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Faces, Voices and Places in Anguilla
Rostros, Voces y Lugares en Anguila



Anguilla is a small, picturesque island in the Eastern
Caribbean, the most northerly of the Leeward Islands. Its
capital is The Valley. Although it is a British F)Q‘?e seas
Territory, the island is home to approximately fifteen
thousand people, each with its own unique culture "and L
way of living. Anguilla has become a high-end touris

destination because of its breathtaking beaSh_eEﬂid
scenery, Anguilla has become a high-end tour

. destination. In fact, tourism and tourism-related <
construction have become the main contributors to t W
country’s Gross Domestic Product (GDPJ. Thus, Anguilla 5 4

a enjoys relatively high levels of health and well-being. NS

Demonstrating this is. the island’s increasing life ]
expectancy and decreasing death rate. However, a rise in A
chronic, non-communicable diseases is a cause for n" N
concern; this increase is primarily due to drastic lifestyle £

changes. Vulnerable groups identified by the government
include children, the elderly, the disabled, adolescemt
boys (particularly those who do not complete secopdary
school] and young single mothers.

Anguila es una isla pequena y pintoresca en el Caribe
Oriental, la mas septentrional de las Islas de Sotavento. Su
capital es El Valle. Aunque es un Territorio Britanico de
Ultramar, la isla es el hogar de aproximadamente quince
mil personas con su propia cultura y estilo de vida. Debido a
sus playas y paisajes impresionantes, Anguila se ha
convertido en un destino turistico. De hecho, el turismoy la
construccion relacionada con el turismo se hag.convertido
en el principal contribuyente ‘al Producto Intgérne,_Bruto
(PIB) del pais. Anguila cuenta con niveles pélativamignte
altos de salud y bienestar. Demostracion”de esto es e
aumento de la esperanza de viday la disminucidn de la tasa
de mortalidad en la isla. Sin embargo, el aumento de
enfermedades crénicas no transmisibles es una causgl de
preocupacion, esto es por los cambios radicales de estjilo de
vida. Los grupos vulnerables identificados por el gapierno
incluyen a los ninos, los ancianos, los discapacitados, los
hombres adolescentes y jévenes (especialmente aquellos
que no terminan la escuela secundarial y las madres
solteras jovenes.

Anguilla







About Faces, Voices and Places

The Faces, Voices and Places (FVP] initiative was created by the Pan American Health Organization
(PAHO) and was launched in 2006 in Latin America. Its goal is to shed light onto the realities of
vulnerable communities and promote equity in health and well being. Through this program,
progress is made towards the achievement of the Millennium Development Goals (MDGs). By
working with vulnerable groups to identify and analyze important problems, as well as potential
solutions, these same groups are empowered and given a voice. Likewise, the program strives to
involve many different sectors and actors, thereby promoting a collaborative approach to health.
Essentially the initiative is about giving voice to those who are unheard, showing the faces of those
unseen and revealing the places where these faces and voices reside. Thus, the FVP initiative
hopes to alleviate the suffering of some of the world’'s most marginalized and vulnerable people.



La iniciativa Rostros, Voces y Lugares (RVL) fue lanzada por la Organizacién Panamericana de la
Salud (OPS] en el afio 2006. Su objetivo es destacar las realidades de las comunidades vulnerables
y promover la equidad en la salud y el bienestar. A través de esta iniciativa se avanza hacia el logro
de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM]. Al trabajar con grupos vulnerables para
identificar y analizar los problemas importantes, asi como las posibles soluciones, estos mismos
grupos son empoderados y sus voces son escuchadas. De la misma forma la iniciativa se esfuerza
por involucrar a diversos sectores y actores, promoviendo asi una orientacion de colaboracion
para la salud. Esencialmente, la iniciativa trata de dar voz a aquellos que son desconocidos,
mostrar las caras antes invisibles y revelar los lugares donde estos rostros y voces residen. De
esta manera, la iniciativa RVL se propone disminuir la desigualdad y contribuir a reducir la
inequidad en el acceso a la salud.
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The FVP initiative started in the summer of 2010 and has been adapted to the unique setting and
MDGs priorities of Anguilla. For instance, concerns with the MDGs Plus [lifestyles diseases,
violence, addiction, and so on) are generally more prominent in Anguilla than issues relating to the
original eight MDGs. Anguilla is also unique in that it has already clearly analyzed and documented
its progression towards meeting the MDGs, the first step of the FVP program. Because of that, it
was ready to move onto the next step, the participatory diagnosis, with the aim of conducting
research on MDGs Plus priorities. For example, men’s health is a priority in Anguilla, and new
initiatives to understand and support men to be healthy by avoiding risk-taking behaviors are a
focus of FVP in Anguilla. Conducting participatory focus groups with young men gives them a
chance to express their concerns and act upon their own realities to transform it. Finally, the FVP
program will shed light on Anguilla since it is hardly ever included in regional statistics. Collecting
and sharing information about the country and its citizens will garner more attention and support
at regional and international levels.




