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NOTA PARA LA JUNTA EJECUTIVA

El presente documento se remite a la Junta Ejecutiva para su aprobacion.

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 del PMA
encargados de la coordinacién del documento, que se indican a continuacion, de ser
posible con un margen de tiempo suficiente antes de la reunién de la Junta.

Director Regional, ODJ*: Sr. M. Darboe Tel.: 066513-2201
Oficial de Enlace, ODJ: Sra. N. Hegazy Tel.: 066513-3189
Para cualquier informacion sobre la disponibilidad de los documentos destinados a la

Junta Ejecutiva, sirvase dirigirse a la Sra. I. Carpitella, Auxiliar Administrativa Superior
de la Dependencia de Servicios de Conferencias (tel.: 066513-2645).

* Despacho Regional de Johannesburgo (Africa Meridional)
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RESUMEN

Swazilandia tiene 1 millén de habitantes y la mas alta prevalencia de VIH del mundo: el 26% de
los adultos y el 38% de las mujeres embarazadas estan infectados con el virus. Esta gran
incidencia hace que, entre otras cosas, aumente el numero de huérfanos y otros nifios
vulnerables, que se estima seran 250.000 en 2015. Los hogares y las comunidades luchan por
atender las necesidades basicas de estos nifios, pero la pobreza, la urbanizacion y el VIH
debilitan la estructura social basada en la familia ampliada. El resultado es una estructura
familiar y comunitaria mas debil y ambientes que ofrecen un menor grado de proteccion a los
nifios y en los que aumenta la desatencion y la vulnerabilidad ante la violencia, los malos tratos
y la explotacion.

Bajo la direccion general del Consejo nacional de respuesta de emergencia sobre el VIH vy el
sida —principal receptor de ayuda del Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis
y la Malaria— y en colaboracion con la Oficina del Viceprimer Ministro, el Ministerio de
Administracion y Fomento de los Tinkhundla y el Ministerio de Educacion y Capacitacion, el
PMA facilitara asistencia alimentaria a los huérfanos y otros nifios vulnerables. De ese modo se
respaldara el programa aprobado por el Fondo Mundial para mitigar el impacto del VIH en
Swazilandia, siguiendo las directrices del Consejo nacional de respuesta de emergencia.

En el marco de este proyecto de desarrollo, basado en una propuesta formulada por el PMA al
Consejo nacional de respuesta de emergencia, se suministraran alimentos a los huérfanos y otros
nifios vulnerables que acudan a los centros de atencion vecinal, los alumnos de algunos centros
oficiales de ensefianza secundaria y a todos los que asistan a los centros informales de
formacion profesional, que reciben el nombre de sebenta. En los centros de atencion vecinal, el
PMA suministrara a los nifios de 3 a 8 afios de edad una papilla de Supercereal por la mafiana y
un almuerzo completo, generalmente compuesto de maiz en grano, legumbres secas y aceite.
Tambien se suministrara el almuerzo a los alumnos de escuelas secundarias y sebenta de zonas
rurales donde haya una alta prevalencia de VIH.

El proyecto se basa en la experiencia del PMA, que lleva desde 2002 ejecutando programas de
asistencia alimentaria en centros de atencion vecinal y escuelas. Las ensefianzas derivadas de
esa labor se pusieron de relieve en un examen y evaluacion de los programas. Ademas, el
proyecto esta estrechamente alineado con las politicas nacionales; los Objetivos de Desarrollo
del Milenio 1, 2 y 6; los pilares 1, 2 y 3 del Marco de Asistencia de las Naciones Unidas para el
Desarrollo, y los Objetivos Estratégicos 4 y 5 del PMA.

Para reforzar la sostenibilidad del proyecto, el PMA seguira desarrollando la capacidad del
Gobierno y los asociados, impartiendo capacitacion y prestando asistencia técnica.
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propuesto.

PROYECTO DE DECISION”

La Junta aprueba el proyecto de desarrollo Swazilandia 200422 “Apoyo a los nifios
vulnerables y estudiantes afectados por el VIH y el sida” (WFP/EB.2/2012/9-A/1)

“ Se trata de un proyecto de decisién. Si se desea consultar la decisién final adoptada por la Junta, sirvase
remitirse al documento relativo a las decisiones y recomendaciones que se publica al finalizar el periodo de

sesiones.
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ANALISIS DE LA SITUACION

1.

Swazilandia es un pequefio pais sin litoral de Africa meridional que ocupa la posicion
140 de los 187 paises incluidos en el indice de desarrollo humano, con un valor de 0,522,
mientras que el indice de desigualdad de género es de 0,546. Se trata de un pais de
ingresos medianos bajos en el que el producto interno bruto (PIB) per cépita era de
3,325 d6lares EE.UU. en 2012% La distribucion de la riqueza, no obstante, es
inusitadamente desproporcionada: el coeficiente de Gini es de 61, lo que significa que el
10% mas rico posee el 41% de la riqueza y el 10% més pobre, solo el 1,8%*. El 78% de la
poblacién vive por debajo del umbral de la pobreza, que es de 1,25 délares al dia'. Una
tercera parte de los hogares estan encabezados por mujeres; hay elementos del derecho
comin que socavan la igualdad de género®, y las mujeres de las zonas rurales son las que
se enfrentan a los problemas mas graves.

Los resultados econdmicos de Swazilandia han seguido una tendencia a la baja durante
dos decenios, en los que el crecimiento anual del PIB ha ido reduciéndose, de un promedio
del 3,9% en 1990 al 2,4% en 2008, es decir, 2,6 puntos porcentuales por debajo de la tasa
minima de crecimiento necesaria para reducir la pobreza®. En 2011, el crecimiento real del
PIB fue del 0,3% y probablemente en 2012 sufrira una contraccién?. La disminucién de los
ingresos, en particular los provenientes de la Unién Aduanera del Africa Meridional, la
reduccion de la inversion extranjera directa y la crisis financiera mundial han obligado al
Gobierno a adoptar medidas fiscales que podrian representar una amenaza para los puestos
de trabajo en la administracién plblica y los servicios sociales’. Como cada asalariado
tiene a su cargo 10 personas, el desempleo acarrea consecuencias de gran alcance.

