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NOTA PARA LA JUNTA EJECUTIVA

El presente documento seremite ala Junta Ejecutiva para su aprobacién con
arreglo al procedimiento de aprobacion tacita.

La Secretaria invita a los miembros de la Junta que deseen formular alguna pregunta
de caracter técnico sobre este documento a dirigirse a los funcionarios de PMA
encargados de la coordinacion del documento, que se indican a continuacién, de ser
posible con un margen de tiempo suficiente antes de la reunion de la Junta.

Director del Despacho Regional para Sr. H. Arthur tel.: 066513-2034
AfricaOriental y Central (ODK):

Oficial Superior de Enlace, ODK: Sra. F. Nabulsi tel.: 066513-2385
Para cualquier informacion sobre € envio de documentos para la Junta Ejecutiva,

dirijanse a la Auxiliar Administrativa de la Dependencia de Servicios de Reuniones y
Distribucién (tel.: 066513-2645).
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RESUMEN

El programa en el pais 10426.0 para Uganda (2006-2010) se ha preparado de conformidad con las
directrices de la Junta y a titulo de continuacién del programa en el pais 10019, en curso de
€jecucion, aprobado por la Junta en mayo de 1999 para €l periodo 1999-2004 (WFP/EB.2/99/4) y
ulteriormente prorrogado (WFP/EB.2/2004/4-A) con € fin de armonizar el ciclo de programacion
del PMA con el de otros organismos de |as Naciones Unidas presentes en Uganda.

El programa en el pais, que tiene una duracion prevista de cinco afos (2006-2010) y se gecutara
en consulta con el Gobierno de Uganda, se funda en las cuatro esferas de cooperacion sefialadas
por el sistema de las Naciones Unidas en €l ambito del proceso de 2004 de evaluacion comun del
pais (CCA) y del Marco de Asistencia de las Naciones Unidas para el Desarrollo.

De conformidad con la decision 1999/EB.A/2 de la Junta, el PMA dirige sus actividades de
desarrollo a cinco objetivos estratégicos. El presente programa en el pais aborda tres de €ellos:
i) crear las condiciones para que |os nifios pequefios, las adolescentes y las mujeres gestantes y
madres lactantes satisfagan sus necesidades nutricionales especiales y necesidades sanitarias
relacionadas con la nutricién; ii) crear las condiciones para que los hogares pobres inviertan en
capital humano mediante la educacién y la capacitacion y iii) posbilitar la adquisicion y
conservacion de bienes por parte de las familias pobres.

El programa se propone cumplir los siguientes objetivos: 1) prestar apoyo a la iniciativa de
educacion primaria universal del Gobierno, que tiene como fin fomentar el acceso a ciclo
primario de ensefianza y elevar su calidad, sobre todo por |o que se refiere a las nifias; ii) reducir
lamalnutricion y aumentar el acceso a cuidado del nifio en la primerainfancia; iii) incrementar el
acceso a los cuidados a domicilio y ayudar a las personas a terminar terapias de prevencion y
tratamiento del VIH/SIDA; iv) fortalecer la comercializacion de los productos agricolas y la
creacion de activos para los pequefios agricultores; y v) fomentar en el Gobierno de Uganda la
capacidad de gestionar programas de nutricion, la preparacion para casos de catastrofe, la
planificacion y la proteccion de los medios de subsistenciay una mayor resistenciaalascrisis. Se
prestard apoyo a enfoque de derechos humanos previsto en e UNDAF dirigiendo las
intervenciones alos grupos més vulnerables.

El programa en € pais contribuirda cumplimiento de cuatro de las cinco prioridades estratégicas
del PMA: proteger los medios de subsistencia en situaciones de crisis e incrementar la capacidad
de resistencia alas crisis (Prioridad estratégica 2); respaldar la mejora del estado nutriciona y la
salud de los nifios, las madres y otras personas vulnerables (Prioridad estratégica 3); respaldar €l
acceso a la educacion y reducir las diferencias de género en € acceso a la educacion y la
capacitacion profesional (Prioridad estratégica 4); y ayudar a los gobiernos a establecer y
gestionar programas nacionales de ayuda alimentaria (Prioridad estratégica 5). El programa es
también consonante con |os Compromisos ampliados del PMA relativos ala mujer (2003-2007).

En colaboracion con otros organismos de las Naciones Unidas, e PMA ayudaré a Gobierno a
alcanzar las metas de desarrollo establecidas en su Plan de Accion para la Erradicacion de la
Pobrezay a contribuir ala consecucion de los objetivos de desarrollo del Milenio.
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PROYECTO DE DECISION"®

La Junta aprueba € programa en € pais 10426.0 relativo a Uganda (2006-2010)
(WFP/EB.2/2005/7-A/1), con arreglo a procedimiento de aprobacion técita, por un
volumen total de 64.400 toneladas de alimentos y un valor de 38,2 millones de délares
EE.UU., correspondientes al total de los costos operacionales directos basicos. Aprueba
asimismo el presupuesto suplementario correspondiente a 40.860 toneladas de alimentos,
por un valor de 20,9 millones de dolares destinados a sufragar todos los costos
operacionales directos.

" Setrata de un proyecto de decision. Si se desea consultar la decision final adoptada por la Junta, sirvase
remitirse al documento de Decisiones y recomendaciones que se publicaal finalizar €l periodo de sesiones.
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ANALISIS DE LA SITUACION

1.

La economia de Uganda se enfrenta con unos disturbios civiles prolongados, €l aumento
de la pobreza, una ata tasa de crecimiento demografico y una distribucién de la renta cada
vez més desigual. El pais, que ocupa el 146° lugar entre los 177 paises con arreglo a indice
de desarrollo humano, sigue siendo uno de los méas pobres del mundo.* Entre 2000 y 2003?
el producto interno bruto (PIB) crecié arazon del 6% anual, pero la proporcién de personas
que vivian con un délar EE.UU. a dia aumentd de un 34% a un 38%, y la pobreza se
dispard en el norte y e este del pais. La desigualdad en la distribucién de la renta se
expresaba en un coeficiente de Gini de 0,43 en 2002-2003°, en comparacion con el nivel de
0,42 considerado aceptable para el Africa subsahariana.*

Tras 18 afios de conflicto en Uganda septentrional, la economia soporta un gran lastre y
la poblacion del norte del pais ha quedado excluida de los beneficios de las mejoras
macroecondmicas. La Organizacién de la Sociedad Civil para la Paz en Uganda
Septentrional calcula el costo del conflicto en el norte en 100 millones de dolares anuales
(un 3% del PIB), suma que comprende gastos militares directos, pérdidas de vidas,
desplazamientos internos, perturbaciones de la actividad econdémica y perturbaciones de
los servicios sociales.

La poblacién estimada de Uganda asciende a 26 millones de personas, siendo la tasa
anual de crecimiento del 3,4% y la esperanza estimada de vida a nacer de 45,7 afos. La
alta tasa de fecundidad, estimada en 6,9 partos por mujer, y la temprana edad a la que las
mujeres suelen empezar a tener hijos, contribuyen a elevar la tasa de crecimiento
demografico. El intervalo mediano entre nacimientos es de 29 meses, mientras que en un
28% de | 0s casos transcurren menos de 24 meses entre un parto y e siguiente.

Latasa de crecimiento demografico, que es del 3,4%, esta desacompasada con la tasa de
aumento de la produccién de aimentos, cifrada en un 2,2%.° La seguridad alimentaria
sigue viéndose afectada por la malnutricién y por bolsas de hambre y escasez de alimentos.
La inseguridad alimentaria repercute en la produccion, la pobreza, la disponibilidad de
aimentos y su acceso; la inseguridad alimentaria debida a este uUltimo factor esta
generalizada entre la poblacion de las zonas afectadas por sequias y conflictos y entre los
huérfanos, las mujeres, 1os hogares encabezados por nifios y los hogares afectados por el
VIH/SIDA o infectados por |a enfermedad.

