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CONSULTING REPORT IN BOLIVIA
 

PREPARATIONS FOR HOLDING A WORKSHOP ON NUTRITION EDUCATION 
- NOVEMBER
 

1986.
 

OBJECTIVES
 
1
 

The objectives of the consulting visit 
 carried out by the consult­
ants to the AID/Bolivia mission and in agreement with the scope of work
 

presented by Manoff International Inc., 
were to:
 

A. Assess the current state of nutrition education in feeding programs
 

in Bolivia.
 

B. 	Plan the upcoming workshop to best meet the needs of the existing
 

programs, with emphasis on 
strategies which include well 
targetted
 

nutrition communication activities.
 

This consultancy was 
carried out by the consultants Irma Escobar
and 	Patricia Avila de Hails between November 13 
- 21, 1986.
consultants spent most of their time in La Paz, 	
The
 

each going one day
to 	the cities of Oruro and Cochabamba.
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A. ASSESSMENT OF NUTRITION EDUCATION.
 

Work began with a meeting, called by the Office of Food for Peace
 

of USAID, Bolivia, in which the following institutions took part:
 

USAID/Bolivia, the Direcci6n of Nutrition of the Ministry of Health,
 

OFASA. 
 The Food for Hunger Foundation FFH, Pritech, CRS, the Na­

tional 
Institute of Food and Nutrition (INAN), 
the School of Nu ­
trition of the Universidad Mayor de San Andres and CARITAS. 

During this meeting each of the institi, ons described briefly the
 

activities carried out in nutrition education and their future
 

plans relating to the subject.
 

Late each institution was 
contacted and visited by the consultants
 

to study their activities in nutrition education in detail. 
 As the
 

visits to thEse institutions progressed, it became evident that it
 

would be necessary to contact others 
who , although they were not 

part of the nutritional aid programs, also carried out activities 

in nutrition education, and who seemed to have the same needs. It
 

was because of this that the following fourteen agencies were con­

tacted and information obtained : Office for Nutrition of the Min­
istry of Health (Direcci6n de Nutrici6n), OFASA, Food for Hunger
 

Foundation, CRS, INAN, CARITAS, Pritech, the School of Nutrition of
 

the Universidad Mayor de San Andres, FEPADE, UNICEF, CARE, Save the
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the Children, Foster Parents, Plan and Meals for Millions.
 

One consultant travelled to Oruro and the other, to Cochabamba, to­

gether with people from CARITAS, Food for Hunger, OFASA, and 
 the
 

Ministry of Health. There they were able to meet and talk 
to local
 

personnel of these agencies and to 
learn what was being done.
 

They also talked tu 
a few mothers who received donated food,
 

and belonged to mothers'clubs.
 

This is only a sample of the institutions which have the greatest
 

coverage, and which 
are doing something about nutrition education,
 

since there are, as well as the government agencies in Bolivia,
 

203 non-government institutions (NGO's), 
some of which, although
 

not all, 
carry out programs connected with nutrition and feeding
 

the populace.
 

The following is 
a summary of the st~te of nutrition education in
 

the Ministry of Health and in the three feeding programs of AID /
 

Bolivia mission.
 

Ministry of Health
 

The National Office for Nutrition (Direcci6n Nacional de Nutrici6n)
 

has, as a function, 
to set up guide lines, and to outline educa ­

tional subjects and strategies concerning food and nutrition in
 

the country.
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A year ago an appraisal 
was made of the implementation of the pro­

grams at different levels (regional, local 
and mothers' groups).
 

Part of the outcome shows, 
as 
stated by Dr. Daroca, Head of The Na­
tional Office of Nutrition, that there was 
little planning, and
 

that the service given was not satisfactory.
 

Following ths evaluation, priority was 
given to educational sub 
-
jects as follows : 
growth and development, food complementation
 

and goiter, in order to guide nutrition education.
 

At the moment 
they have flip charts and manuals, developed by tech­

nical personnel, which is heing used by the health 
units and any
 

other institution which wants to use 
them, on 
food for pregnant
 

mothers, breast feeding, feeding children under one, hygiene and
 

food preparation, and endemic goiter.
 

They hope to produce modules or pamphlets for three levels 
: med­
ical, promoter, and community, since, during the study it was 
found
 

that the contents were not standardized.
 

National Surveillance System : 
- SVEN -


This began at the same time as 
the formation of the Department of
 

Epidemology and Nutrition about a 
year ago.
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Partial data has been collected from eleven health units in urban
 

areas; the processing has been manual for lack of a computer. 
 In
 

2eneral, the majority of professionals approached are dubious a 
-


bout how this data is being compiled.
 

Child Health Card - CSI -


By ministerial resolution number 0643, of April 24, 1986, all agen­

cies must use the Ministry of Health's CSI exclusively, and it
 

should be sold for 
 $ .05 US ($ 100,000 Bolivian pesos). Before
 

this card existed each institution issued its own.
 

The Ministry carried out a pilot survey in 
seven areas to judge
 

the utility of the health card, to be implemented by a growth and
 

development program. 
The weight and age standards were established.
 

The Office for Nutrition (Direcci6n de Nutrici6n) launched the
 

rules and way of managing the CSI 
and for implementing its use.
 

Training was offered for its health units and non-governmental 
a­

gencies. 
 Two months ago the Program for Growth and Development
 

was turned over to 
the Maternal - Infant Division, but continues
 

to be managed at the level of the health units by the nutrition
 

departments.
 

The norm for the health professional is 
 "To guide the mothers
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about their children's health, interpret the information of the
 

health card, and give pertinent advice to the family, using the
 

material and contents of the publications put out by the National
 

Office of Nutrition (Direcci6n Nacional de Nutrici6n).' Un ­
fortunately these messages 
are contradictory, complex, general and
 

unattracti ve.
 

