación con las Asociaciones y entre ellas, elección de los miembros 
de la junta, planificación de la próxima conferencia regional de África y asistencia al 32.o congreso 
trienal de la ICM en Bali, Indonesia
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Equidad: En fase de elaboración

Liderazgo: Necesidad de desarrollar técnicas de movilización de recursos, redacción de propuestas, 
incremento de la solicitud de ayudas, base de datos regional de expertos y promoción de las matronas 
para que participen en las reuniones de alto nivel y los comités

También ha habido problemas:

Región anglófona: Por ejemplo, falta de personal, carencias del entorno de trabajo y falta de equipos, 
pocas políticas de apoyo, regulación escasa o inexistente y problemas económicos en algunas  
asociaciones.

Región francófona: Falta de profesionalización de las matronas en algunos países, falta de materiales 
didácticos adecuados para ofrecer una formación de calidad a las matronas (laboratorios de prácticas 
en escuelas y centros de prácticas), fondos insuficientes para la implementación de las actividades 
planificadas

Las AM esperan poder movilizar más recursos para sufragar sus actividades y garantizar más partic-
ipación en el congreso trienal de Bali.

Las actividades en las que es del máximo interés que participe la ICM en África son las reuniones de 
la Escuela de Enfermería (y Partería) de África Occidental, la Escuela de Enfermería de África Oriental, 
Central y Meridional (ECSACON), FASFAF y WAHO.

5. Comunicaciones y promoción
5.1 Sitio web

El sitio web se actualiza continuamente con información sobre la organización, los socios, Asociaciones 
miembro y promoción. Los documentos básicos de la ICM, tales como definiciones, normas, declaraciones 
de postura, competencias esenciales y recursos y herramientas están disponibles en el sitio web.

5.2 Boletín y paquetes de herramientas para redes sociales

El boletín de la ICM se sigue publicando mensualmente. Las suscripciones al boletín han vuelto a 
aumentar: de un 30 % al 55 % aproximadamente. La lista de contactos del boletín se actualiza perió-
dicamente. 

La ICM distribuyó mensualmente entre todos los colaboradores y las asociaciones paquetes de her-
ramientas para redes sociales con mensajes y gráficos para los días de promoción clave de cada mes. 
La distribución de estos recursos facilita que las asociaciones hagan una promoción eficaz y participen 
en conversaciones globales sobre temas relevantes y asuntos pertinentes para la profesión. para 
incrementar la demanda de matronas.

5.3 Redes sociales

La ICM sigue utilizando las redes sociales como canal para la promoción de las matronas y de la 
salud materna y neonatal. En 2019 los canales que utilizamos fueron Facebook, Twitter e Instagram.

Facebook
La página de Facebook de la ICM tenía 33 177 «Me gusta» a 31 de diciembre de 2019, lo cual supone 
un aumento del 19,91 % respecto al año anterior. A lo largo del año se hicieron 234 posts y el tema 
que más interés despertó fue el del Día Internacional de la Matrona 2019: Las matronas, defensoras de 
los derechos de las mujeres. Este tema recibió 22 267 respuestas («Me gusta», etc.), 2017 comentarios 
y 3470 posts compartidos.  
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Twitter
La cuenta de la ICM en Twitter tenía 18 917 seguidores a 31 de diciembre de 2019, lo cual supone 
un aumento del 12,21 % respecto al año anterior. Se hicieron 516 posts a lo largo del año y el tema 
que más interés despertó fue el del Día Internacional de la Matrona 2019: Las matronas, defensoras 
de los derechos de las mujeres. Este tema recibió 491 «Me gusta» y 281 retuits.

Instagram
En 2019 la ICM empezó a usar Instagram. La cuenta de la ICM tenía 3904 seguidores a 31 de diciembre 
de 2019. Se hicieron 105 posts a lo largo del año y el tema que más interés despertó fue el del Día 
Internacional de la Matrona 2019: Las matronas, defensoras de los derechos de las mujeres. Este tema 
recibió 4643 «Me gusta» y 121 comentarios.

5.4 Talleres de promoción

Este año, en su conferencia regional de África, la ICM impartió talleres sobre promoción en francés 
e inglés. Los talleres se centraron en que las matronas conocieran el impacto de la promoción a 
distintos niveles. Se mostraron a las matronas ejemplos de promoción eficaz y del impacto que 
puede tener a escala mundial, nacional y comunitaria. Los talleres fueron una oportunidad y una 
plataforma para que los participantes trabajaran juntos y elaboraran estrategias para solucionar 
distintos problemas sobre políticas que deseen cambiar en su país o en África. Los talleres tuvieron 
un gran éxito y se seguirán celebrando en próximas conferencias regionales. En 2019 se presentó 
el paquete de herramientas de promoción y a lo largo de 2020 se celebrarán más talleres sobre 
promoción.

6. Perspectivas de futuro 
En respuesta a la difícil situación financiera de la ICM, la Junta de la ICM desarrolló en 2019 un plan 
de sostenibilidad. Se trata de un documento «vivo» que recoge medidas de reducción de costes y 
otras medidas para aumentar los ingresos. El objetivo de la sostenibilidad financiera nos ha llevado 
a plantearnos consideraciones más amplias:

•	 La ICM ha adoptado un planteamiento organizativo de la sostenibilidad a largo plazo y está es-
tudiando lo que esto puede suponer para la forma en que la ICM realiza sus actividades.

•	 La ICM está replanteándose cómo gestionar sus actividades y de qué forma ayudar a nuestros 
miembros haciendo un mayor uso de las tecnologías electrónicas; por ejemplo, en 2020 se va 
a probar la celebración de las pequeñas conferencias y reuniones regionales con tecnología de 
videoconferencia en tiempo real.

•	 La ICM está estudiando formas creativas de generar más ingresos, como pueden ser los cambios 
en la estructura de cuotas de afiliación, para aumentar tanto la equidad entre las asociaciones 
como los ingresos para la ICM, así como el desarrollo de servicios que generen más ingresos. 

En 2019 el equipo de la ICM solicitó un gran número de subvenciones. Algunas se concedieron y a 
mediados de 2020 se iniciará un nuevo proyecto financiado por Latter Day Saint Charities. Esper-
amos la aprobación de otras dos importantes subvenciones durante 2020. La Bill and Melinda Gates 
Foundation ha aceptado estudiar algunas modificaciones en las subvenciones actuales que servirán 
para financiar nuevas actividades de promoción y comunicación, la prolongación de los proyectos 
en curso y otras actividades nuevas. Estas últimas se centrarán especialmente en la capacitación 
interna de la ICM para ejecutar un programa de trabajo de mayor alcance con el fin de desarrollar 
la profesión de matrona en todo el mundo. 
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La Agencia Sueca de Cooperación Internacional para el Desarrollo (SIDA), también está estudiando 
una propuesta de la ICM para financiar la capacitación de la Sede central de la ICM y así poder dirigir 
mejor las actividades de capacitación de sus Asociaciones miembro. 

Estas subvenciones, de aprobarse, aportarán tiempo y ayudas para que la ICM desarrolle su capacidad 
organizativa y sus planes y actividades de negocio. El objetivo es que la ICM sea más autosuficiente 
en el futuro, genere la mayoría de sus ingresos y dependa menos de la financiación externa para su 
supervivencia.

En 2022, la ICM cumplirá 100 años y está haciendo un gran esfuerzo para ser una organización eficaz 
que ayude a las matronas y a la profesión otros cien años más.

La pandemia provocada por el coronavirus (COVID-19) va a afectar a las actividades de la ICM en 
2020, pero en este momento no sabemos con certeza cuál va a ser su impacto. Para más infor-
mación, consulte la sección 7.7 Acontecimientos posteriores. 

7. Resumen financiero
7.1 Resumen informativo
El informe financiero recoge los resultados de las actividades descritas durante el ejercicio de 2019. 
El ejercicio se cerró con un resultado negativo de -247,947 euros.  Las principales razones de este 
resultado negativo fueron:

•	 se asignaron menos gastos de oficina a los proyectos (gastos generales) y también menos personal 
porque:
•	 Algunos proyectos que ya estaban presupuestados se aprobaron más tarde de lo esperado, 

con lo que se recibió tarde la financiación y, en consecuencia, los proyectos empezaran más 
tarde de lo previsto.

•	 La evaluación del programa MSF para 2017-2018 provocó un retraso en la realización de las 
actividades planificadas para el programa SMS en 2019, lo cual se tradujo en una asignación 
de costes de personal y costes generales para el proyecto inferior a lo esperado. 

•	 El personal dedicó más tiempo de lo previsto a redactar propuestas de subvenciones. Algunas 
de estas propuestas estaban directamente relacionadas con fortalecer la capacidad de la 
sede central de la ICM y estimular el desarrollo de nuevos recursos en forma de ingresos 
para cubrir las actividades básicas. No todas las propuestas tuvieron éxito.

