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NOTA PARA LA JUNTA EJECUTIVA

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

De conformidad con las decisiones adoptadas por la Junta Ejecutiva en su
primer periodo de sesiones ordinario de 1996, acerca de los métodos de trabajo, la
documentacion que prepara la Secretaria para la Junta es concisa y se centra en aquellos
aspectos que facilitan la toma de decisiones. Las sesiones de la Junta Ejecutiva han de
tener una orientacion practica y propiciar el diadlogo y el intercambio de ideas entre las
delegaciones y la Secretaria. La Secretaria no cejara en su empefio de impulsar estos
principios rectores.

Por consiguiente, la Secretaria invita a los miembros de la Junta que deseen formular
alguna pregunta de caracter técnico sobre este documento a dirigirse al personal del PMA
que se indica a continuacion, a ser posible con un margen de tiempo suficiente antes de la
reunion de la Junta. Este procedimiento facilitara el examen del documento durante la
sesion plenaria de la Junta.

Los funcionarios del PMA encargados de coordinar el presente documento son los
siguientes:

Director regional: F. Roque Castro tel.: 00505-2666832/2668044
Managua, Nicaragua

Coordinador de programas: W. Herfurth tel.: 066513-2226

Para cualquier informacion sobre el envio de documentos para la Junta Ejecutiva,
dirijanse al Empleado de documentos y reuniones (tel.: 066513-2641).
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FINALIDAD DEL PROYECTO Y DE LA ASISTENCIA DEL PMA

Objetivo a largo plazo

1. El objetivo a largo plazo es mejorar la salud y las condiciones de vida de los sectores
mas pobres de la poblacion mediante la ejecucion gradual, por medio del Ministerio de
Salud Publica (MSP), de un modelo de servicios de salud individuales y colectivos.

Objetivos inmediatos

2. El proyecto contribuird a que se amplie la cobertura de los servicios de salud a las zonas
rurales mediante la prestacion de un servicio de salud integrado a la poblacion que se
pretende alcanzar. Asimismo, mejorara la calidad de la asistencia sanitaria en el ambito
comunitario mediante la formacién, mejorara los servicios de saneamiento y reducira la
contaminacion ambiental mediante la instalacion de sistemas de agua corriente y la
construccion de letrinas.

3. Al cumplir estos objetivos, en el marco del proyecto se presta apoyo al desarrollo de los
pueblos indigenas Shuar y Achuar; a actividades de autodesarrollo comunitario en zonas
urbanas marginales de tres ciudades principales y a actividades de alfabetizacion de
mujeres de zonas rurales.

EJECUCION

4. EI MSP es el encargado de la ejecucion global del proyecto. EI Consejo Nacional de
Desarrollo desempefia la funcion de enlace entre el Gobierno y el PMA en lo que respecta a
las cuestiones de politica. Dentro del MSP, la Division Nacional de Nutricidn se encarga de
la ejecucion y la administracion técnica del proyecto. El personal del proyecto esta
compuesto por un director nacional de nutricion, un doctor y un nutricionista, varios
nutricionistas y almaceneros en el ambito provincial y personal sanitario en cada zona de
administracion sanitaria en la que se esta llevando a cabo el proyecto.

Arreglos logisticos

5. EI MSP recibe los alimentos del PMA en el puerto de Guayaquil y los transporta al
almacén de la Planta de Elaboracion de Alimentos de Quito en donde los productos se
envasan en bolsas pequefias y se entregan a cada provincia periédicamente. La Zona
Operacional establece las necesidades alimentarias basandose en las necesidades de los
participantes del proyecto y en un plan de actividades. Se remite un informe sobre las
necesidades alimentarias a la Division Nacional de Nutricidn, que envia los pedidos
correspondientes a la Planta de Elaboracion de Alimentos. Esta Gltima entrega los
productos a los almacenes provinciales y subregionales.

ADMINISTRACION DE LOS ALIMENTOS

6.  Basandose en los suministros actuales y en la tasa de ejecucion de 1998, el proyecto
Ilegara a su fin en diciembre de 1999. Es necesaria una prorroga de 18 meses. Se
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produjeron retrasos debido a limitaciones del PMA en cuanto al suministro y problemas
operacionales del Gobierno. Para febrero de 1998, el proyecto habia recibido un total de

5 167 toneladas de alimentos, lo que representa el 38 por ciento del compromiso del PMA,
y habia distribuido 2 202,1 toneladas, o el 43 por ciento. Para finales de 1998 el proyecto
habra recibido el 60 por ciento de las asignaciones del PMA. Se utilizaron los alimentos
para prestar apoyo a los diversos componentes del proyecto, asi como a los tres
subproyectos y varias operaciones de emergencia.