The Ministry has agreements with other institutions, including
 

those which give nutritional aid, and is obliged to give nutrition
 

education at 
the level of the local units. Nevertheless they have
 

few human resources to carry this out.
 

Food for Hunger : - FF] -

One of its programs is the Mother 
- Child program with which they
 

hope to 
improve the health and nutrition of their community.
 

The ones who attend the 140 Maternal Centers are children under
 
six and pregnant and breastfeeding mothers (about 20,000); 
 the
 

areas covered are Oruro, La Paz and Potosf.
 

2/ 	Program for Child Surveillance Growth Rules for increasing the
use of the Child's Health Card. 
Ministry of Health. National
Office for Nutrition (Direcci6n Nacional de Nutrici6n), La Paz,
Bolivia, 1986.
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The planning of the nutritional program is carried out from the
 
FFH central office and is based upon the country's health diag 
-


nosis to decide upon priorities.
 

FFH makes a socio-economic analysis in order to detect general
 

health problems and general eating habits. 
FFH has an agreement
 

with the Ministry of Health to carry out nutrition education, but,
 
nevertheless, the foundation has had to 
take over the teaching,
 
due to the limited financial and human 
resource of the Ministry,
 

and also has assumed the training of promoters in the 
" Concern
 

" 3
Project 


At present there are about eleven promoters who are trained at
 

headquarters by a nutritionist and a communication specialist.
 

The first one teaches information about nutrition and the communi­
cator teaches how to reach the community and how to use visual aids.
 
These promoters prepare the leaders (300) in the Mothers Groups.
 

The main activities related to health education, eating habits and
 
farming practices use an active participation technique and cover
 

3/ An institution with AID funds for training health workers.
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the following subjects 
 food preparation, complementary feeding,
 

breast feeding, diarrhea and goiter.
 

They use flip charts and the manual put out by the "Buena Madre"
 
project 
 They are beginning to make changes in those materials.
 
They use, 
as well, material put out by other institutions (World

Neighbors), but principally as 
an aid to the promoter (books, films).
 

They carry out, as well 
as 
the teaching activities : Health activ­

ities in cooperation with the Ministry of Health, by means 
of
 
health units such as 
: 
referral upon detecting pregnancy, over 
-


seeing growth rates, and vaccinations. They also encourage food
 
production, home gardens, raising animals, and use these as 
a
 

means of improving the family diet and 
 encouraging commercialization.
 

They promote development projects through cooperatives and monthly
 

nutritional aid.
 

A follow-lip is carried 6ut at a local 
level by the promoters, who
 
hold meetlhgs every two months. 
There art three meetings a year with the
 
leaders of the Mothers Clubs.
 

CARITAS : 

Has 16 regional offices in the country, and four programs 
: mater­

nal/infantile, food for work, aid to orphanages, and nutritional
 

aid.
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About 360,000 people (mothers and children) attend 2,500 maternal
 

centers. 
 The training and education of these beneficiaries,through
 

an agreement with the Ministry of Health, 
cannot do all 
it wishes
 
because of a lack of economic and human resources and CARITAS does
 

not cover this 
area. In Cochabamba some maternal centers contract
 
health personnel (doctors and nurses) 
funded through nutrition­
al aid to give advice on health, and, in 
some cases, to give talks
 

to 
the mothers on health and nutrition.
 

In the past three years CARITAS has had a child survival project
 
in three regions,. 
Oruro, La Paz and Corocoro, where they hope,
 
within the next three years, to reach 1,800 maternal centers. 
 But
 
they have only been working for five months. 
 This project is re­

ceiving help from Pritech.
 

There are two subjects which the project hopes 
to encourage, as 
an
 
aid to government policy : 
oral rehydration therapy and surveil­
lance of growth. 
 This year they began with the first subject and
 
there has been training in La Paz on 
: symptoms of diarrhea, treat­
ment, prevention, planning of courses, and how to teach.
 

Material is being prepared (flip charts, manuals and posters) based
 
on the experience of technicians; 
 before the final printing this
 
material will be tested to see how the mothers understand it.4
 
4/ The same procedure was 
used in Ecuador because one of the pro­fessionals from Bolivia visited the Diarrhea Program in Ecuador.
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As to the subject of surveillance of growth, 
a flip chart and a
 

manual 
are being prepared to begin the training of the promoters.
 

There is a central team : 
a doctor (coordinator) and a communi­

cation specialist, and a regional 
team with one person in charge
 

of four field coordinators.
 

The Adventist Philanthropic Work in Social Aid 
 -ADRA - OFASA 

Various programs of nutritional aid have been developed 
 Centers
 

for family education (CEF), 
for mothers with children under six,
 

food for work, school 
dining rooms, general aid in emergencies,
 

and a maternal-infantile (MI) program for mothers with children
 

under five years of age. 
 The nutrition education is developed in
 

the programs of the MI and the CEF.
 

In the MI program the training of promoters, and the teaching of
 

the mothers, is carried out by the Ministry of Health under an 
 a­

greement with OFASA.
 

Headquarters sends suggestions on 
subjects to be offered to the
 

local 
level, keeping in mind the regulations of the Ministry of
 

Health and extracts from Peruvian educational material,
 

The suggestions made for the second semester of this year were
 



11 

general aspects of health and nutrition (groups of foods); hygiene;
 

functions of the nutrients; diet during pregnancy, during breast
 

feeding and in infancy and adolescence; the Bolivian classification
 

of foods (balanced food): menu planning; oral rehydration therapy,
 

prevention and treatment of the most common 
illnesses; infant health;
 

family planning ;infectious and contagious diseases 
 vaccinations;
 

and the use and preparation of the donated food.
 