•	 Como el dinero se gasta de fondos específicos (fondos restringidos y no restringidos) el 
saldo ha disminuido.

•	 La reserva general también se redujo porque se usó para cubrir las pérdidas de 2019.

El resultado podría haber sido peor de no haber sido por:

•	 Los beneficios de la conferencia regional de Namibia, gracias a que los patrocinios fueron más 
cuantiosos de lo que se esperaba y

•	 El ahorro en alquileres externos para las reuniones, que ahora pueden celebrarse en las nuevas 
instalaciones de la ICM. 

Ahora resulta más obvio que nunca que la ICM tiene que generar ingresos, además de las cuotas de 
los miembros, para cubrir los gastos derivados de su trabajo básico. La ICM sigue teniendo una gran 
dependencia de la financiación externa para sus proyectos. 
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7.2 Resumen de ingresos y gastos de 2019
La tabla siguiente muestra las principales áreas de ingresos y gastos.

7.3 Política sobre efectivo en banco y en caja
La política de la ICM es mantener activos líquidos disponibles.

7.4 Política de reservas
La política de la ICM es mantener una reserva general de como mínimo el 30 % del presupuesto op-
erativo básico para cubrir al menos tres meses de gastos básicos de la ICM y garantizar la solvencia. 

En 2019, las cuentas se cerraron con una solvencia del 16 %.



38

7.5	 Estados financieros

7.5.1 Balance de situación a 31 de diciembre de 2019
(tras la asignación del resultado para reservas y fondos)

		  31 diciembre 2019	 31 diciembre 2018
	 Notes	 EUR	 EUR
Activo

Activo fijo
Inmovilizado material	 7.5.5.1	 37.712	 	 	 44.063	
Inmovilizado inmaterial	 7.5.5.1	 15.144			   19.693
				    52.856			   63.756

Activo circulante
Cuentas a cobrar	 7.5.5.2	 459.246	 	 	 298.521
Trabajo en curso	 7.5.5.3	 495.093	 	 	 571.410
Efectivo en banco y en caja	 7.5.5.4	 1.463.272	 	 	 920.279
				    2.417.611			  1.790.210
	
Total Activo				    2.470.467		  	1.853.966

Capital propio y pasivo

Equidad
Reservas disponibles	 7.5.5.5
Reservas generales	 	 99.860	 	 	 239.791
Reservas asignadas		  231.660			   336.353
				    331.520			  576.144
Fondos restringidos	 7.5.5.6	 	 	 18.146			   21.469
				    349.666			  597.613
Pasivo	 7.5.5.7
Acreedores	 	 33.638	 	 	 54.599
Gastos devengados	 	 64.072	 	 	 81.527
Otras cuentas por pagar	 	 1.650	 	 	 17.224
Impuestos		  15.402			   35.105
	 	 	 	 114.762	 	 	 188.455
Ayudas/subsidios	 7.5.5.8	 	 	 2.006.039			  1.067.898
				    2.120.801			  1.256.353

Total capital propio y pasivo			   2.470.467			  1.853.966
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7.5.2 Declaración de ingresos y gastos para el año 2019

	 Nota	 Presupuesto 	 Real 2019 	 Real 2018
		  (Euro)	 (Euro)	 (Euro)
Ingresos
Ingresos por cuotas de	
los miembros	 7.9.1	 376.058	 375.274	 371.867
Ingresos de subsidios/ayudas	 7.9.2	 2.464.801	 1.801.563	 1.415.571
Actividades para conseguir fondos	7.9.3	 18.000	 1.400	 -
Ingresos de fondos y reservas	 7.9.4	 12.900	 168.755	 171.114
Otros ingresos	 7.9.5	 1.500	 5.000	 1.563

Subtotal ingresos		  2.873.259	 2.351.992	 1.960.115

Gastos
Gastos de personal	 7.9.6	 1.421.008	 1.299.183	 1.160.023
Junta y representación	 7.9.7	 152.020	 97.870	 93.945
Servicios profesionales	 7.9.8	 184.946	 168.197	 71.300
Gastos generales de oficina	 7.9.9	 119.017	 128.587	 110.324
Costes de actos y programas	 7.9.10	 1.131.581	 749.232	 592.384
Costes de fondos y reservas	 7.9.11	 2.900	 155.206	 234.289

Subtotal gastos		  3.011.472	 2.598.275	 2.262.265

Resultado operativo		  -138.213	 - 246.283	 - 302.150 

Depreciación	 	 -11.000	 - 11.976	 -10.220
Ingresos financieros	 	 1.000	 15.323	 6.523
Costes financieros	 	 -12.300	 - 5.011	 - 5.858

TOTAL RESULTADO		  -160.513	 - 247.947	 - 311.705
	
Asignación del resultado

A sumar/restar de las reservas generales	 - 	 -139.931	 -215.278
A sumar/restar del Fondo para la iniciativa	  
de maternidad segura		  -	 +4.139	 -48.619
A sumar/restar del Fondo para conferencias 	
regionales	 	 -84.747 	 -30.147	  43.493
A sumar/restar del Fondo para Congresos	 -75.766  	 -79.259 	 -88.896
A sumar/restar del Fondo Dorothea Lang	 -	 -1.558	 - 3.859
A sumar/restar del Fondo Marie Goubran	 -	 -1.191	 + 1.421

Apropiación total del resultado		  -160.513	 -247.947	 -311.705
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7.5.3 Resumen del flujo de caja (usando el método indirecto)

	 2019			   2018
Flujo de caja de actividades operativas
Resultado neto generado	 	 - 247.947	 	 - 311.705

Ajuste por:
Depreciación	 11.976		  10.220
	 	 11.976	 	 10.220
Cambio de activo y pasivo circulante

Cuentas a cobrar	 - 160.725	 	 163.057
Trabajo en curso	 76.318	 	 - 96.991
Pasivo	 864.448		  219.712  

		  780.040		  285.778
Flujo de caja total de actividades operativas		  544.069		  - 15.707

Flujo de caja de inversiones
Inversiones	 - 1.076		  - 65.538
Flujo de caja de actividades financieras		  - 1.076		  - 65.538

Cambio de efectivo en banco y en caja		  542.993		  - 81.245

Efectivo a 31 de diciembre	 	 1.463.272	 	 920.279
Efectivo a 1 de enero	 	 920.279	  	 1.001.524

Cambio en caja/bancos		  542.993 		  - 81.245

7.5.4 Notas generales al balance de situación y a la declaración de ingresos y gastos

Aspectos generales
La Confederación Internacional de Matronas (ICM) se fundó en 1922 y, a lo largo de su existencia, ha 
tenido su sede en dos países. La ICM se trasladó de Inglaterra a los Países Bajos en el año 2000 y se 
constituyó como asociación holandesa en 2005. La estructura de gobierno y los procesos de la ICM 
se reflejan en la Constitución y Reglamentos (1 de junio de 2010).

Con la asistencia de sus socios y donantes, la ICM sigue trabajando en estrategias para reforzar la 
profesión de la partería en todo el mundo y promocionar la autonomía de las matronas. Muchas 
actividades se centran en fomentar el desarrollo de matronas bien formadas, reguladas y profesion-
ales, como personal vital que necesitan los países para ofrecer unos servicios sanitarios de calidad 
a la madre y al recién nacido. 

Una prueba del éxito es el aumento de la afiliación a la ICM con la continua incorporación de más 
Asociaciones de matronas a la Confederación. Al terminar 2019 había 142 Asociaciones miembro de 
123 países. Regularmente se reciben nuevas solicitudes de afiliación.

Estructura del grupo
El 16 de diciembre de 2019 se creó la WithWomen Foundation, con domicilio social en Koninginne-
gracht 60, 2514 AE La Haya.

El objetivo de la Fundación es mejorar el acceso a las matronas y sus competencias mediante normas 
de calidad, promoción y acciones, así como fomentar la igualdad de género en la partería y promover 
unos servicios de calidad en el parto en todo el mundo. La Fundación fue reconocida como organ-
ización benéfica «Algemeen Nut Beogende Instelling» (ANBI) el 19 de diciembre de 2019.
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La Junta de la Fundación consta de tres miembros: un presidente independiente, un secretario y la 
ICM como tesorero. Los miembros de la Junta tienen autorización conjunta.

El primer ejercicio finalizará el 31 de diciembre de 2020. A 31 de diciembre de 2019, la Fundación 
debía a la ICM  3074 € incluidos en otras cuentas a cobrar. 

La Fundación no tiene capital fundacional, se considera una filial de la ICM, que encabeza el grupo. 

En virtud de la exención recogida en el artículo 407, apartado 2 sub a Título 9 BW2 (de la constitución 
holandesa), la fundación no está consolidada por la ICM.