La agricultura representa el 8,5% del PIB y es la principal fuente de sustento de la
poblacién®. La produccién de alimentos, sin embargo, ha disminuido desde el decenio de
1990 como consecuencia de afios sucesivos de sequia, los efectos multidimensionales del
sida, la dependencia de la agricultura de secano, los elevados costos de los insumos
agricolas y el uso limitado de tecnologia agricola mejorada. El impacto del sida ha
reducido la superficie cultivada en un 44% —Ilo que ha provocado a su vez una reduccion
de la produccién de maiz del 54%—, debido al hecho de que el 31% de la fuerza de trabajo
ha tenido progresivamente que dedicarse a cuidar de las personas enfermas.

La baja productividad agricola, el impacto del VIH y el sida y la pobreza generalizada
han sumido a una cuarta parte de la poblacién en la inseguridad alimentaria®. La mayoria
de los alimentos consumidos se obtienen comprandolos en efectivo, de forma que el
ingreso es un determinante importante de la seguridad alimentaria y deja a muchas
personas pobres sin acceso a alimentos nutritivos suficientes. Durante la temporada de
escasez de 2010, de octubre a marzo, 161.000 personas necesitaron la ayuda alimentaria

! Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD). 2011. Informe sobre Desarrollo Humano.
Disponible en: http://hdrstats.undp.org/en/countries/profiles/SWZ.html.

2 Fondo Monetario Internacional (FMI). 2012. Base de datos de “Perspectivas de la Economia Mundial”, abril de
2012. Disponible en: www.imf.org/external/pubs/ft/weo/2012/01/pdf/text.pdf.

® Instituciones sociales e indice de género. Organizacion de Cooperacién y Desarrollo Econémicos.
* Ministerio de Finanzas. 2010. Plan de ajuste fiscal 2010/11-2014/15.

® Equipo de las Naciones Unidas en Swazilandia. 2010. Anélisis complementario del pais: el Reino de
Swazilandia. Disponible en: http://www.unglobalpulse.org/resources/un-country-team-swaziland-
complementary-country-analysis-swaziland
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del Gobierno®. Los hogares mas vulnerables se encuentran en las zonas secas de
subsistencia de Middleveld y Lowveld .

5. El hambre y la malnutricion estan muy extendidas. Aunque los niveles de malnutricion
aguda se han mantenido apenas por encima del 1%, la prevalencia de la malnutricion
cronica ha aumentado constantemente en los ultimos 25 afios y el retraso del crecimiento
afecta al 40% de los nifios menores de 5 afios®. Para las normas establecidas por la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS), se trata de una prevalencia “muy elevada™. Las
causas de la malnutricién son la inseguridad alimentaria, la pobreza y las practicas
deficientes de alimentacion de lactantes, aunque también se cree que es consecuencia
directa de la exposicion al VIH.

6. Swazilandia tiene la mas alta prevalencia de VIH del mundo, y las mujeres son quienes
acarrean la mayor parte de esa carga: el 26% de los adultos y el 38% de las mujeres
embarazadas tienen el VIH™. En Swazilandia, las mujeres sufren las tasas mas altas de
infeccién y corren un riesgo mayor de contraer el VIH en comparacion con los hombres*.
La mayoria de los cuidadores son mujeres mayores, pero también hay muchas nifias que
abandonan la escuela para asumir ese papel. EI impacto del VIH vy el sida tiene un gran
alcance y es multisectorial, ya que afecta practicamente a todos los aspectos del desarrollo
de Swazilandia.

7. La poblacién ha aumentado solo un 0,9% desde 1997 y se prevé que el crecimiento siga
siendo bajo debido al descenso de la fertilidad y el aumento de las tasas brutas de
mortalidad'?. La esperanza de vida al nacer es una de las mas bajas del mundo: 47 afios™?,
frente a 60 en 1997*2. La poblacion sigue siendo joven: casi el 40% tiene menos de 15 afios
y més de la mitad, menos de 20*.

8. Uno de los signos mas visibles de la pandemia es el nUmero creciente de huérfanos y
otros nifios vulnerables. El Gobierno estima que mas del 30% de los nifios son huérfanos o
vulnerables, y se prevé que su niimero aumente enormemente hasta alcanzar los 250.000
nifios en 2015™. Este fenémeno tiene repercusiones importantes en las condiciones de vida
familiares porque, de cada 10 familias, cuatro acogen a nifios huérfanos®®. La urbanizacién

® Comité de evaluacién de la vulnerabilidad de Swazilandia. 2010. Informe anual de analisis y evaluacion de la
vulnerabilidad, julio de 2010. Mbabane.

" Swazilandia se divide en cuatro regiones y siete zonas de subsistencia.
® Ministerio de Salud. 2009. Encuesta nacional sobre nutricién, 2008. Mbabane.

° OMS. 2010. Nutrition Landscape Information System (NLiS) Country Profile Indicators: Interpretation Guide.
Disponible en: http://www.who.int/nutrition/nlis_interpretationguide_isbn9789241599955/en/index.html

19 Oficina Central de Estadistica de Swazilandia. 2008. Encuesta demografica y de salud 2006-07. Mbabane.

1 programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida (ONUSIDA). 2010. Swaziland Country Report,
2010. Marzo de 2010. Disponible en:
http://www.unaids.org/en/dataanalysis/knowyourresponse/countryprogressreports/2010countries/swaziland_201
0_country_progress_report_en.pdf.

12 Oficina Central de Estadistica de Swazilandia. 2010. Censo de poblacion y vivienda. Mbabane.

3 PNUD. 2010. Informe sobre Desarrollo Humano. La verdadera riqueza de las naciones: Caminos al desarrollo
humano. Nueva York.