La iniciativa RVL comenzé en el afo 2010 y se ha adaptado a las necesidades especificas y a las
prioridades de los ODM de Anguila. Por ejemplo, las preocupaciones con los llamados “ODM
Plus” (las enfermedades asociadas al estilo de vida, la violencia, las adicciones, etc.) son en
general mas prominentes en Anguila que algunos de los temas de los ODM originales. Anguila ya
ha analizado y documentado su progreso hacia el cumplimiento de los ODM, el primer paso de la
iniciativa RVL. Por esto, estd preparada para dar el siguiente paso, el diagndstico participativo
para realizar las investigaciones sobre las prioridades de los ODM Plus. Por ejemplo, la salud de
los hombres es una prioridad en Anguila e iniciativas dedicadas a entender y apoyar la buena
salud en los hombres son una prioridad para la iniciativa RVL. El desarrollo de grupos de estudio
con la participacion de jévenes, les ha dado la oportunidad de expresar sus preocupaciones y
actuar sobre su realidad para transformarla. Por Gltimo, la iniciativa RVL proyectarad a Anguila a
nivel regional, dado que generalmente no es incluida en las estadisticas regionales. La recoleccion
y el intercambio de informacién acerca del pais y sus ciudadanos atraeran la atencidén y el apoyo
a nivel regional e internacional.
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ACHIEVE
ERADICATE UNIVERSAL
EXTREME POVERTY PRIMARY
AND HUNGER EDUCATION

LOGRAR
ERRADICAR LA LA ENSENANZA
POBREZA EXTREMA PRIMARIA
Y EL HAMBRE UNIVERSAL

COMBAT HIV/AIDS,
IMPROVE MALARIA AND
MATERNAL HEALTH OTHER DISEASES

COMBATIR

EL VIH/SIDA,

EL PALUDISMO
MEJORAR LA Y OTRAS
SALUD MATERNA ENFERMEDADES

The Millennium Development Goals




PROMOTE GENDER
EQUALITY AND
EMPOWER WOMEN

PROMOVER LA
IGUALDAD ENTRE
LOS GENEROS

Y LA AUTONOMIA
DE LA MUJER

ENSURE
ENVIRONMENTAL
SUSTAINABILITY

CARANTIZAR LA

SOSTENIBILIDAD
DEL MEDIO
AMBIENTE

REDUCE CHILD
MORTALITY

REDUCIR
LA MORTALIDAD
INFANTIL

DEVELOP A GLOBAL
PARTNERSHIP FOR
DEVELOPMENT

FOMENTAR UNA
ASOCIACION
MUNDIAL PARA EL
DESARROLLO
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METHODOLOGY OF FVP

IDENTIFICATION OF THE COMMUNITY

COMMUNITY PARTICIPATORY DIAGNOSIS ’
WORK PLAN IMPLEMENTATION @ o

MONITORING AND EVALUATION \$

SUSTAINABILITY AND REPLICATION

Sz

METODOLOGIA DE RVL

IDENTIFICACION DE LA COMUNIDAD
DIAGNOSTICO PARTICIPATIVO EN LA COMUNIDAD
IMPLEMENTACION DEL PLAN DE TRABAJO
MONITOREO Y EVALUACION

SOSTENIBILIDAD Y REPLICACION
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The FVP Initiative started off by looking into the realities of male youth in
Anguilla. Currently, young men are facing several problems and need support
to lead healthy and safe lives. Many men are underemployed (part-time or
seasonally) or unemployed; a factor that might lead to insufficient means to
support their families, poverty, stress and embarrassment. Similarly, male
| youth are becoming involved with gangs or gang-related activities such as
- fighting and violence, theft, and the production, selling and consumption of
=l . g . .
drugs like marijuana. Tobacco and alcohol use is also escalating, as well as
concerns relating to unsafe sexual practices and emerging issues such as
HIV/AIDS.

Focus groups were conducted with adolescent boys from community centers
and the Juvenile Rehabilitation Center, as well as young men from Anguilla’s
prison, government and an environmental Non-Govemmental Organization
(NGOJ. One aim of the focus groups was to retrieve a wide range of perspectives
of men from all sides of the island. During these focus groups the young men
were asked about male identity, issues that young men in Anguilla face, what
leads them to engage in risky or unhealthy behaviors, and what kind of
support or services are required to help young men lead healthy, safe and
satisfying lives. Some of the identified possible causes identified were
boredom, peer pressure, lack of parental involvement and discipline; many
young men are unsupervised at home while their parents are working.
Participants called for more information about risky behaviors and crime,
safe places to hang out with friends, and more sporting opportunities. All of
the focus groups were overwhelmingly positive as the participants were very
grateful for getting the chance to discuss the issues and express their
opinions. The outcomes of these discussions were incorporated into a final
report and presented to key stakeholders within the government.