L os indicadores de salud muestran una inquietante tendencia durante el decenio de 1990:
entre 1995 y 2000 la mortalidad infantil subié de 81 a 88 fallecimientos por cada
1.000 nacidos vivos, mientras que la mortalidad de nifios menores de cinco afios aumento
de 147 a 152 fallecimientos por cada 1.000 nacimientos y €l retraso del crecimiento, que es

! Informe sobre Desarrollo Humano del PNUD, 2004.

2 Encuesta Nacional de Hogares, 2003; informes sobre la situacion de la pobreza en 2001, 2002 y 2003,
comprendidas las publicaciones del Centro de Estudios de Politica Econémica.

% El coeficiente de Gini mide la desigualdad asignando un valor 0 a una situacion en la que todas las personas
perciben lamismarentay un valor 1 auna situacién en laque la renta se concentra en un solo hogar.

* Oficina de Estadistica de Uganda, 2003. Encuesta Nacional de Hogares de Uganda, 2002-2003.
® Encuesta demogréficay de salud de Uganda, 2001.
® PAEP, 2004.

Z;\
Nn
<&

b“
i
LS



WFP/EB.2/2005/7-A/1

un indice de malnutricion infantil, aumentd del 38% al 39%. Latasa de mortalidad materna
disminuyé ligeramente, de 527 a 505 fallecimientos por cada 10.000 nacidos vivos.”

6. Latasa naciona de incidencia del VIH/SIDA descendié del 18,1% en el decenio de
1990 a un 6,1% en 2000.® No obstante, el VIH/SIDA sigue siendo la principal causa de
mortandad de la poblacién que tiene entre 25 y 49 afios de edad, 1o cual repercute en los
sectores de la educacion y la agricultura, asi como en los hogares, donde aumentan |os
gastos y disminuyen los ingresos. Se estima que hay dos millones de nifios huérfanos, de
los cuales més de la mitad a causadel SIDA.

7. A raiz de lainstauraciéon en 1997 de la educacion primaria universal, la matricula en el
primer ciclo de ensefianza ascendié de 5,3 a 7,2 millones en 2003.° Los problemas que
afectan a sector de la educacion son las tasas de retencion y terminacion de la
escolarizacion y la necesidad de garantizar la calidad de la ensefianza. Solo € 22,5% del
alumnacI?0 gue accedi6 a la educacién primaria universal en 1997 ultimé € ciclo primario
en 2003.

8. El Gobierno de Uganda aprob6 en 1997 el Plan de accion para la erradicacion de la
pobreza (PAEP)™ a modo de plan estratégico a medio plazo cuya ejecucion se basaba en
los siguientes componentes sectoriales: i) € Plan de modernizacién de la agricultura, que
tenia por objeto acelerar la transformacion de la economia agricola; ii) el Plan estratégico
para € sector de la salud (2000-2005), encaminado a suministrar a toda la poblacion un
conjunto minimo de servicios sanitarios; iii) € Plan de inversién en € sector de la
educacion (1998-2003), mediante el cual se financiaba la educacion primaria universal; y
iv) la Estrategia y plan de inversion para el abastecimiento de agua y € saneamiento
rurales (2000-2015), que tenia por objeto mejorar e acceso a abastecimiento de agua
salubre e inocua.

9. Segun el examen conjunto de mitad de periodo llevado a cabo en 2004 por organismos
del Comité Ejecutivo del Grupo de las Naciones Unidas para €l Desarrollo, el UNDAF de
primera generacion 2001-2005 prestd apoyo a las actividades de desarrollo del Gobierno
mediante una serie de programas emprendidos en colaboracion con otras partes
interesadas, como organismos multilaterales y Dbilaterales, organizaciones no
gubernamentales (ONG) y organizaciones de la sociedad civil, e incorporé en el proceso de
desarrollo de Uganda varios elementos importantes, como una asociacion efectiva,
préacticas optimas e innovaciones. La principal dificultad que encontraron los organismos
integrantes de este Comité Ejecutivo se referia a la manera de estructurar las relaciones de
colaboracién y coordinacion entre todos los organismos a fin de atender con eficacia las
necesidades de desarrollo del pais. En los casos en que l0s organismos se propusieron
emprender programas conjuntos, la movilizacion de recursos resulto dificil a falta de un
marco y una metodol ogia convenidos en lo que respecta ala utilizacion de los fondos.

10. El Gobierno de Uganda revisd e PAEP en 2004, tras lo cual adoptd una estrategia
encaminada a transformar la economia del pais mediante inversiones privadas,
industrializacion y crecimiento impulsado por las exportaciones. El principal objetivo del

" Sector de la salud — Documento de revision del PAEP, 2003.

8 Seglin tasas de incidencia registradas en dispensarios de atencion prenatal.

? Sistema de informaci6n administrativa de la educacion, Ministerio de Educacion y Deportes, 2004.
19 Ministerio de Educacion y Deportes, 2003.

" El PAEP es e marco nacional de planificacion por el que se rigen las intervenciones publicas encaminadas a
erradicar lapobreza.
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PAEP revisado es reducir para 2015 ala mitad €l nimero de personas pobres interviniendo
en cinco frentes fundamentales. i) gestion econdémica; ii) produccién, competitividad e
ingresos; iii) seguridad, solucion de los conflictos y gestion de las actividades en los casos
de catéstrofe; iv) gestion de los asuntos publicos; y v) desarrollo humano. EI Gobierno
adoptd los ocho objetivos de desarrollo del Milenio (ODM) estableciendo metas e
indicadores con vistas a alcanzarlos no mas tarde del afio 2015.

11. En & marco del proceso de CCA/UNDAF de 2004 se determinaron las principales
dificultadesy esferas de cooperacion en e ambito del desarrollo que ayudarian al Gobierno
de Uganda a lograr los ODM. Lalista es la siguiente: i) reduccién de la pobrezay mejora
del desarrollo humano; ii) buena gestion de los asuntos publicos, proteccion y promocion
de los derechos humanos; iii) apoyo a la lucha contra el VIH/SIDA a escala nacional; y
iv) facilitacion de la transicion del socorro a la recuperacion en las zonas afectadas por
conflictos.

12. De conformidad con la decision 1999/EB.A/2 de la Junta, el PMA dirige sus actividades
de desarrollo a cinco objetivos estratégicos. El presente programa en el pais (PP) aborda
tres de dllos: i) crear las condiciones para que los nifios pequefios, las adolescentes y las
mujeres gestantes y madres lactantes satisfagan sus necesidades nutricionales especiales y
necesidades sanitarias relacionadas con la nutricién; ii) crear las condiciones para que los
hogares pobres inviertan en capital humano mediante la educacién y la capacitacion; y
iii) posibilitar laadquisicion y conservacion de bienes por parte de las familias pobres.

COOPERACION ANTERIOR Y ENSENANZAS EXTRAIDAS

13. En mayo de 1999 la Junta aprobé €& PP en Uganda de primera generacion
para 1999-2004 (WFP/EB.2/99/4), que giraba en torno a tres actividades: capacitacion
profesional de huérfanos y nifios de la calle, apoyo a la educacion y la alfabetizacion de
adultos en Karamojay apoyo ala agriculturay la comercializacion (PP 10019).

14. El PP empez0 a gecutarse en 2000 con la capacitacion profesional a huérfanos y nifios
de la calle, empez6 el componente de apoyo a la educacion y la afabetizacion de adultos
en Karamoja. La prestacion de apoyo a la agricultura'y su comercializacion se inicié en
2003 como consecuencia de las exigencias de planificacion participativa impuestas por la
estructura administrativa descentralizada. En 2002 se aprobd como actividad de desarrollo
independiente la prestacion de apoyo a familias afectadas por € VIH/SIDA (proyecto de
desarrollo 10139), pero lafalta de recursos retraso |a g ecucién hasta 2004.