Principios generales para la presentación del informe financiero
Se han aplicado las normas de contabilidad generalmente aceptadas para organizaciones sin ánimo 
de lucro en los Países Bajos. El informe anual de 2019 se elabora de acuerdo con la directriz RJ para 
microentidades y pequeñas entidades, sección C1 (organizaciones sin ánimo de lucro). 

Los estados de cuentas se han preparado utilizando el principio de valor de adquisición. A menos 
que se indique lo contrario, todos los activos, así como el capital propio y el pasivo, reflejan su valor 
nominal. Los ingresos y costes se contabilizan conforme al criterio de lo devengado.

Comparación con el ejercicio anterior
Los principios de valoración y el método para determinar el resultado son los mismos que los utilizados 
en ejercicios anteriores, con la excepción de los cambios definidos en la sección correspondiente, 
en su caso. En 2019, la presentación de la declaración de ingresos y gastos se modificó según las 
directrices RJ C1 para «pequeñas organizaciones sin ánimo de lucro». El principal objetivo es pre-
sentar una visión de conjunto de los ingresos y gastos de todo tipo de la ICM más transparente. Las 
reclasificaciones aplicadas en el ejercicio en curso también se aplican en el presupuesto y en el ejer-
cicio anterior a efectos comparativos exclusivamente. Las reclasificaciones no afectan a la situación 
financiera ni al resultado de la confederación.

Principios para la valoración de activo y pasivo
Activo fijo
El inmovilizado material e inmaterial se refleja según el valor de adquisición. El método de amor-
tización utilizado para los equipos de oficina y el sitio web es lineal y se basa en un ciclo de vida útil 
de cinco años, y para el mobiliario es lineal y se basa en un ciclo de vida útil de diez años. 

Cuentas a cobrar
Todas las cuentas a cobrar se anotan con el valor razonable y se valoran al coste amortizado. El valor 
razonable y el coste amortizado son iguales al coste nominal. Se deducirán las provisiones necesarias 
por posibles deudas incobrables. La provisión se determinará basándose en una valoración individual 
de cada caso. 

Activos líquidos
Todos los activos líquidos se valoran a valor nominal. Si algún recurso no está disponible, se tomará 
en cuenta con su valoración.

Trabajo en curso
Los costes relacionados con el congreso trienal son registrados en el año con el que están relacionados. 
La financiación de estos costes proviene de los ingresos generados por el congreso, y será atribuida 
a los presupuestos de la ICM. El balance de situación refleja los importes pendientes que serán  
reconciliados al final del Congreso, cuando hayan sido contabilizados todos los fondos.

Neto patrimonial
El neto patrimonial de la organización se divide en diferentes fondos y reservas, que se definen 
como fondos restringidos o reservas disponibles.
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Las reservas disponibles comprenden, por un lado, la reserva general, que sirve para garantizar 
la continuación de las actividades de la Confederación Internacional de Matronas y, por otro, los 
fondos asignados disponibles para actividades definidas por la Junta de la ICM. Las reservas re-
stringidas solo están disponibles para actividades definidas específicamente, tal como se recoge 
en los Términos de referencia de los fondos cuya definición corre a cargo de los donantes o con-
tribuyentes externos al fondo. 

Pasivo circulante
Los préstamos y las cuentas por pagar se reconocen inicialmente con valor razonable y se valoran 
al coste amortizado. 

Principios de las declaraciones de ingresos y gastos
Los fondos recaudados, las herencias y las donaciones sin restricciones se registran en el año en 
que se reciben o en la fecha en que su recepción se hace efectiva. Otros ingresos y gastos se regis-
trarán en el período pertinente al que hagan referencia. En el caso de valores extranjeros se utiliza 
un tipo de cambio medio diario para el cambio de o a euros.

Con la ejecución de actividades para proyectos y las reservas, el tiempo del equipo se asigna a 
dichas actividades de acuerdo con el registro del tiempo en el sistema de RR. HH., reflejando el 
presupuesto para actividades del proyecto; las facturas de consultores y otros proveedores se asig-
nan directamente a las actividades correspondientes; se utiliza un porcentaje para cubrir los gastos 
indirectos. Este porcentaje puede variar para cada proyecto y se indica en el contrato.

Las cuotas de afiliación se calculan antes del año a que corresponden utilizando la información más 
reciente sobre el número de matronas de cada miembro según se indica en la encuesta anual a los 
miembros.

Las actividades de captación de fondos incluyen la compensación de ingresos y gastos de las activ-
idades de captación de fondos. Los ingresos y gastos se registran en el período pertinente al que 
hagan referencia.

Principios del resumen del flujo de caja
Para el resumen se utiliza el método indirecto. Esto significa que el cambio en efectivo se explica por 
los cambios en los otros asientos del balance.

7.5.5 Notas explicativas al balance de situación

7.5.5.1 Inmovilizado material e inmaterial
	
	 Inmovilizado material	 Inmovilizado 	 Activo
		  inmaterial	 fijo	
			 
Descripción	 Equipamiento 	 Mobiliario:	 Subtotal 	 Sitio web 	 Total 
	 de oficina			   de la ICM		
					   
Valor de adquisición a 1 de enero	 37.923		 35.258	 	 73.180	 	22.748	 	 95.929
Depreciación acumulada a 1 de enero	 -27.369	 -1.749	 	 -29.118	 	-3.055	 	 -32.173
Balance a 1 de enero	 10.554		 33.508	 	 44.062	 	19.694	 	 63.756
					   
Inversiones en 2019	 1.076	 	 	 	 	 1.076	 	 	 	 1.076
Depreciación en 2019	 -3.901		 -3.526	 	 -7.427	 	-4.549	 -	 11.976
					   
Valor de adquisición a 31 de diciembre	 38.999		 35.258	 	 74.257	 	22.748	 	 97.005
Depreciación acumulada a 31 de 	 -31.270	 -5.275	 	 -36.545	 	-7.604	 -	 44.149
diciembre
Balance a 31 de diciembre	 7.729		  29.983		  37.712		 15.144		  52.856
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El porcentaje de depreciación del equipamiento de oficina y del sitio web es del 20 %.
El porcentaje de depreciación del mobiliario de oficina es del 10 %.

7.5.5.2 Cuentas a cobrar
		  31 diciembre		 31 diciembre	
		  2019		  2018
Deudores
Deudores: cuotas de afiliación	 	 72.710	 	 47.305
Provisión por deudores de cobro dudoso		  - 25.049		  - 5.885
OMS	 	 67.439	 	 2.182
Sanofi Espoir Corporate Foundation	 	 39.659	 	 - 
Asociaciones de Zambia y Malawi	 	 24.040	 	 15.541
Proyectos de otros deudores	 	 9.372	 	 6.212
Subtotal deudores		  188.171		  65.355

Otras cuentas a cobrar
UNFPA	 	 60.545	 	 - 
Engenderhealth	 	 6.503	 	 6.503
Anticipos a proyectos	 	 129.138	 	 186.581
Ministerio de Salud de Sudán	 	 9.513	 	 9.513
Conferencia regional	 	 16.342	 	 -
Pagos anticipados	 	 24.256	 	 7.533
Otros	 	 24.778	 	 23.036
Subtotal		  271.075		  233.166
Total cuentas a cobrar		  459.246		  298.521

7.5.5.2.1 UNFPA
		  2019		  2018
Balance a 1 de enero		  - 19.694		  -
Sumar: Gastos 2019/2018	 	 202.434	 	 -
Restar: Subsidio recibido 2019/2018	       	 -122.195 	
Balance a 31 de diciembre		  60.545 		  -

El informe definitivo de 2019 se remitió al UNFPA en enero de 2020 como estaba previsto. La cantidad 
restante se recibió en 2020. La cantidad del balance inicial se especifica en el informe anual de 2018. 
Véase también el punto 6.5.5.8 Ayudas y subsidios.

7.5.5.2.2 Organización Mundial de la Salud  
		  2019		  2018
Balance a 1 de enero		  2.182		  -
Sumar: Gastos 2019/2018	 	 65.257	 	 2.182
Restar: Subsidio recibido 2019/2018	 	 -	 	 -
Balance a 31 de diciembre		  67.439		  2.182

La ICM realizó un examen de expertos y ultimó el plan de estudios y el temario para personal de 
enfermería obstétrica y los educadores en India.
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7.5.5.2.3 Fundación Sanofi Espoir Corporate
		  2019		  2018
Balance a 1 de enero		  -51.001		  -
Sumar: Gastos 2019		  90.660		  -
Restar: Subsidio recibido 2019		  -	
Balance a 31 de diciembre		  39.659		  -

La Fundación Sanofi Espoir Corporate acordó en julio de 2016 conceder fondos para reforzar la 
formación en partería en países del África francófona, con pruebas piloto durante los dos primeros 
años en Madagascar, Comoras y Costa de Marfil. Se aprobó una ampliación sin costes para terminar 
el proyecto antes de diciembre de 2019.