Nevertheless, each regional office is aided by other institutions in
 

training its promoters, and it is not known how these are 
teaching
 

the groups of mothers nor on what specific subjects they are teach­

ing. Even though an agreement exists with the Ministry of Health,
 

there is little nutrition education offered because of the situa­

tion in the Ministry which has already been described.
 

The following chart summarizes the characteristics of the institu­

tions which were visited.
 



THE STATE OF THE COMPONENT OF NUTRITIONAL EDUCATION IN THE 
INSTITUTIONS, BOLIVIA - NOVEMBER 1, 1986 
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Trainin Material _ 
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Promot.odu 
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of PLACE 
Mothers'I 
center 
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unplannedAnothers' Units 
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they con­
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PRITECH Yes 
_--- -personnel 

No No No 

health 

Yes No No No 
_ 

5 900 La Paz, 

FFH Yes Yes 
7 

Yes ? Yes Concern Yes Yes 5 j 1mother 140 

OrurolCorocoro 

La Paz, 
to 

trainers 
child 
programs 

Oruro, 
Potosf 
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No Yes Yes Health 
Unit 

No No 2 
14 others 
60 and 
4 moni-

23 La Paz, 
Potosf, 

tors Trinidad, 

MINISTRY 
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Yes, at the
level of 

un i ts 
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occasion. 

aily 
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No 2 ? 
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?______ 

FOSTER 
PARENTS' 

PLAN 

INAN 
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(own) 

Yes 
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occasionally 

No 
Only

Health 
Units 

No Yes 3 81 24 
teams 

Alto de 
La Paz 

(supervi. 

jproject) 
No No 

__________________I_________________[___ 

No Yes Yes No Yes No 2 30 30 
5 prov­
inces of 

____La Paz
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 600 Potos{,
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EALS FOR Chuquisaca
Yes for
MILLIONS Yes 
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Health 
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lUnits
SAVE THE nities) 
CHILDREN Yes No Yes Yes 

Fealth UNICEF , 3 plusUnit La No 
 3Pucarani
doctors 18 
 18
 
Paz 
 Minster lor nurses
FEDAPE Yes No Inquisivi
No 
 Yes 


(own) Close t( Rural
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 No Yes Yes 
 6 100 50 areas of
 
-


____ ____ochabamba 
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CONCLUSIONS ON THE STATE OF NUTRITION EDUCATION
 

The principal conclusions reached are the following
 

GENERAL ASPECTS
 

The component of nutrition education is 
one of the objectives
 

of the institutions which were interviewed. 
 It is carried out
 
in a haphazard way and, then, only covers 
the most general as­

pects.
 

- The great majority of institutions use the educational material
 

produced by the Ministry of Health. 
 The director of the Office
 

for Nutrition (Direcci6n de Nutrici6n), Dr. Marfa del Carmen
 
Daroca, pointed out the need to 
improve this material, especial­
ly that which refers to feeding children under six and pregnant
 

mothers.
 

There is a tendency to teach ways 
to prepare the donated food;
 

many of these ways 
seem too sophisticated and would not be of
 
help to the majority of the population receiving it (pregnant
 

mothers and children under six).
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DIAGNOSES
 

- The study of the characteristics of the users 
is of a general
 

character. The information required by the 
user is determined
 

by what the professional thinks the mother should know, based
 
on 
statistics and/or the guide lines of international organiza­
tions. 
 When diagnoses are available, they 
are of a socio ­

economic nature.
 

THE CONDITION OF THE TRAINERS AND THE METHOD OF FOLLOW UP AND
 

SUPERVISION :
 

Every trainer supervises and trains 
a large number of promoters,
 

who have to be prepared in many subjects. The same happens with
 
the promoters. If 
to this is added the teaching of general
 

subjects, with little follow-up, one can foresee that there is
 

a low level in the quality of information offered.
 

Suoervision of the 
educational activities is weak, and, in
 

many cases, non-existent.
 

TEACHING MATERIAL
 

-
 The teaching material which the trainers and promoters use comes
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principally from the Office for Nutrition (Direcci6n de Nutri­

ci6n) of the Ministry of Health. 
 It is designed for profession­

als 
at a central level, without looking into the needs of those
 

who use it.
 

Marked differences 
in the messages of the educational material
 

on infant feeding at the level 
of the same institution or be­
tween institutions 
can be observed. 
Some examples are :
 

a. Breast feeding as 
the only food : 3 months 
versus 6 months.
 

b. Age for introducing other foods 
: 4 months 
versus 6 months.
 

c. Grouping by ages for introducing foods, and quantities if foods: 
4,5, 6, 7 months and 1 year versus 
6, 8 months and 1 year. 

d. Quantity of food during different months 
 at six months
 

4 meals a day versus I or 2 a day.
 

the institutions
- All interviewed expressed a desire to obtain 

simple, up-to-date educational material. The subject of the
 
...... .eedingr -f the child, under one year of age, and of the pregnant
 

mother is of the greatest interest.
 

The educational material (flip charts and manuals) put out by the
 
"Buena Madre" project is being partially used and adapted by the
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Food for Hunger Foundation. This is because Lic. Olga de la
 

Oliva, who previously worked on 
this project,is now the director
 

of the Mother-Child program of the Food for Hunger Foundation.
 

Institutions such as 
the Ministry of Health 
are said to be ana­

lyzing the material, but see 
no real reason to use it.
 

THE USE OF THE CHILD HEALTH CARD :
 

All the institutions are distributing and teaching the use of
 
the card for child health, as required by the Ministry of Health,
 

but this refers to the handling of it.
 

The rules for how to teach the mother after the weighing are
 
general and users are referred to the educational folders put out
 
by the Office for Nutrition (Direcci6n de Nutrici6n). There are
 

no guide lines nor instructions to guide the promoter or to help
 

them detect the problem.
 