“I'would like to see all young people on the island sufficiently empowered to
make informed decisions in all facets of their personal and community’s life.”
-Lenox Procter, Director of the Department of Youth and Culture

Health & Well-being of Male Youth




La iniciativa RVL comenzdé mirando la realidad de los jovenes varones en
Anguila. En la actualidad, los jévenes se enfrentan a varios problemas y
necesitan ayuda para llevar una vida sana y segura. Muchos hombres estan
subempleados (a tiempo parcial o de temporada) o desempleados, un factor
que contribuye a la falta de recursos para mantener a sus familias, a la
pobreza, al estrésy a lavergiienza. Ademas, los jovenes se estan involucrando
cada vez mas con pandillas o actividades relacionadas a las pandillas como
las peleas y la violencia, el robo y la produccién, venta y consumo de drogas
como la marihuana. El consumo de tabaco y alcohol estd en aumento, asf
como también, las preocupaciones relacionadas con las practicas sexualesy
cuestiones emergentes como el VIH/SIDA.

Los grupos de estudio se llevaron a cabo con adolescentes varones
pertenecientes a centros comunitarios y del Centro de Rehabilitacion de
Menores, asi como jévenes encarcelados, del gobierno y miembros de una
Organizacién No Gubernamental (ONG). Uno de los objetivos de los grupos de
estudio era detallar una amplia variedad de perspectivas de los hombres de
la isla. Durante estos grupos de discusion se les pregunté a los jovenes
acerca de la identidad masculina, los problemas que enfrentan los jévenes,
las causas de su participacion en conductas de riesgo o insalubres y los tipos
de servicios que son necesarios para ayudarlos a llevar una vida sana, segura
y satisfactoria. Algunas de las causas identificadas fueron el aburrimiento, la
presion de los compaferos vy la falta de disciplina y participacion por parte de
los padres; muchos de estos jovenes quedan sin supervisién en sus casas
mientras sus padres trabajan. Los participantes pidieron mas informacion
acerca de las conductas de riesgo y sobre la delincuencia, lugares seguros
donde pasar el tiempo con los amigos y oportunidades deportivas. Todos los
grupos de estudio fueron extremadamente positivos ya que sus participantes
quedaron muy agradecidos por tener la oportunidad de discutir dichos temasy
expresar sus opiniones. Los resultados de estos debates se incorporaron a un
informe final que fue presentado a los principales interesados dentro del
gobierno.

“Me gustaria ver que todos los jévenes en la isla fueran lo suficientemente auténomos
para tomar decisiones en todas las facetas de su vida personal y social.”
-Lenox Procter, Director del Departamento de Juventud y Cultura

13
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ACCORDING TO A 2010 STUDY ON THE ACHIEVEMENT

OF THE MDGs, ANGUILLA HAS ALREADY e
ACCOMPLISHED THE BASIC TARGETS FORMDGs 2,3,4 Bt
AND 5 AND HAS A STRONG LIKELIHOOD OF

ACHIEVING MANY KEY TARGETS FOR MDGs 1,3,5, 6 &7'



SEGUN UN ESTUDIO DEL ANO 2010 SOBRE LOS LOGROS

. DELOSODM, ANGUILA YA HA LOGRADO LAS
. METAS BASICAS DELOS ODM 2,3,4Y 5Y TIENE UNA
- . = = GRAN PROBABILIDAD DE LOGRAR LAS METAS

ODM1,3,56Y7

o~
i &
- Khan, A. (2010]: Anguila: un plan de accion parala localizacién y el logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM).
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Gender Equality

Violence against women is a concern on the island. Economic difficulties force many women to
enter unwanted relationships and become dependent on a male’s income. Because of unstable
family unions and male absenteeism, many single mothers are the primary caregivers struggling
to make ends meet, placing themselves and their families at risk for poverty. In fact, more women
than men on the island live in poverty creating the “feminization of poverty”. Socially, many women
feel that they are not accepted as equals in their relationships with men. Similarly, gender
segregation in the household and the work sector exists with women and men performing “gender
appropriate” jobs. For example, women are severely underrepresented in the elected office and
evidence of gender-based wage discrimination indicates that women earn less money than men
for the same occupation.

Currently, the National Council of Women is in the process of revitalizing itself with assistance
from Anguilla’s newly established Gender Unit. The Council will serve as an umbrella for all
women’s groups on the island and will help push gender issues to the national front. The FVP
initiative helped with the establishment of the Gender Unit by speaking to numerous women'’s
groups about genderissues, the Gender Unit's role, and the type of services or supports necessary
on the island. Empowering women by giving them a chance to voice their opinions will make a
difference and help build capacity among the women's groups. The results of these discussions
helped the Gender Unit make key decisions regarding its implementation.