Las pérdidas post-c.i.f ascendian al tres por ciento del total de los alimentos del proyecto
recibidos. La mayoria de las pérdidas se produjeron en el puerto. En un caso, la llegada de
los alimentos coincidio con cambios politicos, lo que retrasd durante varios meses el
traslado de los productos de una zona portuaria bastante insegura. EI Gobierno cuenta con
un seguro especial dentro del puerto que sufragé dichas pérdidas y rebajo la tasa de
pérdidas post-c.i.f por debajo de un dos por ciento. Para remediar alin mas esta situacion,
actualmente se utilizan otros puertos, segin sea oportuno.

A fin de evitar el deterioro de los alimentos de algunos envios, el proyecto presto arroz,
legumbres, carne, y mezcla de maiz y soja al MSP para su propio programa de salud
maternoinfantil. Esta pendiente el reembolso de dichos préstamos.

C______________________________________________________________________
CONTRIBUCION DEL GOBERNO

9.

El Gobierno ha cumplido sus obligaciones administrativas de contraparte. No obstante,
no ha habido contribucidn en efectivo para el componente de saneamiento ambiental y los
fondos para las actividades de formacién han sido insuficientes. El actual desembolso de
1 676 200 ddlares supone el 9,8 por ciento de la contribucion total del Gobierno, que se ha
comprometido recientemente a rectificar esta situacion.

C______________________________________________________________________
AYUDA EXTERIOR

10.

El MSP ha prestado apoyo técnico por medio del personal sanitario que interviene
directamente en la ejecucion del proyecto. Algunos componentes se han beneficiado del
apoyo de las Naciones Unidas. La FAO ha prestado ayuda en los cursos de formacién y en
la elaboracion del manual sobre conservacion de alimentos. EI PNUD contribuyé con
151 100 dolares y el Fondo de las Naciones Unidas Para la Mujer (UNIFEM) con
10 000 délares para el subproyecto para los pueblos indigenas afectados por el conflicto
armado de 1996. La UNESCO presta apoyo a las actividades de alfabetizacion para las
mujeres de zonas rurales (PROCALMUC) con una contribucién de 19 000 ddlares y la
administracion de fondos de contraparte. EI Centro de las Naciones Unidas para los
Asentamientos Humanos (HABITAT) presta apoyo al subproyecto de desarrollo en
régimen de autoayuda mediante la financiacion de infraestructura comunitaria y actividades
de formacidn por un valor total de 82 655 délares.

El proyecto recibi¢ los siguientes articulos no alimentarios:

a) motocicletas de 175 cilindros por un valor total de 63 000 dolares, donados por el
Gobierno de Suecia, utilizadas para el desplazamiento del personal sanitario en las
comunidades dispersas;

b) 8275 dolares del Gobierno de Suecia, utilizados para financiar los materiales para la
construccién de 320 letrinas;
-
)
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c) articulos donados por el Gobierno de Canada para la construccion de
2 000 letrinas(tazas de retrete, tuberias y codos de PVC) valorados en 259 238 dolares;

y

d) 34 190 doblares en efectivo para prestar apoyo a un subcomponente generador de
ingresos del proyecto PROCALMUC. La oficina del PMA en el pais esta
determinando el equipo necesario en cooperacién con la UNESCO y el PNUD.

|
EVALUACION

12.  El proyecto se esta ejecutando en cinco zonas de administracion sanitaria (Atacames,
Colta, Nabon-Ofia, Pajan y Salcedo), en las cinco provincias mas pobres del pais,
seleccionadas en funcion de variables como el riesgo epidémico, la cobertura de servicios
basicos y el nivel de servicios de salud descentralizados. Las zonas cuentan con un total de
46 unidades operacionales para una poblacion de 172 698 personas. Hasta ahora, han
participado en el proyecto 20 681 familias, lo que representa el 60 por ciento del objetivo
inicial. Recibieron capacitacion 43 trabajadores de salud voluntarios, 382 dirigentes locales
y 28 parteras tradicionales, lo que representa el uno por ciento, el 37 por ciento y el 0,7 por
ciento, respectivamente, de las realizaciones prorrateadas previstas. En el marco del
componente de infraestructura de saneamiento se construyeron 4 697 letrinas y ocho
sistemas de abastecimiento de agua. Las clinicas de salud maternoinfantil efectuaron un
seguimiento de la talla para el peso y del peso para la edad de sus beneficiarios, y las cifras
obtenidas demostraron una clara mejoria en los nifios menores de cinco afios y en los
lactantes.