15. Al aprobarse antes de que el proceso de CCA/UNDAF 2001-2005 estuviese ultimado, €l
PP se amplié hasta 2005 para armonizarlo con e Marco de Asistencia de las Naciones
Unidas para e Desarrollo (UNDAF) y los ciclos gubernamentales de planificacion,
aprobandose en 2004 unarevision del correspondiente presupuesto (WFP/EB.2/2004/4-A).

16. En octubre de 2004 se llevo a cabo una evaluacion de las actividades del PP en el marco
de la evaluacion general de la cartera de proyectos de recuperacion y desarrollo de la
oficina del PMA en Uganda. Se llegd a las siguientes conclusiones. i) la cartera de
proyectos de recuperacion y desarrollo en Uganda era un buen gjemplo de aplicacién de las
politicas generales del PMA definidas en los documentos titulados “Habilitacion para el
desarrollo”, “Delacrisisalarecuperacion” y “Del socorro a desarrollo” y coincidia con el
PAEP del Gobierno de Uganday con e UNDAF,; ii) las actividades del PP iban dirigidas a
los distritos donde mayor era la inseguridad aimentaria, con arreglo a andisis y
cartografia de la vulnerabilidad (VAM), pero en algunos casos quedaban excluidas zonas
remotas por motivos de inseguridad o por falta de asociados en la eecucion; iii) por 1o
general, se constato que las actividades llevadas a cabo eran efectivas, pero € escaso nivel
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de financiacion (un 54%) y los ulteriores costos de apoyo menoscababan la capacidad de la
oficina en € pais para complementarlas con insumos no alimentarios y para fomentar la
capacidad de los asociados cooperantes; iv) sobre la base de estrategias de retirada
determinadas con asociados seleccionados, se juzgo que la capacidad de algunos asociados
cooperantes era deficiente, por lo que el PMA deberia fortalecerla; v) la oficina en el pais
se mostré muy consciente y comprometida en todos los niveles por lo que se refiere a la
gestion basada en los resultados; se prepard un sistema de seguimiento, pero no se reunio
ni comunico sistematicamente informacion sobre los efectos obtenidos; y vi) la eficacia en
funcién de los costos de la operacion en Uganda era admirable. El valor afa de la
alimentacién escolar era del 98,4%, y el de las actividades relacionadas con el VIH/SIDA
del 105,5%, lo cual permitia suponer que eran insignificantes las diferencias de costo entre
el valor de mercado de los alimentos y €l costo de suministrarlos a los beneficiarios en €
marco de estos programas.

17. La educacion primaria en Karamoja (componente 2 del PP 10019) fue uno de los
principales &mbitos de intervencién en los que se han registrado resultados admirables. La
asistencia alimentaria facilitada por el PMA sirvio para mejorar la asistencia a las escuelas
primarias y mantener el nivel mas elevado, que pasd de un 20% a un 40% de los
136.793 nifios en edad escolar contabilizados antes del proyecto. Mediante la asistencia
alimentaria también se redujeron las cuotas exigidas por las escuelas de Karamoja en
régimen de internado, con lo cual, como su pago resultaba asequible a las familias, la
matricula aument6 un 63%. Las raciones para llevar a casa distribuidas a nifias
contribuyeron a la regularidad de su asistencia, pasandose de 9.828 nifias en 1999 a
22.216 en 2003. El programa también contribuy6 ala mejora del entorno escolar gracias a
la plantacion de arboles y huertos en los recintos, lainstalacion de cocinas economicasy la
construccion de viviendas y cocinas para € profesorado mediante iniciativas de alimentos
por trabajo (APT) y suministro de agua.

18. Apoyo a la lucha contra e VIH/SIDA (proyecto de desarrollo 10139): la
intervencion del PMA en € disefio de actividades de ayuda nutricional y la elaboracion de
directrices nacionales dirigidas a las personas infectadas por e VIH/SIDA ha servido para
mejorar el estado nutricional de los beneficiarios, con 1o cual se demuestra que es positiva
la combinacion entre un buen plan de nutricion y la eficacia de los medicamentos
antirretrovirales, mientras que los alimentos han contribuido a la mejora de los medios de
subsistencia de las familias afectadas. Gracias a la ayuda aimentaria facilitada a los
enfermos de tuberculosis, han disminuido las tasas de interrupcién del tratamiento, ha
mejorado la nutricion y ha mejorado la capacidad de recuperacion de los enfermos.
También ha mejorado la disposicion a someterse a orientacion y pruebas voluntarias, 10
cual ha generado conductas positivas y responsables en las personas infectadas con €l
VIH/SIDA. El apoyo a huérfanos y nifios de la calle en el marco de la Actividad 1 del PP
les ha servido de incentivo para seguir estudiando, matricularse en centros de formacién
profesional y buscar empleo remunerado. La mision de evaluacion recomendd que se
redujese la zona de intervencion y se colaborase con menos asociados estratégicos para asi
aumentar la capacidad y la eficacia operativa.

19. Apoyo ala agriculturay la comercializacién (componente 3 del PP 10019): Aunque
esta actividad se inici6 con retraso, la mision de evaluacion constato que las actividades de
alimentos para la capacitacion (APC) y el apoyo a las parcelas arboladas y los estanques
piscicolas encierran grandes posibilidades de contribuir al sustento de la poblacion. Pese a
ello, la falta de insumos no alimentarios y de responsabilidades bien definidas en 1o que
respecta a mantenimiento pone en peligro la sostenibilidad de |os activos creados.
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20. Adquisicion local en pequefia escala: Abundan las pruebas de que los agricultores
participantes han percibido con la intervencion beneficios monetarios y de que se han
mostrado interesados en ampliar su produccion. Gracias a su participacion en grupos de
agricultores, los beneficiarios han meorado sus técnicas de comercializacion, y
actuamente invierten en la mejora de sus explotaciones. No obstante, la mision de
evaluacion constato que |os procedimientos de adquisicion del PMA y lafalta de capacidad
de los agricultores limitan el alcance de estaintervencion.

ENFOQUE ESTRATEGICO DEL PROGRAMA EN EL PAIS

21. El PP del PMA para 2006-2010 forma parte del UNDAF, que en gran medida refleja las
principales dificultades y esferas de cooperacion acordadas en la CCA. En consecuencia, el
presente PP contribuira al objetivo comun de las Naciones Unidas de ayudar al Gobierno
de Uganda a lograr las metas de desarrollo establecidas en su PAEP y contribuir a la
consecucion de los ODM.

22.  El UNDAF gira en torno a cuatro esferas de cooperacion con vistas a la prestacion de
asistencia conjunta: i) reduccion de la pobreza'y mejora del desarrollo humano; ii) buena
gestion de los asuntos publicos, proteccion y promocion de los derechos humanos;
iii) apoyo a la respuesta nacional de lucha contra el VIH/SIDA; y iv) aceleracion de la
transicion del socorro alarecuperacion en las zonas afectadas por conflictos.

23. La asistencia del PMA en & marco del presente PP coincidir4 con el objetivo del
UNDAF de fomentar la influenciay la capacidad de adoptar decisiones de las mujeres en
las familias y las comunidades, para lo cua se contara con su participacion activa en la
educacion, en la gestion de los recursos del PMA y en la planificacion de su utilizacion. De
ese modo, las mujeres tendran oportunidad de ocupar puestos directivos y manifestar sus
preocupaciones. Estas metas son consonantes con los Compromisos ampliados relativos a
lamujer del PMA y con las prioridades de |a politica de habilitacion para el desarrollo.