“Until we get women in certain [government] positions, we won't achieve equality.” - Lana Hoyoung,

National Women'’s Council




La violencia contra las mujeres es una preocupacion en la isla. Las dificultades econdmicas
obligan a muchas mujeres a entrar en relaciones no deseadas y a depender de los ingresos de su
pareja. Debido a uniones familiares poco estables y al absentismo del hombre en el hogar, muchas
madres solteras son las principales responsables del hogary luchan dia a dia por ganarse la vida,
colocandose a si mismas y a sus familias en riesgo de pobreza. De hecho, mas mujeres que
hombres en la isla viven en la pobreza creando la “feminizacién de la pobreza”. Socialmente,
muchas mujeres sienten que no son aceptadas como iguales en sus relaciones con los hombres.
Del mismo modo, la segregacion por género en el hogary en el sector laboral existe con mujeres
y hombres realizando trabajos especificos dependiendo de su género. Por ejemplo, las mujeres
estan muy poco representadas en los puestos de eleccidn populary las pruebas de ladiscriminacién
salarial por motivos de género indican que las mujeres ganan menos dinero que los hombres por
desempenar la misma funcion.

En la actualidad, el Consejo Nacional de la Mujer se encuentra en un proceso de revitalizacion
propio con asistencia de la recién creada Unidad de Género. El Consejo servird como un paraguas
para todos los grupos de mujeres en laislay ayudara aimpulsar cuestiones de género en el frente
nacional. En el proceso de crear la Unidad de Género, la iniciativa RVL ha ayudado al establecer
mesas de didlogo con varios grupos de mujeres sobre la perspectiva de género, el papel de la
Unidad de Género y el tipo de servicios o apoyos necesarios en la isla. Empoderar a las mujeres,
dandoles la oportunidad de expresar sus opiniones, hard una diferencia y ayudard a construir
capacidades entre los grupos de mujeres. Los resultados de estos didlogos le han permitido a la
Unidad de Género tomar decisiones claves sobre su implementacidn.

“Hasta que tengamos a la mujer en ciertas posiciones en el gobierno, no vamos a alcanzar la
igualdad.” - Lana Hoyoung, Consejo Nacional de la Mujer

-
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ANGUILLA OBSERVED ITS FIRST INTERNATIONAL WOMEN'S DAY IN
2010, WITH THE THEME OF “EQUAL RIGHTS EQUAL OPPORTUNITIES
PROGRESS FOR ALL.” NEWLY APPOINTED SPEAKER OF THE HOUSE
OF ASSEMBLY, BARBARA WEBSTER-BOURNE, THE FIRST WOMAN IN
ANGUILLA TO HOLD THAT POSITION STATED, “IT IS FITTING TO
ACKNOWLEDGE THE MANY CONTRIBUTIONS THAT WOMEN HAVE
MADE TO ANGUILLA'S DEVELOPMENT AND TO RECOGNIZE THEIR
POTENTIAL TO DRIVE CHANGE IN OUR SOCIETY, WHERE MANY
CHALLENGES EXIST NOT ONLY FOR WOMEN, FOR OUR YOUTH AS WELL"




ANGUILA OBSERVO SU PRIMER DIA INTERNACIONAL DE LA MUJER
EN EL'ANO 2010, BAJO EL LEMA DE “IGUALDAD DE DERECHOS
IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PROGRESO PARA TODOS. "LA RECIEN
NOMBRADAPRESIDENTE DE LACAMARA DE LAASAMBLEA, BARBARA
WEBSTER-BOURNE, LA PRIMERA MUJER EN ANGUILA QUE OCUPA
ESTE CARGO DECLARO: “ESJUSTO RECONOCER LAS NUMEROSAS
CONTRIBUCIONES QUE LAMUJER HA HECHO PARA EL DESARROLLO
DE ANGUILA Y RECONOCER SU POTENCIAL PARA IMPULSAR EL
CAMBIO EN NUESTRASOCIEDAD, DONDE TODAViA EXISTEN MUCHOS
DESAFIOS, NO SOLO PARA LAS MUJERES, SINO TAMBIEN PARA
NUESTROS JOVENES”

AL\ U
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MDG 1
ERADICATE EXTREME POVERTY AND HUNGER
e 20% of the Anguillan population lives below the poverty line, while 2% lives in extreme poverty?.
* Reasons behind the poverty: economic downturn, high cost of living, high levels of
unemployment and underemployment and inadequate wages.
* Unstable unions and male absenteeism places households at a higher risk for poverty by
forcing many single mothers to care for families on their own.
» Elderly people living independently are also vulnerable in the face of poverty.

MDG 2
ACHIEVE UNIVERSAL PRIMARY AND SECONDARY EDUCATION
* Anguilla has already achieved full enrollment in primary and secondary school.
* Poor quality of education inadequately prepares students with the necessary skills needed
for the labor market.
* Male underperformance in the school system is a rising concern, whereas females are
more likely to pursue higher education than males.

MDG 3

PROMOTE GENDER EQUALITY AND EMPOWER WOMEN

e Gender disparity in primary and secondary school no longer exists.

e High rates of domestic violence and child abuse are being claimed; often, a woman's
domestic role affects her attainment of employable skills or employment which might place
her at risk for domestic abuse.

e A Gender Unitis in the process of being established in Anguilla to put gender on the
national agenda.