USE OF MEANS OF COMMUNICATION
 

- The principal means of communication used is the interpersonal
 

or face-to-face. 
 CARITAS and the Food for Hunger Foundation
 

have sporadically used the local radio in Oruro from five to
 
thirty minutes in programs which transmitted general messages
 

on nutrition.
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FEEDING THE PREGNANT MOTHER AND THE CHILD UNDER ONE YEAR OF AGE
 

- Education about how to feed the pregnant mother is very weak 

and is treated as an isolated subject. 

- Most of the institutions take up the subject of the feeding of
 

children at weaning, which, 
in the case of Bolivia, is at one
 
year, and ignore the feeding of children under one, referring
 

only to breast feeding.
 

RECOMMENDATIONS :
 

Judging by the above-mentioned conclusions 
it is evident that the
 
state of nutrition education in Bolivia doesn't seem to be contrib­
uting to the reduction of the high indices of malnutrition and in­

fant mortality.
 

Bolivia is in a difficult situation at present, during which we
 

find :
 

1. An increase of infant malnutrition.
 

5/ Bulletin of INAN, First year, No. 1, La Paz, Bolivia, 1985.
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2. Low birth weight, which is related to an inadequate diet of
 

the pregnant mother.
 

3. Complementary food is introduced too late, sometimes at the
 

age of one year.
 

4. Employees of the Ministry of Health 
are resigning. Health
 

service teaching assistants are leaving because of low salaries,
 
and they are not replaced. This causes 
the number of teachers
 
to be low, and nutrition education not the best for those who
 

need it.
 

5. Various sectors are using their resources for programs aimed
 

at 
a community and family level of food production apart from
 
donations. 
 It would seem that there is 
some doubt on the part
 
of the institutions as 
to whether the donations are being put to
 

good use for the families.
 

It is recommended that nutrition 2ducation be redirected toward
 

the most vulnerable groups (mother/child), especially toward the
 
feeding of the child under one, and of the pregnant mother. 
This
 
reorientation would consist-of educational messages based on life
 
style and knowledge; 
 they should be simple enough 
to be understood
 

by the mothers, they should be transmitted by all the institutions
 
and easy to use by the teachers. Finally, the messages should be
 
molded with educational material validated by the community itself.
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B. PLAINING THE NUTRITION EDUCATION WORKSHOP.
 

The need for a nutrition education workshop is obvious, 
as are the
 
benefits which this would bring. 
All the institutioc-s interviewed
 

greeted the idea of having a workshop with great interest, espe 
-


cially the Ministry of Health.
 

As has been mentioned in the conclusions, the institutions 
are
 
distributing the Child Health Card in order to be able to check
 

growth, but no education of the mothers is done for lack of appro­

priate material with clear cut content, but they appreciate the
 

need to do so.
 

6
 
The workshop would be :
 

DATE March 16 - 27, 1987
 

PLACE 
 Oruro, Bolivia.
 

The main objective is to turn out educational material which can be
 
used as an aid to the teacher, who gives it to the mother after
 

the child of one year has been weighed.
 

6/ This material was 
given to those institutions interested in
both written and verbal form during the last joint meeting at

the AID mission.
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The participants would acquire skills in methodology and research
 

techniques in the community which would allow them :
 

1. 	To detect habits and resistance points 
 in the community,
 

and possible solutions for feeding the child under one year of
 

age, and the pregnant mother.
 

2. 	To design the educational messages based on 
an analysis of the
 

information collected.
 

3. 	To determine strategies for interpersonal communication.
 

4. 	To design teaching material.
 

5. 	To test the teaching material.
 

6. 	To adapt teaching material.
 

SPECIFIC RECOMMENDATIONS FOR AID/BOLIVIA.
 

It would be advisable to carry out the following activities, which
 

could contribute to the success 
of the workshop on nutrition edu­

cation and its future importance: 7
 

7/ 	These recommendations were given to Mr. Sal Pinzino at the de­briefing on 
the 	last work day.
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1. Carry out work to continue the momentum generated by the talks
 

with the consultants. For example, it would be wise to send a
 

written message immediately to reiterate the interest and the
 

obligations which the institutions acquired. 
(see draft of
 

letter, annex A).
 

2. Support the interinstitutional committee made up of three per­

sons : Dr. Maria del Carmen Daroca, national director of nu­

trition, Ministry of Health; 
 Dr. Ana Marfa Aguilar, consultant
 

for Pritech; 
 and Lic. Olga de la Oliva, head of the mother /
 

child program of FFH. This committee was 
formed and accepted
 

by the above mentioned institutions, with officials from the
 

office of Food for Peace, AID and these consultants.
 

The work which this committee should accomplish before the
 

workshop takes place is :8
 

a. The various institutions should give priority to 
the sub­

jects of feeding the child under one year of age and the
 

pregnant mother. (Guarantee this for 3 months).
 

b. The various institutions shou..d_fun4yF material on these
 

subjects. (December - January).
 

8/ Written information describing the functioning of this com­mittee, as well as 
a time table, Was given 
to the partici­
pants from the institutions (see annex B) "Basic informa­tion for the interinstitutional workshop on nutrition edu­
cation".
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c. 	The institutions which take part in the workshop should
 

program their activities for teaching nutrition during the
 

next year. (December - January).
 

- the 	use of the educational material 
which will be pro­

duced in the workshop,
 

-
 and 	program training events for the personnel who will
 

be 	using the material.
 

d. Choosing participants : the following profile should be
 

kept in mind : (January - February).
 

-
 they should be trainers.
 

-
 be 	directly connected with the head of the institution
 

and 	lead to decision-making in regard to 
the training.
 