13.  Los problemas con los que tropezd el proyecto fueron los siguientes:

a) Nuevas prioridades del Gobierno modificaron el plan inicial de ejecucion al conceder
mas importancia a la descentralizacién de los servicios de salud. No se adoptaron las
disposiciones necesarias para garantizar una coordinacion eficaz entre todos los
niveles de participacion.

b) El Instituto Ecuatoriano de Obras Sanitarias (IEOS), que en un principio formaba parte
del MSP y era el encargado del componente de saneamiento, pasé a formar parte, a
mediados de 1992, del nuevo Ministerio de Desarrollo Urbano y Vivienda. Esto exigia
una coordinacion interinstitucional mas compleja, lo que acabé fracasando debido a la
falta de recursos para prestar apoyo a este componente y a que tales recursos dejaron
de estar bajo el control del MSP. La construccion de letrinas y de sistemas rurales de
suministro de agua debia llevarse a cabo conjuntamente con el proyecto financiado por
USAID "WASHED™" ( Drinking Water and Reparation Project for the Health and
Development of Ecuador — Proyecto de agua y saneamiento para la salud y el
desarrollo ecuatoriano) que termino ya sus actividades en diciembre de 1993.

c) En afos recientes el PMA pudo entregar menos alimentos de lo previsto inicialmente,
lo que obligd al proyecto a ajustar el nivel de sus actividades a la baja.

14. A pesar de estas dificultades, las visitas periddicas y el seguimiento por contacto con los
beneficiarios confirmaron que el proyecto habia tenido repercusiones positivas sobre la
cobertura sanitaria de madres y nifios pequefios, y habian permitido al MSP poner en
practica sus servicios de asistencia sanitaria en beneficio de este grupo de personas mas
afectada por la pobreza, tal como indican los niveles mas elevados de necesidades basicas
insatisfechas.
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MEDIDAS ADOPTADAS PARA MEJORAR LA EJECUCION DEL PROYECTO

15. A fin de mejorar la baja tasa de ejecucion, se llegaron a acuerdos con el MSP con
respecto a lo siguiente:

a) el PMA llevaria a cabo entregas mas puntuales;

b) en un area definida, el proyecto prestaria apoyo para la construccion y la mejora de
siete sistemas de abastecimiento de agua y de las 1 320 letrinas en comunidades rurales
pobres en el marco de un Programa de Desarrollo Rural Integrado;

c) el proyecto prestaria poyo al proyecto de HABITAT “Fortalecimiento de la
autosuficiencia de la comunidad en el desarrollo de asentamientos humanos” en tres
ciudades del Ecuador, principalmente en lo que respecta a la capacitacion (salud y
generacion de ingresos) y las actividades de construccion;

d) el proyecto prestaria apoyo a un proyecto de alfabetizacion y formacion para mujeres
de 51 comunidades rurales (PROCALMUC). El proyecto recibe el apoyo de la
UNESCO y del PNUD vy su ejecucion corre a cargo del Ministerio de Educacion y
Cultura y el de Bienestar Social. Hasta ahora, 3 019 mujeres se han beneficiado de las
raciones de alimentos y han participado en cursillos de alfabetizacion, educacion
técnica, y capacitacion sobre salud, nutricion, género y fortalecimiento de las
organizaciones comunitarias. En una evaluacion llevada a cabo por la UNESCO en
1997 se llego a la conclusion de que el 80 por ciento de los participantes habia
alcanzado un buen nivel de lectura y escritura, y que la participacion de las mujeres en
las actividades comunitarias habia aumentado como resultado de este esfuerzo
conjunto.

16. Las comunidades participantes contribuyeron con su mano de obra y con material
adicional. Antes de que empezaran las obras, el MSP las formo sobre como construir y
mantener una letrina.

EFECTOS DEL PROYECTO SOBRE LAS MUJERES

17.  Las mujeres se benefician directamente del proyecto, ya que contribuye a mejorar su
salud y la de sus hijos. Ademas, muchas mujeres se han beneficiado de cursos de
capacitacién sobre salud y saneamiento basico, y del proyecto PROCALMUC.