The MDGs in Anguilla

2Khan, A. (2010). Anguilla: A plan of action for localization and achieving the Millennium Development Goals (MDGs)




ODM 1
ERRADICAR LA POBREZA EXTREMAY EL HAMBRE

20% de la poblacidon de Anguila vive por debajo de la linea de pobreza, mientras que un 2%
vive en extrema pobreza’.

Las razones detras de la pobreza incluyen: la recesidn econdmica, el alto costo de vida, los
altos niveles de desempleo y subempleo y los bajos salarios.

Uniones inestables y el absentismo masculino ponen al hogar en un mayor riesgo de
pobreza al obligar a muchas madres solteras a cuidar de sus familias por si mismas.
Personas mayores que viven de forma independiente también son vulnerables a la pobreza.

ODM 2
LOGRAR LA ENSENANZA PRIMARIA Y SECUNDARIA UNIVERSAL

Anguila ya ha alcanzado la matricula total en la educacién primaria y secundaria.

La mala calidad de la educaciéon no prepara a los estudiantes con las habilidades necesarias
para el mercado laboral.

Los jévenes varones con bajo rendimiento en el sistema escolar son una preocupacién cada
vez mayor, mientras que las mujeres tienen una mayor probabilidad de continuar con una
educacién superior que los hombres.

ODM3
PROMOVER LA IGUALDAD ENTRE GENEROS Y LA AUTONOMIA DE LA MUJER

La disparidad de género en la ensefanza primaria y secundaria para las mujeres ya no existe.
Altos indices de violencia doméstica y abuso infantil estadn siendo reportados; a menudo el
ser ama de casa le impide a la mujer recibir entrenamiento y capacitacion para el empleo o
acceder a empleos lo cual puede poner a la mujer en riesgo de abuso doméstico.

La Unidad de Género se encuentra en proceso de creaciéon en Anguila para fomentar el
tema de género en la agenda nacional.

2 Khan, A. (2010). Anguila: Un plan de accién para la localizacién y el logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM].
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MDG 4
REDUCE CHILD MORTALITY

Child mortality is extremely low in Anguilla with only four reported child deaths from 2000 to
20047,

No infants under the age of one year died in 2009; however, there were five stillbirth prenatal
deaths in 20094

Issues with inappropriate diets need to be addressed as many children and teenagers report
eating a lot of unhealthy food items, leading to an increase in childhood diabetes on the island.

MDG 5
IMPROVE MATERNAL HEALTH

Maternal health is still an area of improvement, even though no maternal deaths have
occurred from 2005 to 2009°.

One hundred percent of all births are attended by skilled health personnel®.

However, many Anguillan women (especially young women) do not utilize reproductive health
services as much as possible due to perceived lack of confidentiality.

MDG 6
COMBAT HIV/AIDS, MALARIA AND OTHER DISEASES

Since 1988, 37 HIV/AIDS cases have been reported in Anguilla’.

High levels of perceived stigma and lack of confidentiality likely lead to underreporting or
treatment sought in St. Maarten instead of Anguilla.

The government provides antiretroviral treatment to AIDS patients free of charge, but
second-line drugs to treat opportunistic infections are quite expensive.

Malaria is not a concern in Anguilla, but Dengue Fever is still present.

MDG 7
ENSURE ENVIRONMENTAL SUSTAINABILITY

Coastal and marine degradation is becoming a problem in Anguilla, largely due to the
expansion of the tourism industry.

Wastewater disposal and solid waste management are insufficient - at the landfill, the
volume of waste present increased 119% from 2001 to 2007¢.

There is no recycling of paper, plastic or glass on the island, although there is recycling of metal.
Illegal dumping of bulk waste (i.e. cars, fridges] as well as smaller trash items is also a
major issue; this poses health risks such as the breeding of vectors and an increase in
vector-borne diseases.

Anguilla’s Environmental Health Unit is currently developing a number of programs aimed
at increasing environmental sustainability, such as a Solid Waste Awareness month held in
June 2010 and an upcoming clean beach competition.

A National Environmental Management Strategy was implemented on the island in 2001 and the
Department of Environment is currently trying to pass an Environmental Protection Act.

3.45Celia Brooks (Princess Alexandra Hospital medical records), personal communication, 29 June, 2010
¢Khan, A. (2010). Anguilla: a plan of action for localization and achieving the Millennium Development Goals
’ Civilla Kentish (National AIDS Program), personal communication, 16 June, 2010

8 Anguilla Statistics Department. (2008). Social Indicators for the MDGs (SIMDG): in a wrap.
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ODM 4 |
REDUCIR LA MORTALIDAD INFANTIL '
e La mortalidad infantil es extremadamente baja en Anguila con sélo cuatro reportes de
muerte infantil durante el periodo 2000-2004°.
e Ningln nifio menor a un afo murié en el afo 2009, sin embargo, hubo cinco muertes
prenatales en el afio 2009
° Es necesario abordar cuestiones de dietas inadecuadas ya que ninos y adolescentes
reportan el consumo excesivo de alimentos poco saludables, lo que ha llevado a un aumento
de la diabetes infantil en la isla.