! Reino de Swazilandia. 2009. Politica nacional de la infancia de Swazilandia

> UNICEF. 2009. Child Poverty and Disparities in Swaziland: Key Findings. Mbabane.

18 Comité de evaluacion de la vulnerabilidad de Swazilandia. 2006. Informe anual de anélisis y evaluacion de la
vulnerabilidad. Mbabane.
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esta debilitando las estructuras familiares y comunitarias tradicionales y mermando la
capacidad de las comunidades para ayudar y atender a las personas afectadas por el VIH y
el sida y a los nifios vulnerables y los que se han quedado huérfanos.

9. El Gobierno, admitiendo la gravedad de la situacion en que se hallan los huérfanos y
otros nifios vulnerables, ha aprobado las convenciones internacionales relativas a los
derechos del nifio y dispone de instrumentos para proporcionar un entorno protector en el
que sea posible respetar los derechos de los nifios como la Politica nacional de la infancia
(2008) y el correspondiente Programa de accion nacional para la infancia (2011-2015).

10. En 2002, ante el debilitamiento de las estructuras comunitarias y el aumento del nimero
de huérfanos y otros nifios vulnerables, se crearon centros de atencién vecinal en los que la
comunidad presta cuidados a los nifios del vecindario. Esos centros pueden abrirse en
casas, iglesias, cobertizos comunitarios, escuelas o cualquier tipo de vivienda disponible.
El centro de atencidn vecinal debe proporcionar teéricamente apoyo emocional y cuidados,
ademas de comidas equilibradas regulares, para mejorar la nutricién, la higiene, el
saneamiento y la salud. Esos centros conforman un sistema multidisciplinario, integral y
basado en la comunidad para fomentar el desarrollo de los nifios, prestarles cuidados y
ofrecerles proteccion. La mayoria de los huérfanos y otros nifios vulnerables que acuden a
los centros de atencion vecinal en Swazilandia tienen entre tres y seis afios de edad, aunque
también hay centros que prestan sus servicios a nifios de hasta ocho afios. En esos centros
los nifios tienen acceso a alimentos y nutricion; educacion de la primera infancia; apoyo
psicosocial y actividades recreativas, y servicios de proteccion. A veces las comidas que
reciben estos nifios en los centros de atencion son las Unicas que consumen. Con la
asistencia técnica y financiera facilitada por las partes interesadas, el PMA vy el Fondo de
las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), el Gobierno estd elaborando normas de
calidad para los servicios que habran de prestarse a todos los huérfanos y otros nifios
vulnerables de Swazilandia. EI PMA prestara su apoyo al Gobierno en el establecimiento
de directrices para los huérfanos y otros nifios vulnerables y los centros de atencion
vecinal.

11. Desde 2008 el Gobierno recibe financiacion proveniente del componente de mitigacién
del impacto del Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria
(Fondo Mundial), que utiliza para suministrar alimentos y prestar otros servicios a los
nifios que acuden a los centros de atencion vecinal. Dado que el VIH afecta a los nifios en
todas las etapas de su educacion y desarrollo, con los fondos asignados en el marco de la
segunda fase de la séptima ronda'’ de subvenciones del Fondo Mundial también se
financian comidas para los alumnos de secundaria y de las escuelas informales sebenta,
que imparten nociones basicas de lectura, escritura y aritmética a quienes no estan en
condiciones de ingresar en el sistema de educacion oficial.

12. Existe una disparidad de género en lo que concierne al paso a la ensefianza secundaria y
terciaria; las desigualdades de género en el acceso a la ensefianza comienzan a la edad de
16 afios™®. Existen datos empiricos que demuestran que la alimentacion escolar contribuye
a aumentar las tasas de matricula, la asistencia, la capacidad cognitiva y el rendimiento

7 a segunda fase de la séptima ronda de presentacion de solicitudes al Fondo Mundial hace referencia a la
segunda asignacién de fondos concedidos al pais. Estos fondos se asignaron a la propuesta aprobada en la
séptima ronda del Fondo Mundial.

8 pilar sobre género del Marco de Asistencia de las Naciones Unidas para el Desarrollo (UNDAF)
para 2011-2015.
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escolar, especialmente entre los nifios mas pobres y vulnerables. El nivel educativo de los
padres es otro factor determinante del crecimiento y desarrollo del nifio, medido en funcién
de la prevalencia del retraso del crecimiento’®. Las actividades de alimentacion escolar
constituyen una red de proteccion social que comporta una transferencia de valor
importante a los hogares vulnerables: el valor actual de transferencia de la racion de
alimentacion escolar es de 0,38 ddlares por estudiante y dia.

13. El programa de alimentacion escolar de Swazilandia tiene como objetivo reducir la
inseguridad alimentaria contribuyendo a mitigar el hambre de los nifios y a proteger los
activos de los hogares. También trata de mejorar el acceso de todos los nifios a la
educacion, especialmente los mas vulnerables, proporcionando un incentivo para que los
padres y tutores envien a los nifios a la escuela.

14. Las politicas, programas y actividades relacionados con los nifios estan vinculados a la
Politica nacional multisectorial sobre el VIH y el sida de 2006 y al correspondiente marco
estratégico para 2009-2014, a la Politica de educacion de 2011 y el correspondiente plan
estratégico, y a otras estrategias nacionales de mayor alcance, como la Estrategia nacional
de desarrollo. La Estrategia y plan de accion para la reduccién de la pobreza (2007-2015),
que representa la puesta en practica de la Estrategia nacional de desarrollo, consta de cinco
pilares cuyos objetivos son, entre otros, empoderar a la poblacion pobre para generar
ingresos Yy reducir las desigualdades; desarrollar el capital humano, y mejorar la calidad de
vida de los pobres.