Para los ingresos y gastos de 2018, véase el punto 6.5.5.8.3

7.5.5.2.4 Asociaciones de Malawi y Zambia
		  2019		  2018
Balance a 1 de enero		  15.541		  -
Sumar: Gastos 2019		  8.499		  15.541
Restar: Subsidio recibido 2019		  -		  -
Balance a 31 de diciembre		  24.040		  15.541

Rotary Noruega, junto con Rotary en Malawi y Zambia, aportó financiación para ampliar el programa 
10K HMS-HBS en esos países. La ICM apoyó este trabajo en 2018 y 2019.

7.5.5.3 Trabajo en curso
	 1 de enero	 Recibidos	 Gastos	31 diciembre 	
	 2019	 2019	 2019	 2019
Costes activados para el trabajo relativo a:
Congreso 2020 Bali	 556.009	 94.747	 18.430	 479.692
Congreso 2023 Abu Dabi	 15.401	 -	 	 15.401
Total trabajo en curso	 571.410	 94.747	 18.430	 495.093

Las cantidades pendientes se refieren a los gastos relacionados con futuros congresos que la ICM ha 
financiado por anticipado. Las cantidades se saldarán con los PCO cuando haya fondos suficientes.

7.5.5.4 Efectivo en banco y en caja
		  31 diciembre		 31 diciembre 	
		  2019		  2018
Efectivo en caja	 	 107	 	 191
Efectivo en banco	 	 1.463,165	 	 920.088
Total efectivo		  1.463.272		  920.279

La ICM tiene la libre disposición del efectivo.

7.5.5.5 Reservas disponibles
		  31 diciembre		 31 diciembre 	
		  2019		  2018
Reservas generales
Balance a 1 de enero 	 	 239.791	 	 455.069
Transferencia a/de reservas restringidas	 	 -	 	 - 50.000
A sumar (restar) como resultado de la
Confederación	 	 -139.931 	 	 - 165.278
Balance a 31 de diciembre		  99.860		  239.791 
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7.5.5.5.1 Reservas asignadas
	 Balance a	 Fondos	 Diferido	 Fondo 	Transferencia	 Balance a
	 1 enero		  recibidos	asociados	 reservas 	 31 diciembre	
	 2019		  ingresos	 costes		  2019
Fondo Maternidad segura y	 162.500	 4.248	 -	 109	 574	 167.213
desarrollo
Fondo para interpretación de	 4.610	 -	 -	 -	 -	 4.610
congresos
Cuota de afiliación
Para cuotas de los miembros	 9.132	 -	 -	 -	 -	 9.132
Fondo para conferencias 
regionales	 43.493	 156.399	 -	 186.546	 -	 13.346
Fondo para congresos 	 116.618	 -	 -	 79.259	 -	 37.359

	 336.353	 160.647	 -	 265.914	 574	 231.660

El «Fondo para la iniciativa de maternidad segura y desarrollo» ayuda a matronas o asociaciones de 
matronas en países con pocos recursos y altas tasas de mortalidad y morbilidad materna. 
	
El Fondo para interpretación de congresos se estableció para proporcionar servicios de interpretación 
durante un congreso trienal en idiomas diferentes del francés y el español (idiomas oficiales de la 
ICM).

El Fondo de asistencia para cuotas de los miembros existe fundamentalmente para ayudar a las 
Asociaciones miembro de la ICM (o asociaciones de Matronas que soliciten su afiliación a la ICM) 
que, debido a motivos económicos (demostrables), no puedan pagar toda o parte de la cuota anual 
de la ICM. El fondo para congresos se utiliza para cubrir los gastos realizados por o en nombre de la 
ICM en la preparación del congreso trienal. 

El Fondo para conferencias regionales se estableció en 2018 para cubrir los gastos ocasionados a la 
ICM para la preparación de futuras conferencias regionales. La ICM empezó a organizar las confer-
encias regionales en 2018 desde la sede central, en colaboración con las asociaciones de matronas 
locales. La Conferencia regional de Namibia 2019 fue un éxito.

7.5.5.6 Reservas y fondos restringidos
	 Balance a	 Fondos	 Diferido	 Fondo 	Transferencia	 Balance a	
	 1 enero	 recibidos	 Congreso	asociados	 reservas 	31 diciembre 	
	 2019			   ingresos	 costes	 2019
Fondos
Fondo Marie Goubran
  Memorial	 1.486	 8.109	 -	 9.300	 -295	 -
Fondo de Donación Dorothea
 Lang 	 19.705	 -	 -	 1.558	 -	 18.146
Fondo de Donación de 
la Asociación de Matronas Suizas	 279	 -	 -	 -	 -279	 -
Total fondos restringidos	   21.469	 8.109	 -	 10.858	 -574	 18.146

El Fondo Marie Goubran Memorial se constituyó para reconocer a las matronas de países con 
necesidades especiales y oportunidades de financiación limitadas que demuestren un liderazgo 
y compromiso similar, recompensando sus logros sobresalientes con el premio Marie Goubran 
Agente del Cambio. En 2019 Johnson & Johnson proporcionó fondos para un premio durante los 
años 2019, 2020 y 2021. 

Dorothea Lang, una matrona jubilada de los Estados Unidos de América, ha proporcionado fondos 
para patrocinar a las matronas y que puedan asistir a los futuros Congresos de Toronto y Bali. La 
Junta ha acordado reservar 7.500 euros para contribuir a los gastos del Proyecto de historia de la 
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ICM que debería estar terminado en 2021.

El Fondo de donación de la Asociación de Matronas Suizas se estableció como ayuda a la traducción 
de los documentos del Congreso/Consejo y otros materiales de la ICM al francés.

7.5.5.7 Pasivo
		  31 diciembre		  31 diciembre
		  2019		  2018
Consultores	 30.564		  53.342
Gastos de oficina	 1.124	 	 450
Otros proveedores	 1.950		  807
Total acreedores		  33.638		  54.599
Costes financieros (auditorías/apoyo)	 4.312	 	 14.000
Costes consultores/talleres	 59.760	 	 67.050
Otras facturas a cobrar	 -		  477
Total gastos devengados	 	 64.072	 	 81.527
Anticipos	 462	 	 16.185
Otras cuentas por pagar	 1.188		  1.039
	 	 1.650	 	 17.224
Impuestos		  15.402		  35.105
Total pasivo		  114.762		  188.455
		

7.5.5.8 Ayudas/Subsidios
	
7.5.5.8.1 MacArthur Foundation
			   2019	 2018
Balance a 1 de enero	 	 	 122.976	 26.326
Sumar: Subsidio 2019/2018	 	 	 -	 162.335
Restar: Gastos 2019/2018	 	 	 -12.332 	            - 65.685 
Balance a 31 de diciembre			   110.644	 122.976

En 2018 la MacArthur Foundation aportó una subvención adicional para que las matronas mexi-
canas pudieran asistir a la conferencia regional celebrada en noviembre de 2018 en Paraguay y para 
reforzar la partería en México. Se aprobó una ampliación sin costes para gastar la cantidad restante 
en 2020.

7.5.5.8.2 Bill and Melinda Gates Foundation
			   2019	 2018
Balance a 1 de enero	 	 	 656.579	 20.669
Sumar: Subsidio 2019/2018	 	 	 997.384	 751.726
Restar: Gastos 2019/2018	 	 	 - 277.425 	 -115.816
Balance a 31 de diciembre			   1.376.538	 656.579

En junio de 2018 la Bill and Melinda Gates Foundation concedió una nueva subvención para el 
periodo 2018-2020 para reforzar los servicios de partería en varios países mediante actividades de-
sarrolladas con la subvención anterior. Hubo que trabajar para ajustar los resultados de la primera 
subvención a las necesidades de los socios de implementación, lo cual dio lugar a retrasos en el 
inicio de algunas actividades de los proyectos. La implementación del programa en 2019 también se 
vio retrasada por diversas dificultades en la situación de algunos países y se aprobó una ampliación 
sin costes para acabar el trabajo en el período 2020-2021. 
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7.5.5.8.3 Fundación Sanofi Espoir Corporate
			   2019	 2018
Balance a 1 de enero	 	 	 -	 334.897
Sumar: Subsidio 2019/2018	 	 	 -	
Restar: Gastos 2019/2018	 	 	 -	 -283.896
Balance a 31 de diciembre			   -	 51.001

Para el resultado de 2019, véase el punto 6.5.5.2.

7.5.5.8.4 Johnson & Johnson 
			   2019	 2018
Balance a 1 de enero			   62.809	 128.248
Sumar: Subsidio 2019/2018	 	 	 436.717	 149.922
Restar: Gastos 2019/2018	 	 	 - 237.480 	 -215.361 
Balance a 31 de diciembre			   262.046	 62.809

El Programa de liderazgo de matronas jóvenes (YML), que comenzó en 2019 y está patrocinado 
por Johnson & Johnson, aspira a establecer una cultura de liderazgo entre las matronas dentro de 
las Asociaciones miembro, los países y las regiones mediante la identificación de posibles líderes 
jóvenes a quienes se les facilita que desarrollen capacidades de liderazgo, participen en el diálogo 
sobre políticas de sus países e influyan en el cambio.