ODM5
MEJORAR LA SALUD MATERNA
e La salud materna sigue siendo un drea que necesita mejorar, aunque no se han producido
muertes maternas durante el periodo 2005 - 2009°.
e Casiel cien por ciento de todos los nacimientos son asistidos por personal profesionalé.
 Sin embargo, muchas mujeres de Anguila (especialmente las jévenes) no utilizan al maximo
los servicios de salud reproductiva debido a la percepcion de falta de confidencialidad.

ODM 6
COMBATIR EL VIH/SIDA, EL PALUDISMO Y OTRAS ENFERMEDADES

¢ Desde el afio 1988, 37 casos de VIH/SIDA han sido reportados en Anguila’.

* Los altos niveles de estigma percibido y la falta de confidencialidad son causas probables
que llevan a subestimar el niUmero verdadero de casos o, a buscar tratamiento en San
Martin en lugar de Anguila.

e Elgobierno proporciona tratamiento antirretroviral a los pacientes de SIDA de forma gratuita,
pero los remedios para tratar las infecciones oportunistas son demasiado caros.

e El paludismo no es una preocupacién en Anguila, aunque el dengue sigue presente.

ODM 7
GARANTIZAR LA SOSTENIBILIDAD DEL MEDIO AMBIENTE

e Ladegradacion de la costay del medio marino se esté convirtiendo en un problema debido
a la expansion de la industria turistica.

* Laeliminacidn de aguas residuales y el manejo de desechos sélidos son insuficientes; en
el vertedero el volumen de residuos presentes aumenté en un 119% del afio 2001 al afo
20078 En laisla sélo se recicla el metal, no hay reciclado ni de papel, plastico, o vidrio.

e El vertido ilegal de residuos voluminosos (como autos o frigorificos) y de articulos mas
pequenos son un grave problema; esto plantea riesgos para la salud tales como la
incubacion de vectores y el aumento de enfermedades transmitidas por medio de vectores.

e La Unidad de Salud Ambiental de Anguila estd actualmente desarrollando una serie de
programas destinados a aumentar la sostenibilidad del medio ambiente como el mes
dedicado a concientizar a la poblacidn sobre los Residuos Sélidos (junio del afio 2010] y un
futuro concurso basado en mantener las playas limpias.

e En el afo 2001 la Estrategia Nacional de Gestién Ambiental se puso en practica y el
Departamento de Medio Ambiente estd trabajando para que se apruebe una Ley de
Proteccion Ambiental.

%4.5Celia Brooks [registros médicos del Princess Alexandra Hospital), comunicacién personal, 29 de Junio del 2010.
¢Khan, A. (2010). Anguila: Un plan de accion para la localizacidn y el logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (0DM].
7 Civilla Kentish (Programa Nacional de SIDAJ, comunicacién personal, 16 de Junio del 2010.

& Departamento de Estadistica de Anguila. (2008). Indicadores Sociales para los 0DM: en un envoltorio.




MDG 8

DEVELOP A GLOBAL PARTNERSHIP FOR DEVELOPMENT
e Anguilla is a member of the Caribbean Community (CARICOM)] and the Organization for the
Eastern Caribbean States, and receives technical assistance from PAHO.
e Due to the island’s vulnerability in the face of economic declines and environmental
disasters, sustained support is needed. However, much support is denied due to Anguilla’s
status as a UK dependency.

It is important to mention that the MDGs as were originally defined, do not reflect Anguilla’s
actual challenge in relation to non-communicable disease [NCDs). This is why the MDGs Plus
section was included in the booklet.



ODM 8
FOMENTAR UNA ASOCIACION MUNDIAL PARA EL DESARROLLO
¢ Anguila es miembro del Caribbean Community (CARICOM, por sus siglas en inglés) y la
Organizacion de los Estados del Caribe Oriental, también recibe asistencia técnica de la
0OPS.

Debido a la vulnerabilidad de la isla a impactos econdmicos y desastres naturales, un apoyo
continuo es necesario. Sin embargo, el apoyo es a veces negado debido a la dependencia de
Anguila al Reino Unido.

Es importante mencionar que los ODM, como fueron originalmente definidos, no reflejan el
actual desafio de Anguila con relacion a las enfermedades no transmisibles. Por esta razon los
ODM Plus fueron incluidos en este folleto.
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Most prevalent in Anguilla is the increasingly high death rate due to chronic, non-
communicable diseases like heart disease, hypertension and stroke, diabetes and
cancer. A growing number of children are also developing childhood diabetes. This
rise in chronic diseases is due to unhealthy diets, costly healthy food items, low levels
of physical activity and increasing obesity rates. The abovementioned diseases are
placing a large financial burden on the health care system; since 2008, almost EC$ 1
million? has been spent on dialysis alone'®. In addition, mental health issues are a
concern since the treatment and care of the mentally ill is inadequate. Domestic and
other types of violence are also rising. Similarly, increased usage of alcohol, tobacco
and other drugs (including marihuana) has been reported on the island. Furthermore,
many of the male youth are doing poorly in school and are being enticed into gangs or
gang-related behaviors, selling and/or using drugs, and/or engaging in unsafe sexual
practices. Finally, vehicular accidents and other intentional and unintentional injuries
are on the rise.