- have experience in community work in rural 
areas or mar­

ginal urban zones.
 

-
 have at least secondary schooling.
 

-
 be 	able to spend two weeks in order to take part in the
 

workshop.
 

The 	number of participants will be 25.
 

e. 	Susana Barrera de Martinez will be in charge of the 
coor­

dination, and will help AID with the logistics before the
 

workshop. (December, January, February).
 

f. 	Mr. Salvatore Pinzino of USAID should be kept informed of
 

the activities being carried out.
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3. Be sure that the interinstitutional committee can carry out
 

the activities assigned to it.
 

4. Encourage attendance at the workshop by all 
the institutions
 

contacted. 
Except OFASA, which is, at present, begining an
 

administrative reorganization and is hiring new personnel to
 

manage nutrition education. Its place may be taken by one of
 

the other agencies approached.
 

5. Achieve agreement of the institutions to work, each in its own
 

way, in the area of Oruro for one year. zone was
This selected
 

by the institutions 
as the place they want to begin using the
 

material produced in the workshop for nutrition education.
 

6. Promote follow up activities by each institution of this year's
 

work in.Oruro, each with its 
own mechanisms and methods. 
 The
 

experience should be shared among the institutions with peri­

odic meetings, at least every three months.
 

7. Encoutage the institutions which have been trained in the nu­

tritidn workshop to seek financial aid for using the educational
 

.....
mya1--mn regions similar to Oruro. 
 The same material should
 

be adapted for othe regions of the country as 
well.
 

LOCAL COORDINATOR
 

As was planned, one person was hired to 
act as a local coordithator
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At first it was 
decided to give him the job of coordinating the
 

institutions so that they would fulfill 
their obligations and would
 

prepare for the workshop . Nevertheless these consultants deemed
 

it wiser for the institutions themselves 
to assume the coordination
 

and for the office of Food for Peace to oversee this. Because of
 

this, Lic. Susana Barrera de Martfnez was selected to help AID in
 

the 	preparation of the workshop. 
 She 	was also asked to help the
 

trainers during the workshop because she has had experience, having
 

taken part in a similar one in 1933 in Bogota, Colombia. Her cur­

riculum vita will 
be sent shortly.
 

The 	following are the activities she will carry out 9
 

Activities before the workshop
 

1. 	Help AID to select a place to hold the workshop, if possible
 

with the following characteristics
 

- comfortable
 

- 4 or 5 work areas
 

- I room for plenary sessions
 

9/ 	These activities are described on a sheet which was given to
Mr. Sal Pinzino, consultant to the office of Food for Peace,
and ','!
the 	consultant Susana Barrera de Martinez. 
 (See annex
 
C).
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2. 	Select the communities where the two field trials will be car­

ried out. 
 USAID will furnish transportation for field work be­

fore and during the workshop.
 

3. Help USAID to select a draftsman with the following character­

istics :
 

-
 must be able to work under pressure.
 

- have experience in realistic drawing.
 

- works fast.
 

- agrees to spend two weeks at the workshop.
 

4. 	Help USAID to gather the following material
 

- notepads
 

- pencils
 

- pencil sharpeners
 

- 4 flip charts
 

- 100 	sheets of newsprint for flip charts
 

- drawing materials for draftsman
 

- 7 pairs of scissors
 

- 7 rolls of scotch tape
 

- 20 thick black felt tip pens
 

- 20 thick red felt tip pens
 

These four activities will be carried out with the help of USAID
 

and Planning Assistance of La Paz.
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Activities during the Workshop
 

Support the trainers in their activities during the two weeks of
 

the workshop.
 

Fees of the Local Coordinator
 

The total sum which will be given 
to Lic. Susana Barrera de Mart'­

nez at the end of the workshop is US $ 1,500.00. This amount is 

in line with the fees in the country, according to Mr. Sal Pinzino. 

http:1,500.00


uJDGET 
FOR HOLDING THE NUTRITION EDUCATION WORKSHOP
 

The budget items which are covered by AID/Bolivia were set by Mr. Sal
 

Pinzino and Mr. Luis Fernando Moreno from the office of Food for Peace.
 

Approximately US $16,000 will be needed, and not US 
 $ 2,550 as had been
 

set by Washington.
 

In order to get this money the Office for Food AID/Bolivia (Oficina de
 

Alimentos) will present a project to the Bolivian government which man­

ages the PL-480 funds. These consultants have prepared a draft of the
 

project for Mr. Sal Pinzino 
 (see annex D). The budget items which are
 

covered by Manoff International Inc. were also adjusted by these con­

sultants and are shown in the budget 
 (annex E).
 



ANNEXES
 



ANEXO A. 
IN DRAFT
 

Sefiores
 
Instituciones Participantes
 
Presente.
 

De nuestra consideraci6n,
 

Mediante la presente tengo el agrado de dirigir a 
Ud. para agradecer el
 
apoyo que brindaron a las consiltoras que visitaron 
su entidad, con
 
respecto a 
la realizaci6n de un Talle de Educaci6n Nutricional.
 

Estoy complacido de 
ver el interns que su instituci6n mostr6 por adoptar
 
como temas prioritarios para la actividides de educaci6n nutricional, la
 
alimentaci6n del nifio 
menor de un afio y de la madre embarazada.
 

Tal como se inform6 en 
la reuni6n del dia 21 de noviembre, la Dra. Maria
 
del Cgrmen de Daroca, la 
Lic. Olga de la Olivia y la Sra. Ana Maria
 
Aguilar se pondr5n en 
contacto con su instituci6n para realizar
 
actividades de preparaci6n para el taller y al cual su instituci6n
 

manifest6 inter6s en participar.
 

