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Apoyo a los servicios integrados de
desarrollo infantil
Número de beneficiarios 2.600.000 niños y

mujeres

Duración del proyecto Tres años
(del 1º de abril de 1999
al 31 de marzo de 2002)

Costo (dólares EE UU)

Costo total para el PMA 54.785.720

Costo total de los alimentos 46.887.500

Costo total para el Gobierno 2.085.869

Costo total del proyecto 56.871.589

La tirada del presente documento es limitada. Los documentos de la Junta Ejecutiva se pueden
consultar en el sitio Web del PMA (http://www.wfp.org/eb_public/EB_Home.html).
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NOTA PARA LA JUNTA EJECUTIVA

El presente documento se remite a la Junta Ejecutiva a efectos de información.

La Secretaría invita a los miembros de la Junta que deseen formular alguna pregunta
de carácter técnico sobre este documento a dirigirse a los funcionarios del PMA
encargados de la coordinación del documento, que se indican a continuación, a ser
posible con un margen de tiempo suficiente antes de la reunión de la Junta.

Directora Regional: Sra. J. Cheng-Hopkins tel.: 066513-2209

Coordinadora de Programas: Sra. C. Rader tel.: 066513-2723

Para cualquier información sobre el envío de documentos para la Junta Ejecutiva,
diríjanse al Empleado de Documentos y Reuniones (tel.: 066513-2641).



WFP/EB.3/99/8-C/9 3

1. En enero de 1997, la Junta aprobó el programa en el país relativo a la India
(WFP/EB.1/97/5/Add.1). Este programa abarca el período comprendido entre el 1º de abril
de 1997 y el 31 de marzo de 2002 y se le ha adjudicado un compromiso total previsto de
132,8 millones de dólares EE UU. El presente documento se refiere a la ampliación 7 de la
actividad básica 1 en el marco del programa en el país: “Apoyo al programa de servicios
integrados de desarrollo infantil (SIDI)”.

2. De conformidad con la decisión 1999/EB.A/2 de la Junta Ejecutiva, el PMA centra sus
actividades de desarrollo en cinco objetivos. La presente actividad aborda el objetivo 1
(crear las condiciones para que los niños pequeños y las mujeres gestantes y madres
lactantes satisfagan sus necesidades nutricionales especiales y necesidades sanitarias
relacionadas con la nutrición). El objetivo general es reducir la malnutrición y promover un
buen desarrollo en la primera infancia, orientando directamente la ayuda a las mujeres
embarazadas y madres lactantes y a los niños pequeños. Las iniciativas esenciales para
conseguir este objetivo a largo plazo son la distribución de alimentos nutritivos y el
fortalecimiento de la capacidad de gestión y las estrategias de los proveedores de servicios.
Las actividades tienen una base comunitaria y uno de los componentes clave es la
participación de los grupos de mujeres.

3. A fin de incrementar la ingesta de alimentos nutritivos entre 2,6 millones de niños y
mujeres vulnerables, el PMA distribuye diariamente raciones complementarias de
alimentos de mezcla en 38.610 centros, ubicados en cinco de los estados más pobres de la
India. Durante los tres años que dura la actividad, el PMA se ha comprometido a
suministrar 155.000 toneladas de alimentos, por un costo total de 54,8 millones de dólares.

4. Además de facilitar alimentación complementaria, el PMA trabaja en estrecha
colaboración con el Gobierno para mejorar la eficacia de los SIDI mediante una selección
más acertada, la participación de la comunidad y la creación de capacidad. Se están
aplicando diversas estrategias de distribución de alimentos con el fin de fomentar la
asistencia de las madres a los servicios de salud y la continuidad de las visitas, animarlas a
participar en las sesiones de educación nutricional y de salud, y a cumplir las
recomendaciones que reciban. El proyecto sigue organizando actividades para promover la
supervisión a nivel comunitario con el apoyo de organizaciones comunitarias y de ONG
locales.

5. Uno de los principales problemas de la India es el desconocimiento y la falta de
capacitación en prácticas esenciales de atención sanitaria y cuidado nutricional. En el
ámbito de esta actividad se han dado una serie de iniciativas, financiadas mediante
donaciones especiales y con los fondos generados por la actividad básica 2 del programa en
el país —Mejora de la seguridad alimentaria en zonas tribales— que han contribuido a
complementar el aspecto de la alimentación adoptantdo un enfoque de cuidado infantil
basado en la comunidad, difudiendo mensajes nutricionales mediante campañas de
sensibilización, y fortaleciendo la gestión del programa. Los encargados de ejecutar estas
iniciativas han sido las ONG y los grupos comunitarios locales, en colaboración con el
Gobierno.

6. Se está prestando especial atención a las deficiencias de micronutrientes. El programa de
alimentación que recibe el apoyo del PMA ha encontrado la manera de hacer frente a este
aspecto de manera rentable. El PMA ha ayudado a empresas locales a producir Indiamix,
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un alimento de mezcla enriquecido a base de trigo, soja sin desaceitar y micronutrientes.
También se ha fomentado la intervención de empesas de mujeres en la producción de
Indiamix, así como estrategias sociales de comercialización.

7. La ampliación 7 del proyecto entrará en funcionamiento en los estados de Assam,
Kerala, Madhya Pradesh, Rajasthan y Uttar Pradesh. Con objeto de asegurar que la
intervención alimentaria del PMA sea lo más eficaz posible y garantizar un efecto de
sinergía con otros componentes del programa en el país, la ampliación de este proyecto
fortalecerá aún más su orientación en las zonas geográficas con una gran proporción de
poblaciones pobres y desnutridas. Con tal finalidad, se ha propuesto la retirada progresiva
de Kerala, como ya estaba previsto, que comenzará a partir del año 2000. Al terminar esta
fase de la asistencia, los recursos que antes se entregaban a Kerala se asignarán a las zonas
más necesitadas y expuestas a la sequía de Orissa.
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