Johnson & Johnson proporcionó en 2018, a través de la Resource Foundation, una subvención para 
apoyar la gestión de recursos de la ICM, un evento paralelo durante la AGNU en Nueva York, una 
reunión en Ginebra (WHA) y el desarrollo de la formación para un servicio de consultoría. Este pro-
grama terminó en junio de 2019.

Johnson & Johnson aportó más financiación para los premios de formación e investigación de la ICM 
y el premio Marie Goubran Agent for Change en 2019 y 2020.

7.5.5.8.5 Laerdal
			   2019	 2018
Balance a 1 de enero	 	 	 141.505	 -53.907
Sumar: Subsidio 2019/2018	 	 	 937.028	 657.028
Corrección factura pendiente Zambia	 	 	 	 4.186
Restar: Gastos 2019/2018	 	 	 - 835.044 	 -465.802
Balance a 31 de diciembre			   243.489	 141.505

Laerdal Global Health patrocinó un proyecto para formar a 10.000 matronas y otros profesionales 
sanitarios en las intervenciones «Ayudar a las madres a sobrevivir a la hemorragia posparto» (HMS-
BAB) y «Ayudar a los bebés a respirar» (HBB). En 2019 la ICM siguió apoyando a las asociaciones de 
matronas de Malawi y Zambia que asumieron el liderazgo para continuar el proyecto con financiación 
de Rotary Noruega y Rotary International.

En 2018 Laerdal Global Health dio una nueva subvención para ayudar a la formación de más matronas 
en Ruanda, Tanzania y Etiopía para conseguir 50.000 felices cumpleaños. La duración del proyecto 
es de noviembre de 2017 a marzo de 2020. La ICM lidera este proyecto en colaboración con las aso-
ciaciones de matronas de cada país.

7.5.5.8.6 UNFPA
			   2019	 2018
Balance a 1 de enero			   -	 -
Sumar: Subsidio 2019/2018	 	 	 -	 172.898
Restar: Gastos 2019/2018	 	 	 -	 - 153.204
Balance a 31 de diciembre			   -	 19.694

Para los ingresos y gastos de 2019, véase el punto 6.5.5.2
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7.6. Derechos, obligaciones y acuerdos fuera del balance  

7.6.1 Contribuciones pecuniarias anuales

El alquiler de las oficinas de la ICM (Koninginnegracht 60, La Haya) asciende a 42.640 euros anuales. 
El contrato expira el 31 de mayo de 2025.

El arrendamiento de la máquina fotocopiadora asciende a 7237 euros anuales; el contrato expiró en 
2019 y hace poco se renovó para cinco años. 

7.6.2 Congreso Trienal de 2020 en Bali

De acuerdo con los estatutos, la ICM tiene la obligación de celebrar una reunión anual del Consejo 
antes de que transcurran seis meses a partir del cierre del año de la Confederación (Constitución 
de la ICM, Artículo 12, cláusulas I, ii). Cada tres años, la reunión se celebra al mismo tiempo que 
un Congreso —reunión del Consejo trienal— (Reglamento de la ICM, Artículo 12, cláusula 1). En la 
reunión deben tomarse ciertas decisiones, tal como establece la Constitución (Artículo 12, cláusula 
ii) y el Reglamento (Artículo 12, cláusula 2). Entre los puntos del orden del día están la recepción del 
informe anual, las cuentas anuales y la certificación de los auditores; la aprobación, modificación o 
rechazo de los asuntos o resoluciones sobre cuestiones profesionales; la elección y nombramiento 
de los miembros de la Junta; la decisión sobre cualquier enmienda al Reglamento y el examen de 
las apelaciones relativas a la afiliación. Es habitual que el Consejo de la ICM también establezca di-
recciones estratégicas para los tres años siguientes con el fin de orientar a la Junta en el desarrollo 
de la estrategia trienal.

El lugar de celebración del Congreso trienal se decide con cinco o seis años de antelación. El Congreso 
tiene cuatro días de programación científica y dos días para otras actividades, como una celebración 
multiconfesional y la ceremonia de inauguración. Los participantes son mayoritariamente matronas 
de todo el mundo, junto con organizaciones colaboradoras, patrocinadores y expositores.

La planificación y organización de los Congresos trienales comienzan en los dos trienios anteriores 
(cinco o seis años antes) y la organización del Congreso de Bali en junio de 2020 está muy avanzada. 
Los contratos de alquiler del recinto del centro de congresos y con la empresa local organizadora 
de conferencias se firmaron en 2015. La Junta de la ICM aprobó el presupuesto definitivo para el 
Congreso de 2020 en noviembre de 2018 por un importe total de 2,8 millones de USD. Los gastos 
reales del Congreso se contabilizan en el año en que se producen y son solo una parte del informe 
financiero anual del ejercicio en el que se celebra el Congreso. La ICM es responsable de las obliga-
ciones derivadas del Congreso en los años anteriores al mismo y en el año de su celebración.

En los años anteriores al Congreso, la ICM financia por anticipado los pagos a los proveedores, de 
acuerdo con los contratos y acuerdos firmados. El importe total financiado anticipadamente para el 
Congreso de 2020 en Bali y contabilizado en 2019 puede consultarse en la sección 7.5.5.3 Trabajo 
en curso. Las cantidades se saldarán cuando haya fondos suficientes por inscripciones de los partic-
ipantes y se hayan recibido los fondos de patrocinadores y expositores.

7.6.3 Congreso Trienal de 2023 en Abu Dabi

En 2017, tras un proceso consensuado, la Junta de la ICM eligió Abu Dabi como lugar de celebración 
del Congreso de 2023. El presupuesto para este Congreso se está preparando. Hasta ahora, los 
costes financiados anticipadamente por la ICM corresponden a visitas al lugar de celebración y 
pueden consultarse en la sección 7.5.5.3 Trabajo en curso. Las cantidades se saldarán cuando haya 
fondos suficientes.
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7.7. Acontecimientos posteriores

La pandemia provocada por el Coronavirus (COVID-19) está provocando graves problemas de salud 
en todo el mundo y la adopción de medidas extraordinarias que afectan a los Gobiernos, a los 
ciudadanos y a las empresas, así como a la continuidad de las actividades. En el momento de re-
dactar este informe (marzo de 2020), la ICM se ha visto afectada principalmente en dos aspectos: 
el Congreso trienal de junio de 2020 en Bali y las formas en que la ICM desarrolla sus actividades 
cotidianas.
 
Congreso trienal de Bali. 
Ya no es posible ni conveniente celebrar este Congreso en junio de 2020. La Junta de la ICM celebró 
una reunión urgente el 11 de marzo de 2020 y decidió aplazar el Congreso. A la hora de tomar esta 
decisión, la Junta de la ICM tuvo en cuenta tres principios:
•	 no perjudicar a nuestros miembros, a nuestros socios y a nuestra organización;
•	 que la ICM siga avanzando;
•	 aprovechar las nuevas oportunidades.

La ICM ha podido mantener el mismo lugar de celebración en Bali para las nuevas fechas en 
mayo-junio de 2021 sin costes adicionales. Todos los participantes, patrocinadores, expositores y 
proveedores han sido informados. La ICM se ha ofrecido a trasladar todas las inscripciones actuales 
al año 2021 así como los contratos y acuerdos con patrocinadores, expositores y proveedores. La 
mayoría ha decidido seguir adelante con los preparativos y los organizadores de la conferencia 
están actualizando los contratos para 2021 y reembolsando los gastos a aquellos que lo soliciten. 
Hasta ahora, menos del 4 % de los inscritos han solicitado el reembolso debido a que no podían 
asistir en las nuevas fechas. 

Se está elaborando un nuevo presupuesto para que lo estudie la Junta. Se prevé que haya gastos 
adicionales pero aún es pronto para cuantificarlos. La ICM deberá prorrogar los contratos con los or-
ganizadores de la conferencia y actualmente está negociando los honorarios. Algunos proveedores 
probablemente cambien sus condiciones y tarifas para intentar recuperar en 2021 algunas de las 
pérdidas que deben asumir en 2020. Se están renegociando las reservas hoteleras. Algunos patroci-
nadores y expositores podrían solicitar cambios en las condiciones de los contratos. La ICM calcula 
que necesitará unos tres meses antes de conocer todos los cambios presupuestarios para poder 
presentar un nuevo presupuesto a la Junta. Probablemente habrá que tomar decisiones sobre cómo 
reducir costes y aumentar los ingresos.