24. El PP se propone a canzar |os siguientes objetivos:

> prestar apoyo a la iniciativa de educacion primaria universal del Gobierno, que tiene
como fin fomentar e acceso a ciclo primario de ensefianza 'y elevar su calidad, sobre
todo por lo que se refiere alas nifias,

» reducir la manutricion y aumentar el acceso a cuidado del nifio en la primera
infancia;

» incrementar el acceso al tratamiento de la tuberculosis y prestar apoyo ala prevencion
delatransmision del VIH/SIDA de madre a hijo;

» mejorar la comercializacion de los productos agricolas y la creacion de activos para
los pequefios agricultores; y

» fomentar en el Gobierno de Uganda |la capacidad de gestionar programas de nutricion,
la preparacion para casos de catastrofe, la planificacion y la proteccion de los medios
de subsistencia y una mayor resistencia a las crisis. Se prestara apoyo a enfoque de
derechos humanos previsto en el UNDAF dirigiendo las intervenciones a los grupos
més vulnerables.

25. El PP contribuye a cumplimiento de cuatro de las cinco prioridades estratégicas
adoptadas en el Plan Estratégico 2004-2007: proteger los medios de subsistencia en
Situaciones de crisis e incrementar la capacidad de resistencia a las crisis (Prioridad
estratégica 2); respaldar lamejora del estado nutricional y la salud de los nifios, las madres
y otras personas vulnerables (Prioridad estratégica 3); respaldar el acceso ala educacion y
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reducir las diferencias de género en el acceso a la educacion y la capacitacion profesional
(Prioridad estratégica 4); y ayudar a los gobiernos a establecer y gestionar programas
nacionales de ayuda alimentaria (Prioridad estratégica 5). La gjecucion del PP se cefiira a
los Compromisos ampliados relativos ala mujer para 2003-2007.

26. Laayuda alimentaria se orientara en funcion de evaluaciones de la vulnerabilidad y la
inseguridad alimentaria llevadas a cabo periddicamente por |a dependencia de VAM de la
oficina en e pais en colaboracion con asociados en la gjecucion. Los asociados también
evaluaran lavulnerabilidad y lainseguridad alimentaria de |os hogares con vistas a mejorar
la seleccion de los hogares destinatarios.

27.  En Uganda hace mucha falta prestar apoyo nutriciona a las personas infectadas por €l
VIH/SIDA o afectadas por la enfermedad. En ese sentido, el PP propone una actividad
complementaria encaminada a ampliar la ayuda a la lucha contra e VIH/SIDA s puede
obtenerse financiacion a respecto por conducto de los fondos mundiales creados para
luchar contra el VIH/SIDA, latuberculosis y el paludismo, o del Plan de Urgencia de los
Estados Unidos para luchar contra e VIH y el SIDA. Las actividades complementarias
sdlo se gecutardn si para €ellas se dispone de financiacion bilateral o de financiacién
multilateral dirigida suplementaria.

Componente 1: Apoyo a la educacion primaria

28. En e marco de la asociacion actual entre el Gobierno y € PMA en torno a la
alimentacioén escolar, este componente se llevara a cabo en la region de Karamoja, donde
habita una comunidad agropastoral que registra los indicadores de educacién primaria y
desarrollo humano més bajos del pais. La tasa de alfabetizacién de las nifias ha sido de
hasta un 6%, y € indice general de educacion es muy inferior a promedio nacional.
Durante sus cinco afios de duracion, €l PP se centrara en la incentivacion especia de la
educacion de las nifias, ademas de prestar apoyo a todos 10s nifios que asisten a la escuela
primaria en la region, comprendidos los alumnos de escuelas en régimen de internado. La
asistenciaalimentariairadirigidaa i) aumentar las tasas de matriculay asistencia, tanto de
nifios como de nifias; y ii) disminuir e indice de abandono escolar, en particular a partir
del tercer grado de ensefianza primaria, momento en que las tasas de abandono se disparan
amedida que los nifios y las nifias se ven obligados a asumir tareas domesticas cotidianas
como €l cuidado del ganado.

29. Durante 180 dias lectivos al afio, el PMA suministrara por la mafiana a los escolares de
Karamoja una papilla de mezcla de maiz y soya (MMS) enriquecida con micronutrientes,
y, a mediodia, una comida caliente que constara de harina de maiz, frijoles, aceite vegetal
enriguecido con vitamina A y sal yodada. Como las desigualdades de género aumentan en
los grados superiores de la ensefianza primaria, las nifias de cuarto a séptimo grado
recibiran incentivos en forma de 25 kilogramos de MMS enriquecida y 3,7 litros de aceite
vegetal enriquecido a cambio de una asistencia del 80% por trimestre. La comunidad
contratard y pagara a los cocineros, ademas de alimentarlos, con lo cua se prevé crear
puestos de trabajo para 800 personas, en su mayoria mujeres. Administraran los alimentos
los comités de gestién de alimentos, que estaran integrados por representantes de la
comunidad, la direccion de la escuela y los estudiantes. El promedio de alumnos de ciclo
primario abarcados por € PP durante sus cinco afos de existencia sera de 66.000, de los
cuales se preveé que 30.000 sean nifias.

30. La ayuda prestada por el PMA en el marco de este componente obedece al pésimo
rendimiento académico registrado en la region. La supresion gradual de la intervencion
dependera de otras actividades de desarrollo |levadas a cabo en la region a las que el PP
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contribuira mediante otras actividades suyas, comprendidos programas de alimentos para
la creacion de activos (ACA) y de salud maternoinfantil.

31. El programa se ejecutara en estrecha asociacion con los ministerios de sanidad,
educacion y deporte, género, trabagjo y desarrollo social, asi como con el Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), e Fondo de Poblacion de las Naciones
Unidas (UNFPA), la Organizacion de las Naciones Unidas para la Agricultura y la
Alimentacion (FAO), la Organizacién Mundia de la Salud (OMS), e Banco Mundial, la
Federacion Luterana Mundia, Samaritan’s Purse, Feed the Children, World Vision
International y e Instituto Internacional de Investigaciones sobre Politicas Alimentarias.
La asociacion con estos organismos ira desde la participacion directa en la gestion y la
distribucién de los alimentos a la prestacion de apoyo suplementario para ejecutar el
programa de ACA, apoyo sanitario en forma de reconocimientos medicos anuales y
tratamiento antiparasitario, suministro de agua potable y evaluaciones.

Componente 2: Promocion del desarrollo del nifio en la primera infancia
mediante intervenciones de salud y nutricién maternoinfantil

32.  El segundo componente es consonante con las prioridades de desarrollo del sector
nacional de salud y el UNDAF, orientadas a incrementar e acceso a actividades de
promocion de la salud maternoinfantil. Se fomentara la asistencia de las mujeres gestantes
y lactantes a servicios de atencion prenata y puerperal de clinicas gestionadas por €l
Gobierno o por ONG y se animara a las mujeres gestantes a acudir para someterse a
reconocimientos mensuales, en e curso de los cuales se les asesorard en torno a
VIH/SIDA, la salud reproductiva, e parto sin riesgo, la lactancia materna y otras
cuestiones relativas a la nutricion y la inmunizacion. Se asesorara a las madres lactantes
con respecto a la lactancia exclusiva durante los primeros seis meses de vida del bebé, la
alimentacion complementaria'y laimportancia de inmunizar al nifio. En lo que respecta a
lactante, la vigilancia del crecimiento y la inmunizacion serén servicios importantes
prestados durante las consultas.