Atentamente,
 

(Para la Dra. Daroca,

Agradezco a usted haber aceptado ser miembro del grupo que promoveri las
 
actividades de preparaci6n del taller.
 

cc. A. Peredo
 



ANEXO B 

INFORMACION BASE PARA EL COMITE INTERINSTITUCIONAL 

SOBRE: EL TALLER DE EDUCACION NUTRICIONAL 

Fecha 16 P' 27 de Marzo de 1.987 

Lugar Oruro, Bolivia. 

Su objetivo principal es el de producir material educativo que sirva 

como apoyo a la educacion que el agente educativo debe dar a la ma­

dre despues de pesar al niPio menor de un ano. 

Los participantes adquiriran destrezas en metodologfa y tecnicas de 

investigaci6n con la comunidad que le permitiran : 

1. 	 Detectar en la comunidad practicas, puntos de resistencia y so­

luciones posibles sobre la alimentaci6n del niho menor de 1 a~io 

y de la madre embarazada. 

2. 	 Diseho de mensajes educativos a partir del analisis de la infor­

macion recolectada. 

3. 	 Determinacion de estrategias de comunicaci"n de tipo interper­

sonal. 
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4. 	 Diseho de material educativo 

5. 	 Prueba del material educativo 

6. 	 Ajuste del material educativo. 

ACTIVIDADES DE 	 PARA PORPREPARACION EL TALLER PARTE 

DEL COMITE INTERINSTITUCIONAL * 

a. 	 Que las diversas instituciones adopten como prioritarios los te­

mas de la alimentaci6n del niio menor de 1 afio y de la madre 

embarazada. ( afianzarlo durante los 3 meses). 

b. 	 Que las diversas instituciones unifiquen contenidos sobre estos 

temas (Diciembre/Enero). 

c. 	 Que las instituciones que participen en el taller lo programen 

dentro de sus actividades de Educaci6n en Nutrici6n para el 

proxit'o aio. (Diciembre/ Enero). 

a. 	 el uso del material educativo que se producir, en el taller. 

b. 	 y eventos de capacitaci6n al personal que utilizar4 el mate­

riAl. 

d. 	 Selecti6n de participantes : Debera tener en cuenta el siguien­

te perfil : (Enero/Febrero) 

- ser capacitadores. 
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Que tengan directa relacion con la direccion de la institu­

cion y tengan inferencia en toma de decisiones sobre el 

sistema de capacitacin. 

- (Que tengan experiencia en trabajo comunitario en zonas ru­

rales o urbano-marginales. 

- Nivel de secundaria por lo menos. 

- Que dispongan de dos semanas de tiempo completo para 

participar en el Taller.
 

El numero de participantes sera de 25.
 

e. 	 Coordinacion con Susana Barrera de Martlnez, quien apoyara 

a AID para el trabajo logistico previo al taller. (Diciembre / 

Enero/ Febrero). 

f. 	 Mantener informado al Sr. Salvatore Pinzino de USAID de las 

actividades que van realizando. 

Conformado por 	 Dra. Marfa del Carmen Daroca 

Representante de la Direccin de Nutri­
cton del Ministerio de Previsioi 
y Salud Publica. 

Dra. Ana Maria Aguilar 
Representante de PRITECH 

Dra. Olga de la Oliva 
Representante de Fundaci6n 
Contra el Hambre (FFH) 



ANEXO C 

COORDINADOR LOCAL PARA TALLER EDUC-ACION NUTRICIONAL 

La 	 Lic. Susana Barrera de Martinez actuara' como coordinadora to­

cal para el Taller de Educacion Nutricional. Sus honorarios y via­

ticos durante el taller sera&n cancelados por la empresa Manoff In­

ternational, Inc. 

Actividades previas al Taller 

1. 	 Servir como apoyo a USAID para seleccionar el lugar donde se 

llevara4 a cabo el taller. En to posible con las siguientes carac­

terl"sticas 

- comodo 

4 o 5 ambientes de trabajo
 

1 s&16 n para reuniones de plenaria
 

2. 	 Selercionar, las comunidades donde se realizara&n las 2 pruebas 

de campo. USAID apoyara4 con el transporte antes y durante el 

taller para el trabajo de campo. 

3. 	 Asistir a USAID en la seleccion de un dibujante con las siguien 

tes caractertsticas : 

- pueda trabajar bajo presi"n. 
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experiencia en dibujo realista 

rapido en su trabajo 

acepte permanecer las dos semanas en el taller. 

4. Asistir a USAID para la consecucton del siguiente material 

- blocks 
- lapices 
- puntabolas
 
- 4 papelografos
 
- 100 hojas de papel sabana para papel6grafo.
 
- materiales que requiera el dibujante
 
- 7 tijeras
 
- 7 rollos de cinta pegante (scotch tape)
 
- 20 marcadores gruesos negros
 
- 20 marcadores gruesos rojos
 

Todas estas 4 actividades las realizara con ­el apoyo de la Ofi

cina de USAID y Planning Assistance de La Paz. 

Actividades durante el Taller : 

Apoyo a los capacitadores en las actividades que realizan los gru­

pos de trabajo durante las dos semanas del Taller. 

V
 



ANEXO D 

BORRADOR DEL 	 " DEPROYECTO TALLER EDUCACION NUTRI-

CIONAL - BOLIVIA " 

1. ANTECEDENTES : 

En el 	mes de Noviembre de 1.986 se efectu6 un r*pido diagn6s­

tico 	sobre el estado actual de la Educacion en Nutricin que rea 

lizan las diferentes Instituciones Bolivianas tanto privadas como 

de Gobier'no. Este fue r'ealizado por dos consultoras internacio­

nales contratada. por USAID. 