ENSENANZAS EXTRAIDAS DE LA COOPERACION ANTERIOR

15.  Un examen de la operacion prolongada de socorro y recuperacion 106020 (2008-2012)
realizado en marzo de 2010 puso de manifiesto problemas y ensefianzas importantes de
cara a intervenciones futuras?®®. La ayuda alimentaria a los huérfanos y otros nifios
vulnerables que acuden a los centros de atencion vecinal forma parte de un conjunto de
servicios que incluye el cuidado y desarrollo de la primera infancia, la ensefianza de
competencias necesarias para la subsistencia y apoyo psicosocial.

16. Entre las ensefianzas adquiridas destacan la necesidad de ofrecer una respuesta
coordinada y selectiva a los nifios que més lo necesitan; la importancia de adoptar un
enfoque basado en los problemas, desde la etapa de andlisis hasta las de disefio y ejecucion
de los programas, para estar seguros de que se esta tratando de resolver cabalmente
problemas relacionados con el hambre claramente definidos, y la necesidad de que el PMA
unifique sus sistemas con los del Gobierno, al tiempo que presta asistencia técnica para
ayudarle a hacerse cargo de los sistemas nacionales.

17. Las esferas en las que el PMA goza de reconocida solidez son la competencia técnica en
la lucha contra el hambre y el disefio de programas, la eficiencia operativa, la gran
capacidad logistica y la habilidad para desarrollar capacidades en relacion con el problema
del hambre.

9 Donald Bundy, Carmine Burbaro, Margaret Grosh, Aulo Gelli, Matthew Jukes y Lesley Drake. 2009.
Rethinking School Feeding: Social Safety Nets, Child Development and the Education Sector. Washington D. C.,
Banco Mundial.

% PMA. 2010. Examen de mitad de periodo de la operacion prolongada de socorro y recuperacion 106020,
marzo de 2010. Roma.
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ENFOQUE ESTRATEGICO DEL PROYECTO DE DESARROLLO

18. En consonancia con los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) 1, 2 y 6%, los
pilares 1, 2 y 3% del UNDAF para 2011-2015 (véase el Anexo 1) y las politicas,
programas y planes de accién nacionales, los objetivos generales de este proyecto de
desarrollo son:

a) mejorar la calidad de vida de los huérfanos y otros nifios vulnerables en Swazilandia,
proporcionandoles asistencia a través de los centros de atencion vecinal y las
escuelas®;

b) reducir el hambre crénica y la desnutricion, y
c) desarrollar la capacidad del gobierno para atacar las causas basicas del hambre.

19. El proyecto estara dirigido a todos los huérfanos y otros nifios vulnerables menores de
ocho afios que acudan a los centros de atencion vecinal, en el marco del programa de
alimentacion y nutricion que el Gobierno ejecuta a nivel nacional en esos centros. Se
espera que los nifios de mas de ocho afios de edad estén matriculados en las escuelas
primarias, donde pueden acogerse a los programas generales de alimentacion escolar. El
proyecto también ira destinado a todos los alumnos de algunas escuelas secundarias y a
todos los jovenes que asisten a las escuelas sebenta.

20. En las directrices del Consejo Nacional de Respuesta de emergencia sobre el VIH/sida
(NERCHA) se estipula que deben entregarse alimentos y no efectivo. Los estudios del
PMA acerca de la transferencia de efectivo y la distribucion de cupones indican que los
precios de los alimentos son considerablemente més altos en Swazilandia que en la vecina
Sudafrica —Swazilandia es un pais importador neto de alimentos— y que la asistencia
alimentaria en especie es el tipo de transferencia mas apropiado. Sin embargo, el PMA
seguira estudiando la viabilidad y oportunidad de recurrir en Swazilandia a la transferencia
de efectivo y la distribucién de cupones.

21. La asistencia prestada contribuira directamente a las prioridades del Gobierno sefialadas
en el area temética de mitigacion del impacto del Marco estratégico nacional multisectorial
sobre el VIH y el sida y, mas concretamente, al Plan nacional de accién del Gobierno para
la infancia (2011-2015). EI PMA seré el principal asociado en la ejecucion del programa
gubernamental de alcance nacional en materia de alimentacion y nutricion para los
huérfanos y otros nifios vulnerables en los centros de atencion vecinal, algunas escuelas
secundarias y las escuelas sebenta.

22. En el efecto de mitigacion del impacto previsto por el Programa Conjunto de las
Naciones Unidas sobre el VIH/Sida (ONUSIDA) se destaca el papel de las Naciones
Unidas en el suministro de alimentos y micronutrientes a los nifios no escolarizados, y el
fortalecimiento de programas de fomento de las competencias necesarias para la
subsistencia entre los nifios, ya sea que estén o no escolarizados.

2l ODM 1: Erradicar la pobreza extrema y el hambre; ODM 2: Lograr la ensefianza primaria universal, y
ODM 6: Combatir el VIH/sida, el paludismo y otras enfermedades.

22 pilar 1 del UNDAF: VIH vy sida; pilar 2: pobreza y medios de subsistencia sostenibles, y pilar 3: desarrollo
humano y servicios sociales basicos.

%% Propuesta presentada al Consejo Nacional de Respuesta de emergencia sobre el VIH/sida (NERCHA) en
diciembre de 2011.
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23.  Los efectos especificos del presente proyecto de desarrollo son los siguientes:

» mayor acceso a la educacion y al desarrollo del capital humano en los entornos
formales e informales que recibirdn asistencia, y

» progresos en la puesta en practica de soluciones al problema del hambre de titularidad
nacional (véase el Anexo II).

24, Para obtener estos resultados, el PMA suministrara alimentos nutritivos in situ a
1.300 centros de atencidn vecinal de Swazilandia, 220 escuelas sebenta y determinadas
escuelas secundarias. Como entidad supervisora de los desembolsos del Fondo Mundial en
el pais, el NERCHA facilitard la lista definitiva de las escuelas que recibirdn esos
alimentos. Las escuelas se seleccionaran segun su ubicacion rural y la probabilidad de que
los estudiantes estén expuestos al VIH.