APOYO PARA URGENCIAS

18. Laayuda de urgencia relacionada con el conflicto fronterizo entre el Ecuador y el Peru
acelero la tasa de ejecucion del proyecto. El proyecto 4463 transfirio los productos a la
Cruz Roja ecuatoriana para asistir a la poblacion desplazada por el conflicto fronterizo. La
Cruz Roja transport6 y distribuyo los alimentos a 3 000 personas. Mas adelante, el PMA
ampli6 dicha ayuda a 8 230 indigenas gravemente afectados por el conflicto mediante un
proyecto piloto—*“Rehabilitacion y desarrollo de los pueblos Shuar y Achuar”. En el
proyecto se preveia, entre otras cosas, el establecimiento de parcelas pequefias para criar
animales, y formacion en salud y nutricion. Fue llevado a cabo por la Federacion
Interprovincial de Shuar y Achuar, con la asistencia técnica del PNUD y el UNIFEM.
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19. A principios de 1998, se distribuyeron 65 toneladas de mezcla de maiz y soja a las
victimas de EIl Nifio, lo que complement6 la operacion de respuesta inmediata del PMA.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

20. Las actividades que se han llevado a cabo hasta ahora se pusieron en practica con una
elevada calidad técnica y con una gran participacion de los beneficiarios; y contribuyeron a
mejorar las condiciones de vida de los participantes en el proyecto. Este deberia
prorrogarse durante 18 meses, hasta finales de 1999, a fin de permitir que el PMA cumpla
sus compromisos de conformidad con el plan de operaciones y que se lleve a cabo una
evaluacion general.

21. A pesar de la lenta tasa de ejecucion del proyecto, la calidad de las obras llevadas a cabo
fue elevada. Los resultados positivos se reflejan en los parrafos 12, 13, 14 y 15. Los
subproyectos con la UNESCO y HABITAT contribuyeron de forma eficaz a cumplir
parcialmente los objetivos de desarrollo del proyecto.

22.  Laexistencia de reservas de alimentos permitio que se respondiera rapidamente a las
necesidades de urgencia, lo que evito que se deteriorasen las condiciones de salud y de
saneamiento de las poblaciones afectadas.

23.  Las condiciones socioecondmicas generales, asi como los indicadores de salud, nutricién
y saneamiento de la poblacion ecuatoriana, siguen siendo fundamentalmente los mismos
que a principios de los afios noventa, cuando se aprobo el proyecto 4463. La pobreza ha
aumentado en Ecuador en el Gltimo decenio y los indicadores de salud han empeorado
entre los sectores mas pobres de la sociedad. El proyecto no ha podido invertir las
tendencias generales.

24, Se prevé que tendra lugar una mision de evaluacion a mediados de 1998 a fin de evaluar
los resultados y las repercusiones del proyecto y concebir de nuevo una estrategia basica de
ayuda alimentaria para la poblacion vulnerable.
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RESUMEN DE LA ADMINISTRACION DE LOS ALIMENTOS (toneladas)

Producto Compromiso Desafectacion  Sustitucion Cantidades Pérdidas Cantidades Saldo por
del PMA de las recibidas post-c.i.f. prestadas recibir
asignaciones al MSP
no satisfechas
Arroz o 6 36. (1 000) 1444 42,2 449,7 2 89(
Harina de trigo 993!
Legumbres 2 36( (1 000) 924 56,3 184,2 436
Aceite vegetal 118: (185) 491 8,8 103,1 147
Carne/pescado 376 303 22,3 2,0 223
en conserva
Mezcla de maiz 317- (1 000) 1012 28,4 155,5 1 16:
y soja
Total 13 45! (3 185) (243) 5167 158,0 8945 4 85¢

! Cantidad intercambiada por 109 toneladas de pescado en conserva procedente del proyecto de colacién escolar

N° 3096.Ampl.
ALIMENTOS DISTRIBUIDOS POR COMPONENTE
Producto MSP Urgencias Pueblos Shuar- PROCALMUC  HABITAT Total
Achuar

Arroz/harinade  398,5 226,3 0,0 196,1 39,9
trigo
Legumbres 2442 6,0 67,6 158,7 2,5
Aceite vegetal 160,9 29,6 0,0 28,7 45
Carne/pescado 32,1 15,4 0,0 52,7 2,1
en conserva
Mezcla de maizy 444,1 174,9 17,2 61,0 0,0
soja

Total 1118 452,2 84,8 497,2 49,0 2202
Total general 2202
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