La Junta de la ICM es consciente de que el impacto del coronavirus puede no haberse solucionado 
en 2021 y que probablemente haya muchas otras repercusiones en los costes de los viajes y en la 
disposición personal para viajar y asistir a reuniones multitudinarias como el Congreso de la ICM. 
La Junta estará informada de lo que suceda en el mundo y quizás tenga que tomar otras decisiones.

Actividades cotidianas de la ICM
La segunda gran repercusión de las respuestas de los países al coronavirus se refiere a la forma en 
la que la ICM desarrolla sus actividades cotidianas. El Gobierno holandés ha pedido a todos los que 
puedan trabajar desde casa que lo hagan y el personal de la ICM se encuentra entre ellos. Todo el 
equipo tiene ordenador portátil y conexión a Internet y utiliza tecnologías de videoconferencia y her-
ramientas de redes sociales para seguir trabajando. Los socios globales de la ICM están adoptando 
esas mismas medidas y muchas reuniones que antes eran presenciales se celebran ahora por vid-
eoconferencia.

La reunión del Consejo de la ICM de 2020 se celebrará por videoconferencia y los preparativos están 
en marcha. El Consejo de la ICM tiene una parte del sitio web de la ICM dedicada exclusivamente 
al Consejo donde se pueden cargar y debatir los documentos para la reunión. El personal y los 
miembros de la Junta están grabando vídeos para presentar diversos documentos que se debatirán 
antes de la votación electrónica. Se están planificando reuniones de delegados regionales por vid-
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eoconferencia para los debates en «tiempo real» y para la elección de los miembros de las Juntas 
regionales.

Ahora mismo la ICM espera poder seguir trabajando con mínimas interrupciones. Las circunstan-
cias ofrecen nuevas oportunidades para que la ICM utilice las tecnologías electrónicas de comuni-
cación y esta experiencia marcará las actividades y formas de comunicación futuras. Así también se 
pueden ahorrar gastos de viaje durante 2020.

Otras consideraciones
En este momento no es posible conocer el impacto del coronavirus en las Asociaciones miembro  
de la ICM, pero es probable que sea considerable, especialmente en los países cuya economía, 
infraestructura y sistemas sanitarios son débiles y en aquellos más frágiles por causa de la guerra, 
los disturbios civiles o las catástrofes medioambientales. Algunas matronas que trabajan en estos 
países ya han muerto por la exposición al coronavirus. Seguramente morirán más. Las matronas 
también pueden sufrir la pérdida de ingresos debido a la falta de pago a ellas o a los miembros 
de su familia o al desempleo de los miembros de la familia. Probablemente haya repercusiones 
en las Asociaciones miembro por pérdida de afiliados y de las cuotas correspondientes. A su vez, 
esto supondrá que haya un mayor número de Asociaciones miembro de la ICM que no paguen sus 
cuotas a la ICM. Este riesgo es limitado porque la mayoría de las cuotas de afiliación se recibieron 
a principios de 2020. Por otra parte, la mayor parte de la financiación externa procede de subven-
ciones de varios años y estas también se han recibido. Puede que algunas actividades se atrasen por 
las restricciones para viajar y quizá haya que ampliar los plazos de algunos proyectos.

Por lo que sabemos ahora mismo, podemos decir que la continuidad de la ICM a corto plazo no 
corre peligro. Sin embargo, somos conscientes de que la rápida propagación del virus por todo el 
mundo provocará enormes problemas sanitarios y económicos que pueden afectar a la continuidad 
de las Asociaciones miembro de la ICM en todas partes y, al final, estos problemas podrían poner 
en peligro el futuro de la ICM.

7.8. Asignación del resultado

La declaración de pérdidas y ganancias del año 2019 se cierra con un resultado negativo de 247,947 
euros. De acuerdo con los estatutos y en previsión de decisión del Consejo de junio de 2020, este 
resultado se asignará de la forma siguiente: 

A sumar al Fondo para la iniciativa de maternidad segura	 + €	 4.248
Transferencia del Fondo Marie Goubran y del Fondo de Donación Suiza	 + €	 574
A restar del Fondo para la iniciativa de maternidad segura	 - €	 109
Restar del Fondo de donación Dorothea Lang	 - €	 1.558
A sumar al Fondo Marie Goubran 	 + €	 8.109
A restar del Fondo Marie Goubran	 - €	 9.300
Transferencia del Fondo Marie Goubran a la iniciativa de	  - €	 295
  maternidad segura
Transferencia del Fondo de Donación Suiza a la iniciativa de	 - €	 279
  maternidad segura
A sumar al Fondo para conferencias regionales	 + €	 156.399
A restar del Fondo para conferencias regionales	 - €	 186.546
A restar del Fondo para Congresos	 - €	 79.259
A restar de la reserva general	 - €	 139.931
Resultado total	 - €	 247.947
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7.9. Notas explicativas a la declaración de ingresos y gastos

7.9.1 Ingresos por cuotas de los miembros 
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
Ingresos por cuotas de los miembros	 	 376.058	 375.274	 371.867

En 2019 se incorporaron a la ICM nuevas asociaciones de matronas. El aumento de las cuotas de 
los miembros procede de las nuevas afiliaciones y del nuevo sistema de cálculo de cuotas aprobado 
por la Junta en 2018.

7.9.2 Ingresos de subvenciones, donaciones y patrocinios

La ICM recibe el apoyo de varias entidades de financiación asociadas para realizar actividades  
fundamentales de refuerzo de la partería en todo el mundo y crear un cuerpo de matronas muy 
especializado. En 2019 las entidades de financiación y las cantidades entregadas fueron:

	 2019	 2019	 2018
	 Presupuesto	 Real	 Real

UNFPA	 148.694	 202.434	 183.594
Laerdal Global Health	 617.761	 748.649	 465.802
Latter-Day Saint Charities	 -	 78.732	 -
Bill and Melinda Gates Foundation	 1.062.540	 277.425	 115.816
Sanofi Espoir Corporate Foundation	 268.163	 90.660	 283.896
Organización Mundial de la Salud	 -	 65.257	 -
Johnson & Johnson	 228.570	 237.480	 215.361
Rotary Noruega	 3.911	 8.499	 15.541
EngenderHealth	 -	 -	 20.506
MacArthur Foundation	 135.162	 12.332	 65.685
New Venture Fund	 -	 58.212	 18.485
Well Being Foundation	 -	 7.720	 8.100
Otras subvenciones y donaciones	 -	 14.163	 22.785
Total subsidios	 2.464.801	 1.801.563	 1.415.571

Algunas ayudas también han incluido el patrocinio de matronas para que asistieran a la Conferencia 
regional de Namibia y de varios talleres y reuniones durante la conferencia.

La evaluación de la ayuda inicial de la Bill and Melinda Gates Foundation (2017-2018) para el programa 
SMS exigió más trabajos preparatorios en el Marco de Servicios de Partería y retrasó la ejecución de 
las actividades previstas en 2019.

7.9.3 Ingresos por actividades para la obtención de fondos

		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
	
Ingresos de MEAP	 	 10.000	 -	 -
Ingresos por formación «Ayudar a las madres a sobrevivir»	 	 8.000	 1.400	 -
Total ingresos actividades obtención de fondos		  18.000	 1.400	 -

En 2019 se impartió con éxito un curso sobre HMS-BAB a un número reducido de trabajadores 
sanitarios.
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7.9.4 Ingresos de fondos y reservas
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
Ingresos Fondo para la iniciativa de maternidad segura		  -	 4.248	 2.849
Ingresos Fondo Marie Goubran Memorial	 	 -	 8.109	 7.500
Ingresos Fondo para conferencias regionales	 	 12,900	 156.399	 160.765
Total ingresos de fondos y reservas		  12,900	 168.756	 171.114

La Asociación de Enfermería de Japón (JNA) y la Academia de Matronas de Japón (JAM) contribuyeron 
al Fondo para la iniciativa de maternidad segura para que matronas de países en desarrollo pud-
iesen asistir al congreso y a las conferencias regionales.

Johnson & Johnson contribuyó a los premios de formación e investigación de la ICM y al Fondo Marie 
Goubran Memorial. Este fondo reconoce a las matronas que han demostrado liderazgo y comprom-
iso en países con necesidades especiales y pocas oportunidades de financiación. 

La conferencia regional celebrada en Namibia en septiembre de 2019 contó con más de 250 partic-
ipantes. Los ingresos corresponden a las tasas de inscripción y a patrocinios.

7.9.5 Otros ingresos
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
Otros ingresos	 	 1.500	 5.000	 1.563
Total otros ingresos		  1.500	 5.000	 1.563

Estos otros ingresos corresponden a una donación personal de un miembro de la Junta para ayudar 
al desarrollo profesional de la ICM en 2019.