Los 	 resultados de este diagn6stico se pueden resumir as{ : 

1) 	 El componente de educaci6n nutricional hace parte de los 

objetivos de las instituciones contactadas. Se desarrolla 

en forima poco sistematica y sobre aspectos generales de 

la nutricion. 

2) 	 Se tiene tendencia a enseiar preparaciones con los alimen 

tos donados; muchas de las preparaciones parecen sofisti­

cadas y pueden no ser utilizadas para beneficio de la po­

blaci6n prioritaria (madres embarazadas y niPos menores 

de 6 	a~ios). 
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3) Los diagno~sticos sobre caracter'sticas de los usuarios son 

de caracter general. La necesidad de informaci6n que re­

quiere el usuario la determina lo que el profesional piensa 

que debe saber la madre; basados en estadfsticas naciona­

les y/o en lineamientos de organismos internacionales. 

Cuando existen diagnosticos son de caracter socio-econ6­

mico. 

4) Cada capacitador tiene a su cargo un gran numero de pro­

motores a capacitar y a supervisar y muchos temas en los 

cuales debe capacitarlos y supervisarlos. IguaL ocurre con 

los promotores. Si a esto se aPiade ense~ianza de temas ge 

nerales y poco seguimiento, se puede pensar que existe 

una baja calidad de la entrega de informaci6n. 

5) La supervisi6n en la labor educativa es debil y en muchos 

casos inexistente. 

6) El material educativo que utilizan los capacitadores y los 

promotores proviene en su gran mayora de la Direccin"" 

de Nutrici6n. Est~n dise~iados por profesionales del nivel 

central sin un previo diagn6stico sobre necesidades actua­

lizadas del usuario. 

7) Se observa en el material educativo diferencias en los 
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mensajes sobre altimentaci6n infantil, a nivel de la misma 

institucion y entre instituciones. Algunos ejemplos son : 

a) Lactancia materna como alimento unico: 3 meses vs. 

6 meses. 

b) Edad de iniciacion con otros alimentos: 4 meses vs. 

6 meses. 

c) Agrupaci6n de edades para introducci6n de alimentos y 

cantidades : 4,5,6, 7 meses y 1 aho vs. 6,8 meses y 

1 aio. 

d) Cantidad de comida durante diferentes meses : a los 6 

meses : 4 comidas al dia vs. 1 o 2 veces al d(a. 

8) 	 Todas las instituciones estan distribuyendo y capacitando
 

en la implementaci6n y uso del carnet de salud infantil,
 

de acuerdo a las normas del Ministerio de Salud. Pero
 

esta se refiere al diligenciamiento operativo. 

9) La norma sobre como educar a la madre despues del pe­

saje es general y se les remite a los contenidos educativos 

dados por la Direccion de Nutricion. No se dan pautas o 

instrucciones para que el promotor detecte la causa y orien 

te de acuerdo a esta. 

10) La educacion sobre la alimentacion de la madre embaraza­
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da, se ve debilmente impuLsada. Es un tema aislado, no 

reLacionado con la educacion que se le debe dar a la ma­

dre embarazada para que su hijo nazca con un peso ade­

cuado. 

11) Todas las instituciones contactadas expresan su deseo de 

adquirir material educativo actualizado y simple. El tema 

de la alimentaci6n del niho menor de 1 a~io y de la madre 

embarazada es de alto inters para eLLas. 

12) El recurso economico utilizado para realizar educacin en 

nutrici6n y producci6n y/o reproducci6n de material podria 

estarse dispersando y no estaria cumpliendo con el objeti­

vo de contribuir a disminuir la mortalidad infantiL. 

2. OBJETIVOS : 

De acuerdo a to anterior el estado de la educacion en nutricion 

en Bolivia, no pareceria estar contribuyendo a la disminucj6n 

de los altos indices de desnutricjon y mortalidad infantil. 

Se requiere entonces, reorientar la en""ducacinnutrici"n ha­

cia los grupos mas vulnerables (madre/niPo) espectficamente 

hacia la alimentaci6n del niho menor de 1 aio y la alimentaci6n 

de la madre embarazada. Esta reorientaci6n consistirla en el 
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diseho de mensajes educativos que partan de la necesidad de in­

formacion del usuario basados en sus comportamientos y conoci­

mientos, que sean simples para que sean comprendidos por Las 

madres, que sean transmitidos por todas las instituciones y de 

facil uso por parte del agente educativo. Finalmente los mensa­

jes se plasmarlan en material educativo validado con la misma 

comunidad. 

3. PLAN DE IMPLEMENTACION 

A. Coordinacjon Interinstitucional 

Se conformara un Comite Interinstitucional constitufdo por re­

presentantes del Ministerio de Salud , Pritech, y Fundacion 

contra el Hambre, cuyas funciones seran : 

1.) 	 Que las diversas instituciones adopten como prioritarios 

lbs temas de alimentacion del nifio menor de 1 aho y de 

la madre embarazada. 

2.) Que las diversas instituciones unifiquen contenidos sobre 

estos temas. 

3.) Que las instituciones programen dentro de sus actividades 

de Educaci6n en Nutricion para el proximo aho 
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a. el uso de un material educativo que se producira en 

el taller sobre los temas de alimentaci6n del niio de 

1 aPio y de la madre embarazada. 

b. y eventos de capacitaci6n al personal que utilizara el 

material. 

B. 	 Realizaci6n de un Taller de Educaci6n Nutricional. 

Fecha 	 : 16 al 27 de Marzo de 1.987 

Lugar : Oruro, Bolivia 

Su objetivo principal es el de producir material educativo que 

sirva 	como apoyo a la educaci6n que el agente educativo debe 

dar a la madre despues de pesar al niio menor de un afio. 