CUADRO 1: BENEFICIARIOS, POR ACTIVIDAD

Actividad Hombres/nifios Mujeres/nifias Total

Alimentacion de huérfanos y otros nifios vulnerables 62 040 69 960 132 000
en los centros de atencion vecinal (alrededor de
50 nifios por cada centro al dia)

Comidas escolares en las sebenta (alrededor de 2068 2332 4 400

10 nifios por centro)

Comidas en las escuelas secundarias 35485 40 015 75 500
TOTAL 99 593 112 307 211 900

25. Los beneficiarios recibirdn una racion basada en las directrices nutricionales para los
centros de atencién vecinal y el programa de alimentacién escolar, emitidas por el Consejo
nacional de nutricién de Swazilandia. Las raciones se suministraran en forma de comidas
equilibradas que cumpliran las normas del PMA (véase el Cuadro 2).
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CUADRO 2: RACION DIARIA DE ALIMENTOS, POR ACTIVIDAD (gramos/persona/dia)

Producto Alimentacién de huérfanos y otros Comidas Comidas en las
alimenticio nifios vulnerables en los centros de escolares en las escuelas
atencién vecinal sebenta secundarias

Supercereal 75,0 - -

Arroz - - 150,0

Harina de maiz 150,0 150,0 -

Legumbres secas 40,0 40,0 50,0

Aceite 7,5 7,5 10,0
TOTAL 272,5 197,5 210
Total de kilocalorias por 1007 725 781
dia

Porcentaje de kilocalorias 13,7 12,7 12,8

de origen proteinico

Porcentaje de kilocalorias 17,9 17,3 19,1

de origen lipidico

Numero de dias 22 al mes 13 al mes 63 por trimestre

(3 trimestres al
afo)

CUADRO 3: NECESIDADES TOTALES DE PRODUCTOS ALIMENTICIOS, POR ACTIVIDAD

(toneladas)

Producto Alimentacién de huérfanos y .
o . Comidas en las
otros nifios vulnerables en Comidas escolares
- escuelas Total
los centros de atencién en las sebenta )
) secundarias
vecinal

Supercereal 2574 - - 2574
Arroz - - 2 869 2 869
Harina de maiz 5148 103 - 5251
Legumbres secas 1373 27 718 2118
Aceite 257 5 143 405

TOTAL 9 352 136 3730 13 217
Género

26. La politica del PMA en materia de género se integrard en la gestion y evaluacion del
proyecto. Se utilizard la asistencia alimentaria para fomentar la concienciacion sobre la
violencia sexual y de genero y los vinculos entre el VIH y la desigualdad de género
recurriendo a los métodos siguientes:

» imprimir en los sacos de alimentos mensajes que promuevan la concienciacion sobre
el modo de afrontar la violencia sexual y de género y enumeren los servicios

disponibles para prevenir y hacer frente al problema;
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» prestar apoyo a las asociaciones para crear conciencia sobre los vinculos entre el VIH
y la desigualdad de género, y

» promover el uso de cocinas econdmicas que permiten ahorrar tiempo y trabajo,
especialmente para las mujeres embarazadas o inmunodeprimidas.

Desarrollo de capacidades

27. El PMA estd decidido a promover las capacidades y competencias técnicas
gubernamentales para garantizar un programa sostenible que el Gobierno y los asociados
puedan ejecutar y apoyar en el futuro.

28. Ademas, el PMA colaborara con el Gobierno y otros asociados para ultimar la estrategia
y las normas de calidad relativas a los centros de atencion vecinal y a los servicios que
estos prestan a los huérfanos y otros nifios vulnerables, crear directrices de ejecucion
claras, definir las funciones y responsabilidades, y asesorar al Gobierno sobre las
posibilidades de sostenibilidad futura.

29. En cuanto a las actividades de alimentacién escolar en las escuelas secundarias y las
sebenta, los principales desafios con que se enfrenta el Ministerio de Educacion y
Capacitacion son la falta de sistemas de seguimiento y evaluacion (SyE) para verificar el
numero de estudiantes que reciben las comidas; la gestion logistica y de la cadena de
suministro, y los mecanismos de orientacion de la ayuda en los programas de alimentacion
escolar. EI PMA realizard actividades de apoyo y desarrollo de capacidades en estas
esferas para garantizar que el programa de alimentacion escolar sea objeto de una
evaluacion, gestion y orientacion de la ayuda apropiadas.

30. Se evaluard la capacidad del Ministerio de Educacion y Capacitacion para definir la
asistencia que prestara el PMA en el futuro en materia de desarrollo de capacidades.
Inicialmente, el PMA contratard a dos funcionarios para que trabajen en dicho ministerio
en apoyo de la ejecucion, la gestion y el SyE del proyecto. Se elaborara, junto con el
Ministerio de Educacion y Capacitacion, un plan detallado de desarrollo de capacidades.
Las actividades iniciales se centraran en algunos de los aspectos siguientes:

la formulacion de un marco de SyE;

la creacion de protocolos;

la elaboracion de formularios y modelos;

la capacitacion de las escuelas en almacenamiento y preparacion de alimentos;
el SyE;

la igualdad de género;

la salud y nutricion en las escuelas, y

vV V V V V V V VY

la creacién de un catalogo y una base de datos sobre la infraestructura de la
alimentacion escolar
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= Transferencia de efectivo y distribucion de cupones

31. ElI PMA vy sus asociados realizardn analisis de mercado y estudiarén la viabilidad de un
proyecto piloto de transferencia de efectivo o distribucion de cupones para promover la
sostenibilidad de las actividades cuando no sea posible contar con la financiacion del
Fondo Mundial.