7.9.6 Costes de personal
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
	
Gasto de salarios	 	 642.150	 576.482	 603.575
Gastos sociales	 	 79.993	 79.742	 79.219
Costes de consultoría	 	 690.665	 635.958	 470.602
Otros costes de personal	 	 8.200	 7.001	 6.627
Total costes de personal		  1.421.008	 1.299.183	 1.160.023

A 31 de diciembre de 2019, trabajaban en la sede central de la ICM 9 personas (8,92 EDP durante 2019) 
en comparación con las 10 (9,03 EDP durante 2018) de diciembre de 2018. En 2019 se marcharon 
dos personas, una fue sustituida internamente y ese puesto se cubrió después con una nueva  
contratación.

En 2019 los acuerdos para las subvenciones presupuestadas se cerraron más tarde de lo previsto, 
las subvenciones ya concedidas se retrasaron en ocasiones por un incremento imprevisto de los 
trabajos preparatorios y hubo que recurrir a más personal para cumplimentar a punto varias pe-
ticiones de subvenciones. A causa de estas demoras se dedicó más tiempo a las propuestas de 
subvenciones. Esto significa que se redujeron los ingresos presupuestados para pagar los salarios 
del equipo de la ICM que trabaja en distintos proyectos y que los costes de personal tuvieron que 
pagarse con fondos básicos. Aproximadamente el 56,9 % de la jornada de todo el personal se dedicó 
a proyectos y actividades. La planificación presupuestaria era del 75 %. 

También en 2019 la ICM contrató a más consultores para ayudar en la redacción de propuestas, la 
movilización de recursos y actividades para la obtención de fondos.
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En 2019 se introdujo el sistema de fichas de tiempo para el personal, que ofrecía una base más 
sólida para la distribución del tiempo (y del dinero) del personal a las actividades (básicas y de los 
proyectos). Aunque al principio hubo pequeños problemas y hay que desarrollar más el sistema, ya 
ha aportado información útil que ayudará a la ICM con distintos informes y solicitudes.

7.9.7 Junta y representación
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
Costes de la Junta	 	 84.600	 60.215	 52.967
Representación	 	 67.420	 37.655	 40.978
Gastos totales		  152.020	 97.870	 93.945
	
Los gastos reales de Junta y representación son inferiores a los originalmente presupuestados. La 
Junta y la dirección ejecutiva tomaron medidas —como aumentar el número de reuniones virtuales 
en lugar de presenciales y alojarse en hoteles de precio medio— que redujeron los costes. Por otra 
parte, las nuevas oficinas, que cuentan con una sala de reuniones adecuada, ahorraron los costes 
de alquiler de locales para reuniones presenciales.

Este año la ICM ha recibido más financiación que nunca de terceros para representación en diversas 
ocasiones, como las reuniones de Women Deliver, la OMS y la WHA, además de la conferencia  
regional en Namibia.

7.9.8 Servicios profesionales
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
Apoyo equipo de servicios generales	 	 98.946	 85.748	 19.562
Auditoría	 	 20.000	 49.028	 10.000
Apoyo ICM servicios generales	 	 66.000	 33.421	 41.738
Total servicios profesionales		  184.946	 168.197	 71.300

Los servicios profesionales incluyen asistencia financiera, en recursos humanos y salarios, así como 
asistencia en promoción, comunicaciones y movilización de recursos. Parte de estos costes corre-
sponden a los trabajos preparatorios del congreso y la conferencia regional de Namibia, y también 
a las comunicaciones internas y externas con las partes interesadas. 

El incremento del coste de auditoría se debe al retraso de la auditoría del informe anual de 2018 
porque faltaba la información del congreso de Toronto (2017).

Parte del apoyo de la ICM a los servicios generales podría cubrirse con subvenciones y donaciones. 
Debido a la situación financiera de la ICM no se llevaron a cabo varias actividades. 

7.9.9 Costes generales de oficina
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
Costes de alojamiento	 	 68.057	 66.880	 72.920
TCI y comunicación	 	 45.960	 41.729	 27.184
Otros costes	 	 5.000	 19,978	 10.220
Total costes generales oficina		  119.017	 128,587	 110.324

Los costos generales de la oficina aumentaron debido a una provisión adicional por posibles pérdi-
das en las cuotas de membresía.
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7.9.10 Costes de actos y programas
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
	
Personal local	 	 -	 72.594	 56.885
Gastos de viaje		  295.310	 115.544	 129.419
Comidas y gastos menores	 	 354.227	 206.638	 113.838
Reuniones y alojamiento	 	 301.632	 197.277	 151.805
Material de oficina y papelería	 	 152.512	 131.135	 109.139
Premios	 	 27.900	 26.044	 31.298
Total 		  1.131.581	 749.232	 592.384

El retraso en la aprobación de proyectos y en la recepción de la financiación para subvenciones supuso 
que los proyectos empezaran mucho más tarde de lo previsto. Los proyectos y sus presupuestos solo 
pueden determinarse una vez aprobado el proyecto y los costes de personal no pueden deducirse 
de las subvenciones hasta que no se han recibido los fondos. Este retraso en varios grandes proyectos  
es la razón principal por la que los costes directos de los proyectos son significativamente inferiores 
a lo previsto. La ICM ha solicitado ampliaciones sin coste de varios proyectos debido a que los re-
sultados no se podían conseguir en esos plazos menores.

Parte de los costes corresponde a los premios de formación e investigación y el premio Marie Goubran 
al liderazgo financiado por Johnson and Johnson.

7.9.11 Fondos y reservas
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
1. Fondo para la iniciativa de maternidad segura		  -	 -	 1.468
2. Fondo Marie Goubran	 	 -	 5.967	 6.079
3. Fondo Dorothea Lang	 	 2,900	 1.558	 3.826
4. Conferencia regional de Namibia/Dubai y Paraguay	 	 -	 133.842	 134.020
5. Congreso 2017 Toronto	 	 -	 -	 58.548
6. Congreso 2020 Bali		  -	 13.839	 30.348
Total fondos y reservas		  2,900	 155.206	 234.289

7.9.11.2 Fondo Marie Goubran Memorial

Veronica Oduro-Kwarteng, de Ghana, recibió el premio Marie Goubran Agente del Cambio (ahora 
financiado por Johnson and Johnson) por su trabajo en 2018-2019 en Kumasi, Ghana, centrado en 
mejorar los conocimientos y técnicas de las matronas y otros profesionales para ayudar a los bebés 
a respirar.

7.9.11.3 Fondo Dorothea Lang

Los gastos en fondos corresponden a la contribución a los costes del proyecto Historia de la ICM 
para 2019. Este proyecto deberá terminar en 2021.

7.9.11.4 Fondo para conferencias regionales

El Fondo para conferencias regionales se estableció en 2018 para cubrir los gastos ocasionados a 
la ICM para la preparación de futuras conferencias regionales. La ICM empezó a organizar las con-
ferencias regionales en 2018 en colaboración con la correspondiente asociación local de matronas.

En 2019 la conferencia regional se celebró en septiembre en Windhoek, Namibia. Al ser actividades 
nuevas, la Junta de la ICM reconoció la probabilidad de que el resultado económico fuera negativo. 
El escaso plazo para preparar las conferencias afectó a la comunicación para animar a más partici-
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pantes y faltó tiempo para conseguir más patrocinadores. No obstante, las conferencias se consid-
eraron un éxito desde una perspectiva profesional, ya que sirvieron para apoyar la estrategia de la 
ICM de aumentar la calidad, equidad y el liderazgo de las Asociaciones miembro. El trienio 2017-
2020 se considera de transición con las expectativas puestas en que las conferencias regionales 
generen beneficios en el futuro. 

Aparte de los costes de personal por la planificación y la celebración de la conferencia, los gastos se 
detallan en el cuadro siguiente:

	 2019	 2019	 2018
	 Presupuesto	 Real	 Real
Gastos
Servicios profesionales	 -	 73.980	 21.620
Gastos de viaje	 -	 5.447	 8.404
Comida y bebidas	 -	 21.628	 27.703
Inscripción	 -	 654	 2.513
Local y equipo técnico	 -	 19.981	 65.004
Otros costes	 -	 12.152	 7.776
Total gastos conferencia	 -	 133.842	 134.020

Aparte de una estimación de la asistencia de servicios profesionales para la conferencia regional de 
Namibia no se conocía el presupuesto cuando se aprobó el presupuesto de 2019.  

7.9.11.6 Fondo para Congresos
		  2019	 2019	 2018
		  Presupuesto	 Real	 Real
Dépenses
Gastos de viaje		  -	 1.420	 -
Servicios profesionales	 	 -	 12.362	 30.348
Otros costes		  -	 49	 -
Total gastos congreso		  -	 13.831	 30.348

Todos estos gastos corresponden al Congreso 2020 de Bali.

7.9.12 Ingresos y gastos financieros

Los ingresos financieros son el resultado de los intereses de la cuenta de ahorro y las fluctuaciones 
en los tipos de cambio durante 2019. 

