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GUINEA-BISSAU 

Promoción de un enfoque de la 
malnutrición infantil en varios niveles 
(MDGF- 2033) 

 
  Infancia, seguridad alimentaria y nutrición 

    

PPrreessuuppuueessttoo  ttoottaall:: 22..550000..000000  ddóóllaarreess  ddee  llooss  EEEE..UUUU.. 

PPrreessuuppuueessttoo  ppoorr  oorrggaanniissmmoo::   

 

PMA: 242.547 
OMS: 196.942 
UNICEF: 1.451.974 
 

FAO: 608.537 

EEnnttiiddaaddeess  ppúúbblliiccaass  

ppaarrttiicciippaanntteess:: 
Ministerio de Salud, Ministerio de Educación, Ministerio de Agricultura, Instituto Nacional de 
Estadística y Censo, organización no gubernamental Caritas Internationalis 

FFeecchhaa  ddee  iinniicciioo::  

FFeecchhaa  eesstt..  ddee  ffiinnaalliizzaacciióónn:: 

2 de septiembre de 2009 

2 de septiembre de 2013 

FFeecchhaa  ddee  aapprroobbaacciióónn::  

FFeecchhaa  ddee  ffiirrmmaa:: 

6 de julio de 2009 

14 de agosto de 2009 

DDeesseemmbboollssooss::   Primer desembolso:  2 de septiembre de 2009 972.727 dólares de los EE.UU. 

Segundo desembolso:   

Tercer desembolso:   

Resumen: En Guinea-Bissau, el programa conjunto del Equipo de las Naciones Unidas en el País (EPNU) 
“Promoción de un enfoque multinivel para erradicar la malnutrición infantil” (2009-2012) apunta a 
reducir la malnutrición y mortalidad infantil mediante el fortalecimiento y la integración de los 
esfuerzos existentes en diferentes niveles, con el objetivo de mejorar sus resultados. Más 
específicamente, el programa se dirige a i) reforzar las capacidades de los centros de salud y 
nutrición existentes, ii) desarrollar la capacidad de las comunidades para promover asesoramiento 
básico sobre nutrición y su seguimiento en las zonas más vulnerables; iii) desarrollar actividades a 
nivel escolar como complemento de los programas de alimentación ya existentes en las escuelas y iv) 
fomentar la capacidad del Ministerio de Salud para supervisar eficazmente las actividades 
relacionadas con la nutrición. 

 

RReessuullttaaddooss::  

 Mejora de la gestión y la prevención de la 
malnutrición infantil en las instalaciones 
(centros de rehabilitación de la nutrición y 
centros de salud). 

 

 Creación de actividades de promoción y 
supervisión de la nutrición basadas en la 
comunidad en 150 comunidades 
seleccionadas.  

 

 Conciencia de los niños escolares de 150 
escuelas de comunidades seleccionadas con 
respecto a las buenas prácticas nutricionales, y 
consumo de verduras al menos una vez al día. 
(fase I=50; fase II=100) 

 

 Controlan y supervisión regulares y eficaces 
por parte de las contrapartes del Gobierno de 
las intervenciones relativas a la nutrición infantil 
y a la seguridad alimentaria a nivel local y de la 
comunidad.  

 

 

 

RReeggiioonneess  ddee  iinntteerrvveenncciióónn::  

  

 150 pueblos destinatarios, Gabú, Oio, Cacheu 

OODDMM Meta 1.C del primer ODM, meta 2.A del segundo ODM, meta 4.A del cuarto ODM 

BBeenneeffiicciiaarriiooss Directos Indirectos 
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  NNúúmm..  ddee  iinnssttiittuucciioonneess  

  NNúúmm..  ddee  mmuujjeerreess  

  NNúúmm..  ddee  hhoommbbrreess  

  NNúúmm..  ddee  ggrruuppooss  ééttnniiccooss  

 

267 

17.664 

18.264 

0 

0 

0 

0 

0 

CCoooorrddiinnaaddoorr  ddeell  pprrooyyeeccttoo::          Yossuf Koita 
PPeerrssoonnaa  ddee  ccoonnttaaccttoo  ddee  llaa  OOffiicciinnaa  ddeell  CCoooorrddiinnaaddoorr  RReessiiddeennttee::  Carlos Dinis   
PPáággiinnaa  wweebb::   

SSiittuuaacciióónn  ddeell  pprrooggrraammaa 
El programa avanza a buen ritmo, y solo ha habido alguna ligera demora. Se perciben los avances 
realizados hasta la fecha en que: ha quedado asegurada por parte de las comunidades la creación de 
50 huertos escolares y su mantenimiento, se han garantizado las asociaciones y los equipos con 
cinco emisoras de radios comunitaria, hay complementos alimentarios disponibles en el país y se 
distribuyen a través de 28 centros de salud, y continúa la promoción de todas las partes implicadas a 
nivel nacional y de la comunidad.  

EEssttaaddoo  ddee  eejjeeccuucciióónn  

ffiinnaanncciieerraa  eessttiimmaaddoo  sseeggúúnn  eell  

iinnffoorrmmee  bbiiaannuuaall  ddee  3300  ddee  

jjuunniioo  ddee  22001100:: 

PPrreessuuppuueessttoo  ddeesseemmbboollssaaddoo::   

 24,67% respecto del presupuesto total 

aprobado 

 62,33% respecto del presupuesto transferido 
 

PPrreessuuppuueessttoo  ccoommpprroommeettiiddoo::  

 32,02% respecto del presupuesto total 

aprobado 

 80,89% respecto del presupuesto transferido 
 

GGrrááffiiccoo  ddee  llaa  ttaassaa  ddee  

eejjeeccuucciióónn  ppoorr  oorrggaanniissmmoo:: 

 

PPrriinncciippaalleess  llooggrrooss 
Resultado 1: Se han identificado las necesidades relativas a los equipos necesarios y los alimentos 

terapéuticos listos para el consumo para los centros de rehabilitación nutricional y de salud.  
Resultado 2: Se ha identificado a los voluntarios de la comunidad para la promoción de la nutrición 

basada en la comunidad, y las actividades sobre el terreno de estos agentes comenzarán a principios 
de septiembre.  
Resultado 3: Ya se han creado 50 huertos escolares, que se mantienen gracias a la gran implicación 

de la comunidad. Se ha evaluado el nivel de conocimiento sobre seguridad alimentaria de profesores, 
padres y alumnos.  
Resultado 4: Se ha asegurado el compromiso de las autoridades regionales a través de sesiones de 

sensibilización llevadas a cabo durante la misión conjunta (misión conjunta entre organismos) Se han 
equipado cinco emisoras de radio comunitaria y se han firmado acuerdos de asociación con ellas. 

 

¿Incorpora el Programa Conjunto las consideraciones de género en sus actividades/productos/resultados? (ejemplo) 

 
 
¿Incluye el Programa Conjunto indicadores específicos de género en el plan de seguimiento? (ejemplo) 

 
 
¿Menciona el Programa Conjunto las relaciones de género como parte de los desafíos analizados? (especifique) 

 
 
 
 
 
 
 

 