GESTION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION DEL PROYECTO

Asociaciones

32. La Oficina del Viceprimer Ministro coordina todas las intervenciones destinadas a los
huérfanos y otros nifios vulnerables, mientras que el Ministerio de Administracion y
Fomento de los Tinkhundla®* es el encargado de coordinar las intervenciones a nivel
comunitario. El PMA seguird colaborando con estos ministerios en la realizacion de las
actividades del proyecto relacionadas con los centros de atencion vecinal.

33. Para que las actividades de los centros de atencidn vecinal resulten eficaces y eficientes,
el PMA tratara de establecer asociaciones con organizaciones no gubernamentales (ONG),
que llevaran a cabo actividades en algunos lugares —en particular en la zona de Highveld,
donde se concentran muchos de esos centros— y ayudaran en las tareas de seguimiento.
Con el fin de garantizar la coherencia de las actividades que se realizaran en las escuelas
secundarias, el PMA colaborara con el oficial de nutricion del Ministerio de Educacion y
Capacitacion encargado de las comidas escolares.

34. Para coordinar el programa de alimentacion en las escuelas sebenta, el PMA colaborara
con el Instituto nacional de escuelas sebenta. Junto con el UNICEF y otros asociados, el
PMA abogara a favor de un conjunto de servicios de atencion y apoyo a los centros de
atencion vecinal, asi como de iniciativas de educacion y salud en las escuelas que se
ajusten a las politicas y estrategias gubernamentales.

35. Para ayudar a complementar el régimen alimentario, el PMA promovera la creacion de
huertos en los centros de atencion vecinal y las escuelas, tratando de que asociados como la
Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO)
participen impartiendo capacitacion practica en horticultura.

36. ElI PMA abogara ante el Ministerio de Recursos Naturales a favor del uso de cocinas
econdmicas en los centros de atencion vecinales y las escuelas.

37. Los Voluntarios del Cuerpo de Paz promoveran la seguridad alimentaria y nutricional en
los lugares seleccionados por el PMA y ayudaran a realizar el seguimiento de la utilizacién
de la asistencia alimentaria.

Compras

38. Swazilandia produce menos del 50% de los cereales que necesita. A menos que las
estimaciones sobre la produccion local realizadas por el Comité de evaluacion de la
vulnerabilidad de Swazilandia indiquen que pueden adquirirse a escala local, las compras
de alimentos se realizaran a nivel regional (60%) o internacional (40%). En consonancia

% Un inkhundla (plural, tinkhundla) es una subdivisién administrativa de menor tamafio que un distrito pero
mayor que un umphakatsi (o cacicazgo).
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con las normas sobre bioseguridad de Swazilandia y las directrices de la Comunidad del
Africa Meridional para el Desarrollo y el Mercado Comun para Africa Oriental y
Meridional en materia de ayuda alimentaria que comporte el uso de organismos
modificados genéticamente, se comprara harina de maiz en lugar de maiz de grano entero.

Logistica

39. Los productos alimenticios se entregarén directamente a los almacenes sobre el terreno
para reducir los costos de transporte y manipulacion. El PMA se encargara de entregarlos
mensualmente a los centros de atencion vecinal y las escuelas. En las escuelas se empleara
a cocineros para que preparen y sirvan la comida, bajo la direccion del profesor
responsable de la alimentacién escolar.

40. Los auxiliares de supervision sobre el terreno y el personal de logistica del PMA
facilitaran orientaciones sobre la manipulacién y gestion de los alimentos.

Seguimiento y evaluacion

41. ElI PMA colaborard con la Unidad nacional de coordinacion de las actividades
relacionadas con la infancia para establecer un sistema solido de seguimiento, evaluacion y
gestion de la informacion, segun se propone en la estrategia nacional para los centros de
atencion vecinal que se esta formulando actualmente. Realizando encuestas en las escuelas
y centros de atencion vecinal se obtendran las bases de referencia que permitiran medir los
resultados. EI seguimiento de las actividades correrd a cargo de los asociados cooperantes
y los auxiliares de supervision sobre el terreno. EI PMA, en colaboracion con los
asociados, elaborara un instrumento normalizado de recopilacion de datos para los centros
de atencion vecinal, con el fin de mejorar la evaluacion de la estrategia correspondiente.
Ademas, colaborara con el Ministerio de Educacion y Capacitacion y el NERCHA para
mejorar la capacidad de SyE del ministerio en relacién con el programa de comidas
escolares. Funcionarios ministeriales y auxiliares de supervision sobre el terreno haréan el
seguimiento de los progresos por medio de visitas sobre el terreno, recopilando datos y
elaborando informes de situacién. A nivel comunitario, especialmente en lo concerniente a
los centros de atencién vecinal, el PMA colaborara con los centros KaGogo® para reunir
informacion de SyE.

42. El SyE de este proyecto se integrara en los sistemas de SyE nacionales. Los asociados
cooperantes compilaran informes mensuales sobre la marcha de las actividades. EI PMA
elaborara informes parciales trimestrales en los que se pondran de relieve los desafios y
problemas operacionales. En el marco del UNDAF para 2011-2015, se realizaran
evaluaciones dirigidas por el Comité de SyE de las Naciones Unidas, que esta impulsando
la elaboracion de un programa conjunto sobre sobre informacion y datos estratégicos.

43. El PMA dara a conocer los informes parciales y las ensefianzas extraidas al NERCHA,
que es el principal receptor de la financiacion del Fondo Mundial.

> El NERCHA estableci6 estos centros para que supervisaran las actividades de desarrollo comunitario; actdan
como puntos de partida para la mayoria de las iniciativas de desarrollo que se llevan a cabo en las comunidades,
especialmente para las intervenciones dirigidas a los nifios.
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Dotacion de recursos

44. El Gobierno, por conducto del NERCHA, ha asignado al PMA 9,3 millones de ddlares
de la financiacion proporcionada por el Fondo Mundial. De este total, 6,71 millones de
dolares representan la contribucion del Gobierno —concedida en régimen de recuperacion
total de los costos— a la ejecucidn de este proyecto, tras un proceso de licitacion por el que
se designo6 al PMA como Unico agente de ejecucion encargado de la gestion del programa
de alimentacion. Esos fondos representan el 59% de la financiacion total necesaria para el
proyecto. Los restantes 2,59 millones de ddlares de la asignacion del Fondo Mundial se
destinaron al proyecto de desarrollo 200420 del PMA para el periodo comprendido entre
julio y diciembre de 2012.