Los gastos financieros corresponden a las comisiones bancarias por la tenencia de cuentas, los 
costes de las transferencias para pagos y las comisiones por el pago de las cuotas
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7.10 Resumen del presupuesto 2020

Las previsiones financieras de ingresos y gastos para 2020 se resumen a continuación.

Ingresos	 €	 €
Cuotas de afiliación	 382.148	
Subvenciones y donaciones	 1.962.508	
Congreso	 307.097	
Conferencias regionales	 0	
Otros	 2.000	
Total ingresos		
Gastos		  2.653.753
Personal	 1.525.627	
Junta y representación	 64.828	
Servicios profesionales	 144.828	
Gastos generales de oficina	 143.767	
Proyectos y actos	 737.802	
Total gastos		  2.616.851
Resultado		  36.902

7.11. Otra información

7.11.1 Estatutos

Los Estatutos no describen la asignación de beneficios. Por consiguiente, el Consejo de la ICM aprueba 
la asignación de beneficios.

7.11.2 Opinión del auditor independiente

Ver la carta que se adjunta a continuación.

En representación de la Junta, fecha 22 de Abril 2020.

F.M. Cadée, Presidenta

M.A. Kirk, Vicepresidenta

I.E. Wiklund, Tesorera

Los demás miembros de la Junta han aprobado los estados financieros por votación en 2020.
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7.11.12  Independent Auditors Opinion

International Confederation of Midwives 
To the Board  
Koninginnegracht 60  
2514 AE DEN HAAG 	 	 	 	 	 	 	 Date: 22 Abril de 2020

INFORME DEL AUDITOR INDEPENDIENTE 
A. Informe de auditoría de los estados financieros de 2019 incluidos en el informe anual

Nuestra opinión  
Hemos auditado los estados financieros de 2019 de la Confederación Internacional de Matronas, 
con sede en La Haya. 

En nuestra opinión, los estados financieros adjuntos reflejan una imagen verdadera y justa de 
la posición financiera de la Confederación Internacional de Matronas a fecha 31 de diciembre 
de 2019 y de su resultado correspondiente a dicho ejercicio de acuerdo con la norma contable 
holandesa RJK sección C1 para microentidades y pequeñas entidades sin ánimo de lucro.  

Los estados financieros incluyen:  
1 el balance de situación a 31 de diciembre de 2019;  
2 la cuenta de pérdidas y ganancias de 2019; y  
3 las notas que constituyen un resumen de las políticas contables y otra información aclaratoria. 

Fundamento de nuestra opinión 
La auditoría se realizó de acuerdo con la legislación holandesa, que incluye las normas holandesas 
sobre auditorías. Nuestras responsabilidades de acuerdo con dichas normas se describen detallad-
amente en el apartado «Nuestras responsabilidades para la auditoría de los estados financieros» 
del informe.  

Somos independientes de la Confederación Internacional de Matronas de acuerdo con el Veror-
dening inzake de onafhankelijkheid van accountants bij assurance-opdrachten (ViO, Código ético de 
contables profesionales, una norma referida a la independencia) y otras normas de los Países Bajos 
sobre independencia profesional. Por otra parte, hemos observado el Verordening gedrags- en  
beroepsregels accountants (VGBA, Código ético holandés). 

Creemos que la prueba de auditoría que hemos obtenido es suficiente y adecuada para ofrecer una 
base para nuestra opinión. 

B. Informe sobre otra información incluida en el informe anual
 
Además de los estados financieros y del informe del auditor sobre los mismos, el informe anual 
contiene:
•	 el informe de gestión;
•	 otra información exigida por la norma contable holandesa RJK C1.

Teniendo en cuenta los siguientes procedimientos realizados, hemos llegado a la conclusión de que la 
otra información es coherente con los estados financieros y no contiene incorrecciones significativas. 

Hemos leído la otra información. A partir de los datos conocidos por la auditoría de los estados 
financieros o de otra manera, hemos analizado si la otra información contiene incorrecciones  
significativas. 

En la realización de estos procedimientos nos atenemos a lo exigido por la norma contable holandesa 
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RJK C1 y la norma holandesa 720. El alcance de los procedimientos realizados es considerablemente 
menor al alcance de los realizados en nuestra auditoría de los estados financieros. 

La dirección es responsable de preparar la otra información, que incluye el informe de gestión, de 
acuerdo con la norma contable holandesa RJK C1. 

C. Descripción de responsabilidades sobre los estados financieros

Responsabilidades de la Junta respecto a los estados financieros 
La dirección (Junta y Directora Ejecutiva) es responsable de la preparación y de la presentación 
fidedigna de los estados financieros de acuerdo con la norma contable holandesa RJK C1. Por otra 
parte, la dirección es responsable del correspondiente control interno que considere necesario para 
permitir la preparación de los estados financieros libres de incorrecciones significativas, ya sea por 
fraude o error. 

En la preparación de los estados financieros, la dirección es responsable de evaluar la capacidad 
de la entidad para continuar en activo. Teniendo en cuenta el marco de información financiera 
mencionado, la dirección debe preparar los estados financieros sobre la base de que es una entidad 
en funcionamiento, a menos que la dirección pretenda liquidar la Confederación o cesar en su actividad, 
o no tenga otra alternativa realista que proceder de una de estas formas. La dirección debe reflejar 
en los estados financieros los eventos y circunstancias que puedan plantear dudas importantes 
sobre la capacidad de la entidad para continuar en activo. 

Nuestras responsabilidades respecto a la auditoría de los estados financieros   
Nuestro objetivo es planificar y realizar la auditoría comprometida de forma que nos permita conseguir 
pruebas de auditoría suficientes y adecuadas para formarnos una opinión.
   
La auditoría se ha realizado con un nivel de garantía alto, pero no absoluto, lo que significa que po-
dríamos no haber detectado errores y fraudes significativos en la misma. 

Las incorrecciones pueden deberse a error o fraude y se consideran significativas si, individual o 
globalmente, pudieran influir razonablemente en las decisiones económicas que tomen los usuarios 
sobre la base de los estados financieros. Su relevancia afecta a la naturaleza, oportunidad y amplitud 
de nuestros procedimientos de auditoría y a la evaluación del efecto de las incorrecciones significa-
tivas en nuestra opinión.  

Hemos mantenido un criterio y un escepticismo profesional durante toda la auditoría, de acuerdo 
con las normas holandesas de auditoría, los requisitos éticos y de independencia. Nuestra auditoría 
incluye, entre otras cosas:  

•	 identificar y evaluar los riesgos de incorrecciones significativas en los estados financieros, ya 
sean por fraude o error; el diseño y realización de procedimientos de auditoría adaptados a  
dichos riesgos y la obtención de pruebas de auditoría suficientes y adecuadas para funda-
mentar nuestra opinión. El riesgo de no detectar las incorrecciones significativas por fraude 
es mayor al riesgo de no detectar las debidas a errores, puesto que el fraude puede implicar 
connivencia desleal, falsificación, omisiones intencionadas, tergiversaciones o invalidación del 
control interno;

•	 obtener y entender el control interno relativo a la auditoría, con el fin de diseñar  
procedimientos de auditoría que sean adecuados a las circunstancias, pero no con el objeto  
de expresar una opinión sobre la eficacia del control interno de la Confederación;

•	 evaluar la idoneidad de las políticas contables empleadas y de la racionalidad de las  
estimaciones contables de la dirección, así como de las correspondientes declaraciones  
realizadas por la dirección;

•	 determinar si el principio contable de entidad en funcionamiento adoptado por la dirección  
es adecuado y, a partir de las pruebas de auditoría obtenidas, si existen incorrecciones  
significativas sobre los hechos o condiciones que pudieran arrojar dudas importantes sobre  
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la capacidad de la Confederación para continuar en activo. Si determinamos que hay una  
incorrección significativa, tenemos el deber de llamar la atención en nuestro informe del  
auditor sobre lo reflejado en los estados financieros o, si dichas declaraciones no son  
adecuadas, de modificar nuestra opinión. Nuestras conclusiones se basan en las pruebas de 
auditoría obtenidas hasta la fecha del informe del auditor. No obstante, eventos o situaciones 
futuras pueden impedir la continuidad de la entidad; 

•	 evaluar la presentación, estructura y contenido general de los estados financieros, incluidas  
las notas explicativas; y

•	 evaluar si los estados financieros representan las transacciones y acontecimientos  
subyacentes de una forma fidedigna.

Hemos hablado con los responsables del gobierno de la entidad, entre otros asuntos, del alcance  
previsto y oportunidad de la auditoría, así como de las conclusiones significativas de la misma, incluidos 
los resultados destacados del control interno identificados durante la auditoría.   

Rijswijk, 22 abril de 2020  
Stielstra & Partners audit en assurance 
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