33. Todas las categorias de participantes en este componente, que son mujeres gestantes,
madres lactantes (hasta seis meses después del parto) y nifios cuya edad no supere los
59 meses, recibiran una canasta mensual de 6,4 kilogramos de alimentos compuestos
enriquecidos, 800 gramos de aceite vegetal y 800 gramos de azlcar que se distribuird una
vez que se hayan prestado todos los servicios basicos. El programa ira dirigido a las
mujeres y los nifios de hogares aquejados de inseguridad alimentaria que padecen
mal nutricion moderada. EI componente, que servira de importante programa de proteccion
social para la poblacién vulnerable de las regiones de Karamoja y Teso, permitiré reducir
los indices de malnutricion de estas zonas. Abarcara un promedio de 66.200 beneficiarios,
de los cuales 46.200 seran previsiblemente mujeresy nifias.

34. El componente se gjecutara en colaboracion con el Ministerio de Sanidad, el UNICEF, la
OMS 'y e UNFPA, que contribuiran a la capacitacion de los funcionarios sanitarios y a
suministro a las unidades sanitarias de tarjetas de crecimiento y otro tipo de equipo
necesario.

Componente 3: Apoyo a la lucha contra el VIH/SIDA vy la tuberculosis

35. El tercer componente del presente PP consiste en prestar apoyo a la lucha contra el
VIH/SIDA vy la tuberculosis a escala nacional. El programa es consonante con € marco
estratégico nacional de lucha contra e VIH/SIDA y con las prioridades del UNDAF. El
componente fomentara la capacidad de los hogares de procurarse el sustento cotidiano y
atender sus necesidades basicas; ira dirigido a las madres participantes en el programa de
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prevencion de la transmision del VIH/SIDA de madre a hijo y a los enfermos de
tuberculosis de las regiones de Karamoja 'y Teso que se hayan inscrito en programas de
tratamiento.

36. Laseleccion de los beneficiarios obedecera a una sencilla evaluacién de la inseguridad
alimentaria, con arreglo a la cual podran acogerse a programa quienes padezcan
inseguridad alimentariay estén afiliados a una ONG, una organizacién comunitaria o una
unidad sanitaria que preste servicios de prevencion de la transmision del VIH/SIDA de
madre a hijo o de tratamiento de la tuberculosis. De ese modo, se dispondra de puntos
claros de entrada y salida para cada beneficiario del programa y se mejorara la tasa de
cumplimiento del tratamiento prescrito contra la tuberculosis. En cuanto a programa de
prevencion de la transmisién del VIH/SIDA de madre a hijo, gracias a la actividad
aumentaran las posibilidades para la madre de que el parto tenga un buen desenlace y se
prestara apoyo nutricional alos lactantes durante los primeros afios de vida. En el marco de
la prevencion de la transmision del VIH/SIDA de madre a hijo, €l programa beneficiara
inicialmente a 2.000 madres y nifios y, a término del PP, a 5.000 de ellos. En cuanto al
tratamiento de la tuberculosis, €l programa beneficiara a principio a 2.000 enfermos
sometidos a tratamiento, y esta cifra ascendera a 5.000 posteriormente.

37. La gecucion de este componente sera responsabilidad de ONG, organizaciones
comunitarias y centros de salud publicos, que actuaran en estrecha colaboracion con el
UNICEF (en relacién con la prevencidn de la transmision del VIH/SIDA de madre a hijo)
y laOMS (por lo que serefiere alos cuidados a domicilio), asi como de la Iniciativa “ 3x5”
de la OMS (tratar con antirretrovirales a 3 millones de enfermos de SIDA para finaes del
ano 2005).

Componente 4: Fortalecimiento de la comercializacion de los productos
agricolas y la creacion de activos

38. El cuarto componente del PP complementa el resto de las actividades, con las cuales
conformard un todo. Servira para fomentar la capacidad de los pequefios agricultores de
producir un mayor volumen de alimentos de calidad superior. EIl PMA se propone efectuar
el 20% del tota de sus compras en e pais recurriendo directamente a grupos de
agricultores. Este componente complementa el Plan de modernizacién de la agricultura de
Uganda, que tiene por objeto facilitar el paso de la agricultura de subsistencia a la
produccion agricola comercial, y se llevard a cabo en las regiones de Karamoja 'y del Nilo
occidental .

39. El PMA colaborard estrechamente con organizaciones agricolas para ayudar a los
agricultores a aumentar su productividad y sus ingresos mediante programas de
capacitacion en manipulacion y almacenamiento de los alimentos después de la cosecha,
técnicas de comercializacién mejoradas y otras iniciativas centradas en la calidad de los
alimentos. Para ello se recurrira alamodalidad de APC.

40. Mediante actividades de ACA se ayudara a las comunidades a crear activos sostenibles.
Se adoptara un enfoque de planificacion participativa que dé cabida a las comunidades
locales en la determinacién de las necesidades y la preparacion de las actividades més
indicadas. La modalidad de ACA complementard las actividades 1, 2 y 3 del PP creando
activos como aulas, viviendas para e profesorado y aseos en las escuelas y residencias
sencillas para los funcionarios sanitarios y aseos en las unidades sanitarias. Mediante la
modalidad de APC se impartira capacitacién en oficios a los huérfanos y a cualquier otra
categoria de beneficiario pertinente con vistas a que los hogares reciban beneficios a largo
plazo.
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41. El componente 4 se eecutara en colaboracion con e Ministerio de Agricultura,
Ganaderia y Pesca, con las administraciones locales de los distritos seleccionados y con
ONG locales e internacionales dedicadas a la agricultura, con inclusion de Desarrollo
Internacional de Cooperativas Agricolas/Voluntarios de Asistencia Cooperativa Exterior,
Sasakawa Global 2000, e Proyecto de aumento de la productividad agricola financiado por
la Agencia de los Estados Unidos para €l Desarrollo Internacional (USAID), Food Net y
los servicios consultivos nacionales de desarrollo agricola.

Logistica

42. Estaprevistalaadquisicion local de lamitad de las necesidades de cereales, leguminosas
y MMS. El resto de los productos, con inclusién del aceite vegetal y e azlcar, se
importaran a través del puerto de Mombasa. Los productos llegados a Mombasa se
transportarén alos puntos centrales de entrega del PMA ubicados en Kampalay Tororo, un
65% por carretera y un 35% por ferrocarril. Las compras locales se entregaran
directamente en estos puntos.

43. El PMA se encargara del transporte de los alimentos desde los puntos centrales de
entrega hasta los distintos puntos de entrega en € interior del pais y los puntos de
distribucion final en los que se lleven a cabo las actividades del PP. Se empleara la flota
estratégica del PMA para e transporte secundario en Karamoja y otras rutas donde no
exista competencia.

GESTION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION DEL PROGRAMA

44.  El PP es consonante con las estrategias nacionales y las prioridades del UNDAF. Se han
celebrado con los ministerios competentes diél ogos encaminados a planificar e programa.
El tiempo que transcurra entre la presentacion del presente documento y el comienzo del
PP se dedicard a establecimiento de planes de gjecucién y gestion basada en 1os resultados
en relacion con las distintas actividades.

45.  De conformidad con la directiva de politica relativa al seguimiento y evaluacion (SyE)
basados en los resultados (WFP/EB.A/2005/5-C), se fortalecera este sistema de SyE para
ayudar a PMA y sus asociados cooperantes a obtener resultados y asumir compromisos en
relacion con la gestion de las realizaciones, la evaluacion de los resultados, la
responsabilidad financiera, la capacitacion y la promocion.

46. Se concertardn marcos conjuntos para los planes de accién del PP con el Gobierno de
Uganda, organizaciones de las Naciones Unidas, ONG y otros asociados cooperantes con
vistas a delimitar |as responsabilidades y garantizar la colaboracion en los distintos niveles.
El PMA firmara acuerdos con todos |os organi smos asociados cooperantes.