Evaluacion de riesgos

45.  En Swazilandia existe el riesgo de inestabilidad causada por la crisis financiera. El
Gobierno no ha podido obtener préstamos de instituciones como el FMI o el Banco
Africano de Desarrollo, ni préstamos bilaterales, ni siquiera de Sudafrica. Este hecho ha
repercutido negativamente en la prestacion de los servicios sociales y el pago de los
sueldos de los funcionarios publicos, incluidos los médicos y enfermeras, provocando
repetidas protestas y huelgas. EI PMA seguird vigilando atentamente la situacion y, en
colaboracion con los ministerios principales, intervendra segun estime oportuno.

46. Aunque el Gobierno es consciente de que la financiacion del Fondo Mundial estard
disponible solo durante un tiempo limitado, actualmente no se ha previsto ninguna partida
presupuestaria publica para la alimentacion de huérfanos y otros nifios vulnerables en los
centros de atencion vecinal. EI PMA seguird abogando a favor de la integracion de estos
elementos en la cartera del Gobierno.

47. Los centros de atencién vecinal estan a cargo de un nimero minimo de tres voluntarios
de la comunidad, que cocinan, ensefian y cuidan a los nifios. Ha quedado demostrado que
estos centros no funcionan bien sin que se suministren alimentos o se den incentivos a los
cuidadores; en proyectos pasados, el PMA ha compensado a los cuidadores facilitandoles
una racion de alimentos para llevar a casa. Sin embargo, dado que subvencion concedida
por el Fondo Mundial en el marco de la séptima ronda no comprende la distribucion de
raciones a los cuidadores, el PMA tendrd que movilizar recursos por separado para esta
actividad.

48. El PMA podria tener que enfrentarse a retrasos en los desembolsos del Fondo Mundial o
el NERCHA debido a la naturaleza de los mecanismos de financiacion y control del Fondo
Mundial. EI PMA seguira colaborando con el NERCHA para mitigar los efectos que
podrian tener esos retrasos.
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ANEXO I-A
DESGLOSE DE LOS COSTOS DEL PROYECTO
Productos alimenticios® Cantidad Yalor Yalor
(toneladas) (dolares) (dolares)
Cereales 8120 3664 710
Legumbres secas 2118 974 577
Aceite y grasas 405 536 207
Eﬂoerﬁzlfss?g;nentarias y alimentos 2574 1409 276
Total de productos alimenticios 13217 6584 770
Total parcial de productos alimenticios y transferencias 6584 770
Transporte externo 898 212
Transporte terrestre, almacenamiento y manipulacion 968 312
Otros costos operacionales directos 844 996
Costos de apoyo directo * (véase el Anexo I-B) 1379134
Total de costos directos para el PMA 10 675 424
Costos de apoyo indirecto (7,0%)3 747 280
COSTOS TOTALES PARA EL PMA 11 422 704

!Se trata de una canasta de alimentos teérica utilizada a efectos de presupuestacién y aprobacion, cuyo
contenido puede experimentar variaciones.

Z Se trata de una cifra indicativa facilitada a titulo informativo. La asignacion de los costos de apoyo directo se
revisa anualmente.

® La Junta Ejecutiva puede modificar la tasa de costos de apoyo indirecto durante el periodo de ejecucion del
proyecto.

wifp.org/es



WFP/EB.2/2012/9-A/1

17

ANEXO I-B
NECESIDADES DE APOYO DIRECTO (délares)
Costos de personal y relacionados con el personal
Personal local — Oficiales nacionales 165 094
Personal local — Servicios generales 713 023
Viajes del personal en comision de servicio 84 057
Total parcial 962 174
Gastos ordinarios
Alquiler de locales 157 500
Servicios (generales) 19 950
Material de oficina y otros bienes fungibles 47 409
Servicios de comunicacion 51 707
Reparacion y mantenimiento del equipo 16 422
Costos de funcionamiento y mantenimiento de los vehiculos 45 675
Servicios prestados por otros organismos de las Naciones Unidas 44 735
Total parcial 383 398
Costos de equipo y de capital
Equipo de comunicacion 25011
Costos locales de seguridad 8 551
Total parcial 33 562
TOTAL DE COSTOS DE APOYO DIRECTO 1379 134
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ANEXO II: MARCO LOGICO

Resultados

Indicadores de las realizaciones

Supuestos

Efecto del UNDAF — Pilar 1: VIH y sida, Efecto 3

Ampliacion de los servicios de mitigacion del impacto destinados a los nifios
vulnerables, las personas que viven con el VIH y las personas mayores.

Producto del programa en el pais previsto en el UNDAF

Fortalecimiento de los sistemas de proteccion social a nivel nacional, regional y
comunitario con el fin de reducir el impacto del VIH/sida en los hogares.

Indicadores de los efectos del UNDAF

Porcentaje/nimero de huérfanos y otros nifios
vulnerables que reciben asistencia

Porcentaje/nimero de centros de atencién vecinal
que reciben apoyo

Efecto del UNDAF: Pilar 2 — Pobreza y medios de subsistencia
sostenibles, Efecto 3

Fortalecimiento de la capacidad del Gobierno y de sus asociados para hacer
frente al hambre y la inseguridad alimentaria entre los grupos vulnerables.

Producto del programa en el pais previsto en el UNDAF

Potenciacion de la capacidad del Gobierno para formular, coordinar, alinear y
ejecutar programas de alimentacion y nutricion.