In synthesis, Anguilla is doing well in terms of its progression towards meeting the MDGs.
Sustained efforts by Anguilla’s government indicate a strong likelihood of achieving many
of the MDGs by 2015.

En Anguila es prevalente que la tasa de mortalidad sea cada vez mas elevada debido

a las enfermedades crdénicas no transmisibles como las cardiopatias, la hipertension
- y los accidentes cerebro vasculares, la diabetes y el cdncer. Un nimero creciente de
nifos también estd desarrollando diabetes infantil. Este aumento de enfermedades
cronicas se debe a la mala alimentacién, el alto precio de alimentos sanos, los bajos
niveles de actividad fisica y el aumento de las tasas de obesidad. Las enfermedades
anteriormente mencionadas estdn imponiendo una gran carga financiera en el
sistema de salud; desde el afo 2008, casi EC$ 1 milldn? se ha gastado solamente en
dialisis™. Ademas, los temas relacionados con la salud mental son una preocupacion
ya que el tratamientoy cuidado de los enfermos mentales es inadecuado. La violencia
doméstica y otros tipos de violencia estdn aumentando. De manera similar, un mayor
consumo de alcohol, tabaco y drogas (incluyendo la marihuana) ha sido reportado en
la isla. Por otra parte, muchos de los jévenes tienen un pobre desempefo en la
escuela y se sienten atraidos cada vez mas a pertenecer a pandillas o a involucrarse
en comportamientos relacionados con la venta y/o uso de drogas y/o realizar practicas
sexuales sin proteccién. Por ultimo, los accidentes vehiculares y las lesiones
intencionales y no intencionales estan en aumento.

En sintesis, Anguila ha avanzado en los ODM. Con los constantes esfuerzos realizados
por el gobierno es muy probable que Anguila logre muchos de los ODM para el ano
2015.

The MDGs Plus

?East Caribbean Dollar
10 Dr. Bonnie Richardson-Lake.(March 2010). Testimony given at the Bi-annual Workplan Meeting, Tortola, British Virgin Islands.
?Dolar del Caribe Oriental

10 Dr. Bonnie Richardson-Lake. (Marzo 2010). Testimonio recogido en la reunién bianual sobre el Plan de Trabajo, Tortola, Islas Virgenes Britanicas.







With the results of the focus groups with male youth, it is hoped that the government will implement
steps to create meaningful changes in Anguilla, changes that will support young men in their
abilities to lead healthy, safe, law-abiding and satisfying lives. Next steps that the government has
agreed upon include:

Next Steps

providing more technical and vocational training to young males in the 19+ age range;
organizing parenting workshops, especially for at-risk families;

promoting community-based interventions, in particular, working through Community
Councils and community outreach volunteers

increasing awareness of youth-oriented centers, groups and activities that are already availabl
promoting youth-friendly spaces and activities

promoting positive male qualities (for example, maturity, responsibility, and respect); and
improving father-son relationships

establishing a gender resource center
mainstreaming gender within Anguilla’s government; and
promoting gender analyses of all development planning

i\ : ;
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In regards to women's issues and gender equality, it is hoped that the head of the Gender Unit,
Kenneth Hodge, will take heed of what the various women's groups suggested and incorporate
these into the newly established Gender Unit. Next steps include:
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Con los resultados obtenidos durante las discusiones de los grupos de estudio integrados por
jovenes varones se espera que el gobierno implemente medidas para crear cambios
significativos en Anguila, cambios que van a apoyar a los jévenes en sus habilidades para vivir
vidas saludables, seguras, conforme a la ley y satisfactorias. Los préximos pasos que el
gobierno ha acordado son:

proporcionar formacion técnicay profesional a los jévenes mayores de 19 anos;
organizar talleres sobre la crianza de los hijos, sobre todo para las familias en
situacion de riesgo;

promover las intervenciones comunitarias, en particular, a través de los Consejos
Comunales y los voluntarios;

concientizar a la poblacidn sobre los centros, los grupos y actividades para los jévenes
que ya estan disponibles;

promover espacios y actividades para los jévenes;

promover cualidades masculinas positivas (por ejemplo, la madurez, la responsabilidad
y el respeto); y

mejorar las relaciones padre-hijo.

En lo que concierne a los temas de la mujery a la igualdad de género, se espera que el jefe de
la Unidad de Género, Kenneth Hodge, tome en consideracion lo que diferentes grupos de
mujeres sugirieron e incorpore esa informacién en la recién creada Unidad de Género. Los
siguientes pasos incluyen:

establecer un centro de recursos sobre el género;
promover el tema género dentro del gobierno de Anguila; y
promover el analisis de género en todos los planes de desarrollo.