47.  Examinando junto con todos los asociados cooperantes el marco |6gico y la matriz del
plan de SyE se contribuird a fortalecimiento de la estrategia de SyE en todas las
actividades. Se preparara para cada una un plan anual de SyE con vistas alarecopilacion y
notificacion de datos en un formato adecuado. Se efectuaran estudios de referenciay los
datos se compararan en las distintas fases de gjecucion de la actividad a fin de evaluar los
resultados obtenidos frente a los objetivos establecidos. Las observaciones del seguimiento
serviran de instrumento para determinar las medidas correctivas necesarias a fin de lograr
los resultados previstos en relacidn con cada actividad.
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48. Para garantizar € seguimiento basado en los resultados, e PMA supervisara €l logro de
los objetivos, los beneficios y los efectos previstos del PP. En € marco |6gico se han
incorporado indicadores realistas y sujetos a plazos para rendir cuentas de la marcha de las
actividades.

49. Mientras se lleve a cabo cada una de las actividades previstas, se organizaran
periddicamente sesiones de fomento de la capacidad en SyE basados en los resultados
dirigidas a persona del PMA vy los asociados cooperantes. Se fortalecera la vinculacién
con las estructuras administrativas descentralizadas de los distritos, asi como la capacidad
de los funcionarios gubernamentales para gestionar cada componente en atencion a los
resultados.

50. Se efectuaran estudios de VAM para supervisar la evolucion de la seguridad alimentaria
en las zonas seleccionadas y determinar los calendarios de intervencién y las eventuales
estrategias de retirada en | as distintas zonas.

51. El seguimiento se efectuard mediante un mecanismo que permita determinar los
resultados a partir de una evaluacion de los indicadores de los productos y los efectos.
Acompariados de los asociados cooperantes, |0s supervisores de campo del PMA ubicados
en Kampalay en las respectivas suboficinas efectuarén visitas conjuntas sobre el terreno y
presentaran informes al respecto mediante listas de comprobacién normalizadas, 1o cual
comprendera informacién sobre el seguimiento por contacto con los beneficiarios y
debates en grupo con mujeres de las comunidades. Se presentara a la oficina de Kampala
un andlisis resumido de las cuestiones y las medidas adoptadas en las suboficinas. En los
informes resumidos se subrayaran los aspectos que han de estudiarse de inmediato para
gue puedan adoptarse decisiones.

52.  Con ayuda de los otros asociados, las direcciones nacionales y regionales encargadas de
las distintas actividades presentaran informacion sobre la base de indicadores e informes de
evaluacion. EI PMA vy los asociados cooperantes examinaran cada afo e impacto
registrado y los resultados y efectos directos de las actividades. Cuando proceda, se
efectuaran eval uaciones especiales.

53. El PMA colaborard asimismo con los miembros de los grupos tematicos del UNDAF y
con los asociados para organizar misiones conjuntas con fines de andlisis del impacto del
programa.

54.  En 2007 se efectuara una evaluacion de mitad de periodo de las actividades del PP, para
lo cual se colaborara con las instituciones cooperantes, con inclusion de los organismos del
UNDAF, los donantes y € despacho regional del PMA; a este respecto, se procurara
evaluar la efectividad del PP por 1o que se refiere alos efectos previstos, comprendidos |os
relativos a los Compromisos ampliados relativos a la mujer. Con dicho fin se reunira
informacion de referencia sobre un conjunto minimo de indicadores sensibles a las
cuestiones de género a fin de evaluar los logros en comparacion con los distintos
Compromisos ampliados.
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ANEXO | A: BENEFICIARIOS ABARCADOS POR ACTIVIDAD Y ASIGNACION DE ALIMENTOS

Actividad del PP Cantidad de Distribucion Cifra media de beneficiarios Porcentaje de mujeres
productos por actividad Hombres/mujeres/total beneficiarias
(toneladas) (%)™ (periodo del PP) (periodo del PP)
Componente 1 — Apoyo a la educacién primaria 21693 41% 30 000 mujeres y 36 000 hombres 45%
Total: 66 000
Componente 2 — Promocién del desarrollo del nifio en 31774 39% 46 200 mujeres y 20 000 hombres 70%
la primera infancia mediante intervenciones de salud Total: 66 200
maternoinfantil
Componente 3 — Apoyo a la lucha contra el VIH/SIDA y 5 880 11% 14 000 mujeres y 10 000 hombres 58%
la tuberculosis Total: 24 000
Componente 4 — Comercializacién de los productos 5 054 9% 19 000 mujeres y 19 000 hombres 50%
agricolas y creacion de activos Total: 38 000
),(,L‘ é\ ’ Total componentes 64 402 100% Promedio 56%
L S Actividad complementaria 1 — Apoyo a la lucha contra 40 859 100% 60 000 mujeres y 25 900 hombres 70%
el VIH/SIDA vy la tuberculosis Total: 85 900
‘ Total de las actividades complementarias 40 859 100% 70%
‘ Total del PP 105 261

2 productos asignados para cada actividad como porcentaje del total de los productos.
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ANEXO | B: TIPO DE PRODUCTO Y TAMARNO DE LA RACION

Actividad del PP

Tipo de producto alimenticio

Tamafio de la racién
individual
(por persona al dia)

Contenido nutricional (kilocalorias, porcentaje de
kilocalorias derivadas de las proteinas)
(racién general)

Componente 1 — Apoyo a la educacion primaria harina de maiz 150 gramos 1.010 kilocalorias
frijoles 30 gramos 13% de kilocalorias derivadas de las proteinas
MMS 75 gramos
azlcar 10 gramos
aceite vegetal 5 gramos
Componente 2 — Promocion del desarrollo del nifio en MMS 229 gramos 1.243 kilocalorias
la primera infancia mediante intervenciones de salud aceite vegetal 29 gramos 13,3% de kilocalorias derivadas de las
maternoinfantil azucar 29 gramos proteinas
Componente 3 — Apoyo a la lucha contra el VIH/SIDA y Para los pacientes con tuberculosis
la tuberculosis hospitalizados
harina de maiz 400 gramos ) .
frijoles 100 gramos 2.304 kll_ocalon;’as _ .
MMS 100 gramos 3% de kilocalorias derivadas de las proteinas
aceite vegetal 10 gramos
azucar 15 gramos
Para los pacientes con tuberculosis
no hospitalizados
harina de maiz 150 gramos
frijoles 40 gramos 1.048 kilocalorias
MMS 75 gramos 13% de kilocalorias derivadas de las proteinas
aceite vegetal 10 gramos
Para el programa de prevencioén de la
transmision del VIH de madre a hijo
MM_S 229 gramos ) .
aceite vegetal 29 gramos 1.243 kilocalorias
azucar 29 gramos 13,3% de kilocalorias derivadas de las
proteinas
Componente 4 — Comercializacién de los productos harina de maiz 300 gramos 1.458 kilocalorias
agricolas y creacion de activos frijoles 60 gramos 11% de kilocalorias derivadas de las proteinas
aceite vegetal 20 gramos

Actividad complementaria 1 — Apoyo a la lucha contra el
VIH/SIDA y la tuberculosis
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ANEXO II: MATRIZ RESUMIDA DE LOS RESULTADOS Y LOS RECURSOS DEL PROGRAMA EN EL PAIS PARA UGANDA (2006-2010)

T/v-1/S00¢/¢'d3a/ddM

Estructura jerarquica de los resultados Indicadores de las realizaciones Supuestos y riesgos Recursos necesarios
Metas a escala nacional Indicadores del impacto a escala nacional
1) Erradicar la pobreza extrema y el hambre Reduccion a la mitad del porcentaje de la poblacion que

vive en la pobreza extrema antes de que finalice el 2015

2) Mejorar el acceso a la educacion primaria Aumentar para 2015 la tasa neta de matricula escolar,
universal de un 99,8 % a un 100%