Indicadores de los efectos del UNDAF

Formulacion de programas de alimentacion y
nutricion e integracion de estos en los planes
nacionales de desarrollo

Efecto del UNDAF: Pilar 3 — Desarrollo humano y servicios sociales
basicos, Efecto 2

Acceso equitativo de los grupos vulnerables, incluidas las mujeres y los nifios,
a los servicios sociales basicos.

Producto del programa en el pais previsto en el UNDAF

Aumento del acceso de las poblaciones vulnerables a una educacion basica de
calidad.

Indicadores de los efectos del UNDAF

Porcentaje/nimero de escuelas que reciben apoyo
en forma de alimentos indispensables para poder
impartir una educacion basica de calidad a las
poblaciones vulnerables

Hay recursos disponibles.

A nivel gubernamental se dispone de
la capacidad de ejecucion y los
fondos necesarios, y se demuestra la
necesaria motivacion.

La red de proteccion social y el
sector educativo disponen de
recursos humanos suficientes y bien
motivados.

Se dispone de recursos financieros y
humanos suficientes.

Hay voluntad politica.

Objetivo Estratégico 4: Reducir el hambre crénicay la desnutricién

Efecto 4.1

Mayor acceso a la educacion y desarrollo del capital humano en los entornos
educativos formales e informales que hayan recibido asistencia.

» Tasa de asistencia: nimero de dias lectivos en
que las nifias y nifios asisten a clase, como
porcentaje del nimero total de dias lectivos, por
tipo de institucion (centro de atencién vecinal,
escuela secundaria o sebenta)

» Coeficiente de género: relacion entre el nimero
de nifias y nifios matriculados

Metas:

» Tasa de asistencia en los centros de atencion
vecinal 280%

» Tasa de asistencia en escuelas secundarias y
sebenta 295% (en consonancia con las metas
establecidas por el Gobierno para los alumnos de
10 a 14 afios de edad)

» Coeficiente de escolarizacién por sexo: 1:1

Se dispone de suficientes recursos
complementarios (no alimentarios).

Las ONG poseen suficiente
capacidad y estan firmemente
decididas a asociarse con el PMA.

La tasa de asistencia se mantiene
después del periodo de intervencion.

Los donantes demuestran interés y
prestan su apoyo.
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ANEXO II: MARCO LOGICO

Resultados Indicadores de las realizaciones Supuestos
Producto 4.1a » Nudmero de nifias y nifios que reciben productos

Distribucion de alimentos y de articulos no alimentarios en cantidad y calidad alimenticios y articulos no alimentarios, por

suficientes a los grupos destinatarios en condiciones seguras. categoria, como porcentaje del nimero previsto

» Volumen de alimentos distribuidos, por tipo de
actividad, como porcentaje del volumen previsto

» Cantidad de alimentos enriquecidos, alimentos
complementarios y productos nutricionales
especiales distribuidos, por tipo, como porcentaje
del volumen previsto

» Numero de escuelas y centros de atencion
vecinal que reciben asistencia

Producto 4.1b » Numero de escuelas que reciben asistencia del
Alineacién entre la cobertura de la alimentacién escolar y el programa de PMA L .
trabajo. » Numero de centros de atencion vecinal que

reciben asistencia del PMA

T/V-6/¢T0¢/¢"d3/ddM

4

s | Objetivo Estratégico 5: Fortalecer las capacidades de los paises parareducir el hambre, en especial mediante estrategias de traspaso de responsabilidades y
3 | compras locales
Efecto 5.1 > Indice relativo a la capacidad nacional* para Se dispone de financiacion suficiente
Progresos para poner en practica soluciones nacionales al problema del poner en practica eI_programa de comidas para |<’?IS actividades de desarrollo de
hambre. escolares, por solucién al problema del hambre capacidades.
Meta: El Gobierno no ceja en su
> 12/20 por programa compromiso ni deja de prestar apoyo
. - al desarrollo de capacidades.
Producto 5.1 > Nurr!e_ro o!g personas capacitadas en d_|seno y No se producen movimientos de
Desarrollo de capacidades y concienciacion por medio de las actividades planificacion de programas y procedimientosy | yarsonal importantes en el Gobierno,
dirigidas por el PMA. practicas de ejecucion, desglosado por categoria de modo que se conservan las

Meta: competencias adquiridas.

» 100% del nimero previsto, de lo cuales el 70%
deberan ser mujeres

! por medio del indice de capacidad nacional se miden los progresos respecto de cinco normas de calidad: i) la alineacién con la politica nacional; ii) la solidez de los marcos
institucionales; iii) la estabilidad de la financiacion y presupuestacion; iv) la calidad del disefio de los programas, y v) una solida participacion comunitaria. El instrumento de
evaluacion del fomento de la capacidad se basa en normas adaptadas por el PMA a partir de un marco de desarrollo de capacidades del Banco Mundial.
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ANEXO Il

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS CENTROS KAGOGO Y LOS CENTROS DE ATENCION
VECINAL EN SWAZILANDIA (2011)
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Kilometers

Las denominaciones empleadas en esta publicacién y la forma en que aparecen presentados los
datos que esta contiene no entrafian, por parte del Programa Mundial de Alimentos (PMA), juicio
alguno sobre la condicién juridica de ninguno de los paises, territorios, ciudades o zonas citados o
de sus autoridades, ni respecto de la delimitacién de sus fronteras o limites.
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LISTA DE LAS SIGLAS UTILIZADAS EN EL PRESENTE DOCUMENTO
FAO Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura
FMI Fondo Monetario Internacional

NERCHA  Consejo nacional de respuesta de emergencia sobre el VIH y el sida

ODM Objetivo de Desarrollo del Milenio
OMS Organizacion Mundial de la Salud
ONG organizacion no gubernamental
ONUSIDA  Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida
PIB producto interno bruto
PNUD Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo
SyE seguimiento y evaluacion
UNDAF Marco de Asistencia de las Naciones Unidas para el Desarrollo
UNICEF Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
VIH virus de la inmunodeficiencia humana
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