N
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Key Players / Actores Claves

THE BEGINNING STAGES OF THE FVP INITIATIVE IN ANGUILLA.

From left to right:
NURSE SERENE CARTER-DAVIS, KATRINA SMITH (PAHO) & NURSE ALMA HUGHES

KENNETH HODGE, the Principle Assistant Secretary for Anguilla’'s Ministry of
Home Affairs, has recently been tasked with establishing a Gender Unit. He
hopes to mainstream gender within the Anguillan government, to promote
gender analyses of all development planning, to support women as agents
of change, and to encourage equitable relations between all members of
Anguillan society.

KIESHA GUMBS is a Social Development Planner with the Ministry of Health
and Social Development. Her areas of focus include protecting and ensuring
the well-being of children and older persons on the island. She is also highly
involved inactivities relating to probation and the operation of Anguilla’s prison.
A goal of Ms. Gumbs is to involve the Anguillan community on an ongoing
basis in social development issues relating to vulnerable populations. She
is a strong advocate of participatory development, consulting the community
about their needs and ideas for solutions in ways that will benefit the entire
country. Ms. Gumbs supervised the Young Professionals Program in the
implementation phase of the FVP initiative in Anguilla. With her instruction,
supervision and ongoing encouragement, FVP initiative in Anguilla was made
possible.



UBICACION DE LAS ETAPAS INICIALES DE LA INICIATIVA RVL EN ANGUILA.

De izquierda a derecha:
SERENISIMA CARTER-DAVIS (enfermera), KATRINA SMITH (OPS), y ALMA
HUGHES (enfermera)

KENNETH HODGE, el Principal Subsecretario del Ministerio del Interior de
Anguila, se ha encargado recientemente de establecer la Unidad de Género.
El espera poder integrar el tema de género en la agenda del gobierno de
Anguila para poder promover el anélisis de género en todos los planes de
desarrollo, apoyar a las mujeres como agentes de cambio y fomentar las

relaciones equitativas entre todos los miembros de la sociedad.

KIESHA GUMBS es una Planificadora de Desarrollo Social del Ministerio de
Salud y Desarrollo Social. Sus areas de trabajo incluyen protegery garantizar
el bienestar de los nifios y las personas de avanzada edad en la isla. Ella
también estd muy involucrada con actividades relacionadas con la libertad
condicional y el funcionamiento de la carcel. Uno de los objetivos de la Sra.
Gumbs es involucrar a la comunidad de Anguila de forma permanente en
temas de desarrollo social relacionados con poblaciones vulnerables. Ella es
una fuerte defensora del desarrollo participativo, consultando a la comunidad
sobre sus necesidades e ideas para soluciones que beneficien a todo el pais.
La Sra. Gumbs supervisé el programa deJovenes Profesionales” en la fase
de ejecucion de la iniciativa RVL en Anguila. Con su instruccién, supervision
y continuo estimulo, se han dado los primeros pasos para desarrollar la
iniciativa RVL en Anguila.

“"WHEN WE GROUP TOGETHER WE
CAN ACHIEVE MANY THINGS”

=LANA HOYOUNG,
NATIONAL WOMEN'S COUNCIL

“CUANDO NOS UNIMOS PODEMOS
LOGRAR MUCHAS COSAS”
-LANA HOYOUNG,

CONSEJO NACIONAL DE LA MUJER
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LENNOX PROCTER (Department of Youth and Culture / Departamento de Juventud y Cultura)

LORI-RAE ALLEYNE [Anguilla Statistics Department / Departamento de Estadistica de Anguila)

MINISTRY OF HEALTH AND SOCIAL DEVELOPMENT [2009] National Strategic Health Plan.

MINISTERIO DE SALUD Y DESARROLLO SOCIAL. (2009). Plan Nacional Estratégico de la Salud.

MINISTRY OF HOME AFFAIRS [n.d.). Gender Affairs policy paper: training in gender and development.
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STOBY, T. [INCH Project Manager] (2010]. Government of Anguilla: Department of Social Development Strategic
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THE YOUNG PROFESSIONALS PROGRAM OF THE MDGs PROGRAM IN THE CARIBBEAN /
LOS JOVENES PROFESIONALES DEL PROGRAMA ODM EN EL CARIBE

We thank AMBER BACKWELL - the Young Professional that worked for 11 weeks in Anguilla helping
with the development of the community’s initial diagnosis on the MDGs and working with community
members to identify MDGs challenges, especially, among the youth on violence and gender issues.
Thanks to her contributions to Faces, Voices and Places, we are producing this booklet.

Agradecemos a AMBER BACKWELL - la joven profesional que trabajo durante 11 semanas
en Anguila brindando apoyo en el desarrollo inicial de los diagndsticos de los ODM en las
comunidades y trabajando con miembros de la comunidad para identificar los desafios de los
ODM, especialmente, con los varones jovenes en las areas de violencia y temas de género.
Gracias a sus contribuciones a Rostros, Voces y Lugares hemos elaborado este folleto.
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