3) Reducir las tasas de mortalidad infantil y Reducir para 2015 la tasa de mortalidad infantil de
materna 83 (2003) a 31 fallecimientos por cada 1.000 nacidos

vivos; reducir para 2015 la tasa de mortalidad materna
de 505 (2000) a 131 fallecimientos por cada
100.000 nacidos vivos

Vo) 4) Prestar apoyo a la respuesta nacional de lucha En 2015 la propagacion del VIH/SIDA se habra

),% contra el VIH/SIDA detenido y se empezard a invertir la evolucion de la
N enfermedad
S
Efectos del UNDAF Indicadores de los efectos del UNDAF
Mayores oportunidades para la poblacion, en Tasa de escolarizacion bruta desglosada por género

particular para los sectores mas vulnerables, de
acceso Y utilizacion de servicios basicos de

calidad, asi como de empleo sostenible, Porcentaje de reduccién de la mortalidad infantil y
generacion de ingresos y seguridad alimentaria materna

Tasa de escolarizacion neta de nifias

Porcentaje de nifios totalmente inmunizados

Porcentaje de mujeres gestantes totalmente
inmunizadas

Porcentaje de reduccion de las tasas de malnutricién
moderada y grave
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ANEXO II: MATRIZ RESUMIDA DE LOS RESULTADOS Y LOS RECURSOS DEL PROGRAMA EN EL PAIS PARA UGANDA (2006-2010)

Estructura jerarquica de los resultados

Indicadores de las realizaciones

Supuestos y riesgos

Recursos necesarios

Mejora en todos los niveles de la gestion publica,
la responsabilidad y la transparencia del gobierno
y las instituciones publicas asociadas

Mejora en todos los niveles de la capacidad del
gobierno y otros organismos responsables de utilizar
los recursos de forma efectiva y eficaz

Mejora de la capacidad de todos los miembros de las
comunidades, comprendidas las mujeres, de adoptar
decisiones, con inclusién de la planificacion, la
ejecucion, el seguimiento y la evaluacion de los
programas

Fortalecimiento de la promocion y la proteccién
de los derechos humanos, en particular los de los
sectores mas vulnerables

Porcentaje de reduccion de abusos de los derechos
humanos

Numero de seminarios o talleres dedicados al derecho
a la alimentacion, la vivienda y la educacion

Porcentaje de incremento del nimero de personas con
VIH/SIDA que conocen sus derechos humanos y
disponen de acceso a asistencia juridica y
asesoramiento

Los particulares, la sociedad civil y las
instituciones nacionales y locales estan
habilitados para hacer frente al VIHy el SIDA y lo
hacen de forma efectiva, en particular cuando se
trata de los sectores de poblacién mas expuestos
a riesgos

Porcentaje de mujeres, jovenes y nifios vulnerables
gue disponen de mayor acceso a terapia antirretroviral
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ANEXO II: MATRIZ RESUMIDA DE LOS RESULTADOS Y LOS RECURSOS DEL PROGRAMA EN EL PAIS PARA UGANDA (2006-2010)

Estructura jerarquica de los resultados

Indicadores de las realizaciones

Supuestos y riesgos

Recursos necesarios

Componente 1: Apoyo ala educacion primaria (prioridades estratégicas 4 y 5)

Mejora de las tasas de asistencia y terminacion
del ciclo académico en escuelas selectas de las
zonas de intervencion, en particular por lo que se
refiere a las nifias

Porcentaje de aumento de la asistencia en las
escuelas, desglosado por género

Porcentaje de aumento del nimero de nifios y nifias
gue empiezan el primer curso y terminan el séptimo
curso

Componente 2: Promocion del desarrollo del nifio en la primera infancia mediante programas de
salud maternoinfantil (prioridades estratégicas 3y 5)

Mejora del acceso de las mujeres y los nifios a
servicios de atencion sanitaria

Porcentaje de nifios totalmente inmunizados

Porcentaje de aumento del nimero de nifios objeto de
vigilancia regular del crecimiento

Porcentaje de reduccion de la malnutricion leve y
moderada

Componente 3: Apoyo a lalucha contra el VIH/SI
(prioridades estratégicas 2y 3)

DAy la tuberculosis

Porcentaje de aumento del nimero de enfermos de
tuberculosis que se someten a un tratamiento
completo

Porcentaje de aumento del nimero de madres que
cumplen lo prescrito en el programa de prevencion de
la transmision del VIH/SIDA de la madre al hijo

Porcentaje de aumento del acceso a servicios de
orientacion y pruebas voluntarias

Porcentaje de partos que tienen un desenlace mas
satisfactorio

Porcentaje de nifios que vuelven para hacerse la
prueba del VIH a los 18 meses

Seguimiento efectivo de
los gastos en las cuatro
actividades

Seguimiento de los
indicadores intermedios y
los indicadores de los
efectos

Fomento de la capacidad
técnica necesaria para la
aplicacion correcta del
sistema de seguimiento

Nivel adecuado de
recursos (financieros,
humanos y materiales)

Mejora de la gestion
publica y la capacidad
institucional

Posibles riesgos
Inestabilidad politica

Modificaciones de las
politicas oficiales que
tienen repercusiones
negativas en los
programas

Falta de financiacion y de
compromiso de los
donantes

Valor de los recursos totales
asignados a las actividades del

PP (costos totales para el PMA:

44,6 millones de ddlares )

Actividad complementaria 1:
24,6 millones de délares
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ANEXO II: MATRIZ RESUMIDA DE LOS RESULTADOS Y LOS RECURSOS DEL PROGRAMA EN EL PAIS PARA UGANDA (2006-2010)

Estructura jerarquica de los resultados

Indicadores de las realizaciones

Supuestos y riesgos

Componente 4: Comercializacion de los productos agricolas y creacién de activos

(prioridad estratégica 2)

Porcentaje de aumento de las compras de productos
de calidad a pequefios agricultores

Porcentaje de aumento de la capacidad de los
pequefios agricultores de manipular los alimentos

Porcentaje de aumento de los activos creados para
complementar otras actividades basicas

Actividad complementaria 1: Apoyo a la lucha contra el VIH/SIDA y la tuberculosis

(prioridades estratégicas 1, 2, 3,4y 5)

Porcentaje de aumento del nimero de enfermos de
tuberculosis que se someten a un tratamiento
completo

Porcentaje de aumento del nimero de madres que
cumplen lo prescrito en el programa de prevencion de
la transmision del VIH/SIDA de la madre al hijo

Porcentaje de aumento del acceso a servicios de
orientacion y pruebas voluntarias

Porcentaje de aumento del acceso a cuidados a
domicilio

Recursos necesarios

0¢
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ANEXO II: MATRIZ RESUMIDA DE LOS RESULTADOS Y LOS RECURSOS DEL PROGRAMA EN EL PAIS PARA UGANDA (2006-2010)

Estructura jerarquica de los resultados

Indicadores de las realizaciones

Supuestos y riesgos

Recursos necesarios

Componente 1: Apoyo a la educacion primaria

A finales de 2010, 85.000 escolares deben recibir
comidas nutritivas

A finales de 2010, 27.000 nifias deben recibir
raciones para llevar a casa

En 2010, 72.000 nifios y nifias recibiran asistencia
alimentaria diaria en escuelas primarias

En 2010, 14.000 nifias recibiran raciones para llevar a
casa

Numero de hombres y mujeres integrantes de comités
de gestion de alimentos

Numero de mujeres que ocupan puestos directivos en
comités de gestion de alimentos

El 60% de las escuelas dispone de parcelas arboladas,
y en un 30% se han instalado cocinas econémicas

Componente 2: Promocion del desarrollo del nifio en la primera infancia mediante programas de

salud maternoinfantil

Para 2010, 18.000 mujeres gestantes y lactantes
reciben raciones de alimentos

Para 2010, 14.000 nifios reciben raciones de alimentos

Para 2010, 22.000 mujeres (gestantes y lactantes) y
nifios disponen de acceso periddico a servicios
sanitarios en el marco de intervenciones de salud
maternoinfantil (educacién en atencion, salud y
nutricion prenatales, inmunizacién y seguimiento del
crecimiento)

Plan de seguimiento de la
oficina en el pais

Seguimiento a cargo de personal
sobre el terreno

La oficina en el pais ha de
unificar los informes de las
actividades sobre el terreno y
adoptar medidas correctivas

Mejora del seguimiento directo
de los beneficiarios

Exémenes anuales de las
realizaciones a escala nacional;
(a escala de los distritos)
reuniones semestrales de
examen de la ejecucion

Ocasionalmente, estudios
especiales de evaluacion

T/v-1/S00¢/¢'d3a/ddM
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ANEXO II: MATRIZ RESUMIDA DE LOS RESULTADOS Y LOS RECURSOS DEL PROGRAMA EN EL PAIS PARA UGANDA (2006-2010)

Estructura jerarquica de los resultados Indicadores de las realizaciones

Supuestos y riesgos

Componente 3: Apoyo alalucha contra el VIH/SIDA y la tuberculosis

Para 2010, 6.000 madres y nifios reciben asistencia
alimentaria en el marco de un programa de prevencion
de la transmisién del VIH/SIDA de la madre al hijo

Para 2010, 6.000 enfermos de tuberculosis reciben

asistencia alimentaria

Componente 4: Comercializacion de los productos agricolas y creacién de activos

Numero de beneficiarios de los activos creados
mediante actividades de APT, desglosado por género

Numero y tipos de activos comunitarios creados que
son sostenibles y se mantienen debidamente

NuUmero de sesiones de capacitacion en enfoques
participativos sobre APT y almacenamiento y
manipulacion de alimentos

Numero de grupos nuevos de pequefios agricultores
que forman parte del programa

‘ Actividad complementaria 1: Apoyo a la lucha contra el VIH/SIDA y la tuberculosis

Numero de mujeres infectadas o afectadas por el
VIH/SIDA que reciben ayuda alimentaria

Numero de huérfanos que reciben ayuda alimentaria

Numero de madres y nifios que reciben asistencia
alimentaria en el marco de un programa de prevencion
de la transmision del VIH/SIDA de la madre al hijo

Numero de enfermos de tuberculosis que reciben

asistencia alimentaria

Recursos necesarios

[44
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ANEXO Ill - PRESUPUESTO RESUMIDO DE LOS COMPONENTES DEL PROGRAMA EN EL PAIS PARA UGANDA (2006-2010)

Componente 1 Componente 2 Componente 3 Componente 4 Componente 5 Total

|Productos alimenticios (toneladas) | 21693 | 31774 | 5880 | 5054 | | 64 402
Productos alimenticios
(valor en délares) 7 589 965 13 821 450 2114 661 1525185 25 051 262
’Transporte externo (en ddlares) ’ 1 006 872 ’ 1474777 ‘ 272 964 ‘ 234 579 | ’ 2989 192
I TTAM (total en délares) | 2864850 4104 265 | 550 950 | 588 239 | | 8 108 304
TTAM (costo por tonelada
en dolares)
0COD (en dolares) | 595000 | 695 000 | 370000 | 366 000 | | 2 026 000

Total de costos operacionales

directos (en doélares) 38 174 758
|CAD" (en ddlares) | | | | | | 3505 000
|CAF? (en dblares) | | | | | | 2917 583

Costos totales para el PMA

(en délares) 44 597 341

’ Contribucién del Gobierno

LE importe relativo a los CAD es una cifra indicativa que se presenta a la Junta Ejecutiva a titulo informativo. La asignacién anual de CAD para un programa en un pais se

revisa y se fija anualmente tras una evaluacion de las necesidades correspondientes y de los recursos disponibles.

Zla Junta Ejecutiva puede modificar la tasa de CAl durante el periodo de ejecucién del programa en el pais.
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ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

ANEXO IV: RESUMEN PRESUPUESTARIO DEL PROGRAMA EN EL PAIS RELATIVO A UGANDA (2006-2010)

Componentel | Componente2 | Componente 3 Componente 4 Componente 5 Total
‘Productos alimenticios (toneladas) | 40 859 | ‘ | | ‘ 40 859
Productos alimenticios
(valor en ddlares) 13 560 193 13 560 193
‘Transporte externo (en ddlares ) | 1726 330 | ’ | | ‘ 1726 330
‘TTAM (total en ddlares) | 3741190 | ‘ | | ‘ 3741190
‘TTAM (costo por tonelada en dolares ) | | ‘ | | ‘
0COD (en ddlares) | 1830000 | | | | | 1830 000
Total de costos operacionales
‘ directos (en délares) ‘ 20857 713 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ 20857 713
|CAD' (en dblares) | 2119000 | | | | | 2119 000
‘CAIZ (en dolares) | 1608 370 | ‘ | | ‘ 1 608 370
Costos totales para el PMA
‘ (en dolares) 24 585 082 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ 24 585 082
| | | | |

‘ Contribucién del Gobierno |

! La cantidad de CAD es una cifra indicativa gue se presenta a la Junta Ejecutiva para informacion. La asignacion anual de CAD para un programa en el pais se revisa y

se fija anualmente tras una evaluacién de las necesidades de CAD y la disponibilidad de recursos.

2 LaJunta Ejecutiva puede modificar la tasa de CAl durante el periodo de ejecucion del programa en el pais.

ve
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ANEXO V

Seguridad alimentaria en Uganda, 2004
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LEYENDA
Situacion de la seguridad alimentaria

|:| Inseguridad alimentaria baja

entaria baja con PDI

nsegu
% Inseguridad alimentaria baja con refugiados

I:l Inseguridad alimentaria media con refugiados
[ 1 Inseguridad alimentaria media con PDI

Inseguridad alimentaria alta con PDI

|:|Inseguridad alimentaria cronica

Las denominaciones empleadas en esta publicacion y la forma en que aparecen presentados |os datos que contiene no entrarfian, por parte del Programa Mundial
i s (PMA), juicio alguno sobre la condicion juridica de ninguno de | os paises, territorios, ciudades o zonas citados o de sus autoridades, ni respecto de
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SIGLAS UTILIZADAS EN EL DOCUMENTO

ACA
APC
APT
CAD
CAl
CCA
FAO
MMS
OCOD
ODM
OMS
ONG
PAEP
PIB

PP
SIDA
SYE
TTAM
UNDAF
UNFPA
UNICEF
USAID
VAM

CEB22005-5548S

Alimentos para |a creacion de activos

Alimentos parala capacitacion

Alimentos por trabajo

Costos de apoyo directo

Costos de apoyo indirecto

Evaluacion comun del pais

Organizacion de las Naciones Unidas parala Agriculturay la Alimentacion
Mezcla de maiz y soya

Otros costos operacionales directos

Objetivos de desarrollo del Milenio

Organizacion Mundial de la Salud

Organizaciones no gubernamental es

Plan de Accion parala Erradicacion de la Pobreza

Producto interno bruto

Programaen e pais

Sindrome de inmunodeficiencia adquirida

Seguimiento y evaluacion

Transporte terrestre, almacenamiento y manipulacion

Marco de Asistencia de las Naciones Unidas para el Desarrollo
Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas

Fondo de las Naciones Unidas paralalnfancia

Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional
Andlisisy cartografia de la vulnerabilidad
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