Los 	participantes adquiriran destrezas en metodologia y tecni­

cas de investigaci6n con la comunidad que le permitiran : 

1. 	 Detectar en la comunidad practicas, puntos de resistencia 

y soluciones posibles sobre la alimentaci6n del nifio menor 

de 1 aho y de la madre embarazada. 

2. 	 Diseho de mensajes educativos a partir del analisis de la 

informaci6n recolectada. 

3. 	 Determinaci6n de estrategias de comunicaci6n de tipo inter­

personal. 
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4. 	 Disefio de material educativo. 

5. 	 Prueba del material educativo. 

6. 	 Ajuste del material educativo. 

C. 	 Aplicacion 

1. 	 Implementacion en area piloto OrL. ­

a.) 	 Las instituciones desarrollarfan labores de Educa­

cion Nutricional utilizando el material educativo pro­

ducido en el taller, en el Departamento de Oruro. 

Estas 	acciones las realizarfan utilizando sus propios 

mecanismos y metodologias. La duracion de esta 

actividad serta no menor a un anio (1987-1988). 

b.) 	 Planifv1ar y realizar acciones de seguimiento por 

parte de cada instituci6n dentro de sus propias acti­

vidades y compartir sus resultados con las otras 

instituciones en reuniones trimestrates de dia.un 

2. 	 Ampliacion a otras regiones : 

Las instituciones que ya han sido capacitadas deberan uti­

lizar y/o adaptar el material educativo a las diferentes 

regiones del pafs. 
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USAID apoyara' con dinero tanto la reproducci6n del material que 

salga del Taller, como las acciones para adaptar el material a 

otras regiones utilizando la misma metodolog(a. 



ANEXO E
 

BOLIVIA FOOD FOR PEACE WORKSHOP
 

Manoff International Inc. 
1. Needs Assessment
 

Consultant Fees
 
Training Specialist

13.5 days w 145 


Communications Specialist
 
13.5 days $ 90 


International Travel.
 
2 round trips Bogotd-La Paz
 
$ 685 /trip 


Miscellaneous Expenses 


Per Diem 20 days $ 69 


General & Administrative (39.73 %) 


FEE 7 % 


2. Materials Development
 

Consultant Fees
 
Training Specialist.

10 days 145 

Communications Specialist

10 days $ 90 


General & Administrative (39.73%) 


FEE 7% 


Total 


3. Workshop in Bolivia
 

Consultant Fees
 
Nutrition Planner
 
8 days $ 200 

Training Specialist

16.5 days $ 145 


1.957.50
 

1.215.00
 

1.370.00
 
50.00 Cochab


1.420-.00
 
477.50
 

1.380.00
 

6.450.OO
 

2.562.00
 

9.013.00
 ,, 61.00 
9.64300 

1.450.00
 

900.00
 
2.350.00
 

933.65
 
3.28365
 

299.85
 

3.583.50
 

1.600.00
 

2.392.00
 

http:2.392.00
http:1.600.00
http:3.583.50
http:2.350.00
http:1.450.00
http:9.013.00
http:2.562.00
http:6.450.OO
http:1.380.00
http:1.420-.00
http:1.370.00
http:1.215.00
http:1.957.50
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Communications Specialist (two)

16.5 	days $ 90 1.485.00
 

16.5 	days $ 100 1.650.00
 

Local Coordinator
 
20 days $ 85 
 1.700.00
 

8.827.00
 

International Transportation
 
2 round trips $ 850 1.500.00
 
1 round trip $ 950 
 950.00
 
1 round trip $ 250 
 250.00
 

2.700.00
 

In Country Travel and Miscellaneous 	 (300) ?
 

Per Diem
 
11 days $ 69 
 759.00
 
42 $ 56 
 2.352.00
 
12 $ 43 
 516.00
 

3.627 .00
 

15.154.00 

In-Country Travel and/or Per Diems 
for Participants 
20 participants x $ 70 1.400.00) ? 2'645.000.000 peso 

Workshop Mpterials 
30 participants x $ 15 ( 450.00) ? 866.250.000 peso 

Other Logistic Support C 400.00) ? 770.000.000 peso 

Printing 4nd Dissemination 
of Workshop Guidelines 2.000.00 

17.302.00
 

General & Administrativo (39.73) 6.874.08
 
24,176.08
 

Fee (7%) 1.692.00
 

? 	 To be check with AID/Bolivia. This items can increase to 
approximately to US. 16.000.oo 

http:16.000.oo
http:1.692.00
http:24,176.08
http:6.874.08
http:17.302.00
http:2.352.00
http:2.700.00
http:1.500.00
http:8.827.00
http:1.700.00
http:1.650.00
http:1.485.00


PERSONAS CONTACTADAS 

NOMBRE 	 CARGO 

Gerald Bowers 	 JeFe de la Division de
 
Salud y Recursos Hu-

manos
 

Salvatore Pinzino 	 Advisor Food of Peace 

Luis Fernando Moreno 	 Jefe de Alimentos para 

La Paz.
 

Ma. del Carmen Daroca 	 Directora Nal. de Nutri-
cion y Alimentacion 

Albina Torres 	 Jefe Depto. de Educaci6n 
en Alimentacion y Nutri-
cion 

Fernando Rocabado 	 Jefe Depto. de Vigilancia 
Epidemiologica y Nutri-
cional. 


Jim Gibson 	 Director 

Olga de la Oliva 	 Jefe Nal. del Programa 
Madre/Niio. 

Rosa Ore BeltrPn 	 Nutricionista 

Ana Marfa Aguilar 	 Apoyo Tecnico a CARl-
TAS. 

Kurt Schaeffer 	 Representante de Boli-
via . 

Jose Luis Pedregal 	 Sub-Director 

INSTITUCION 

USAID 

USAID 

USAID 

Ministerio de 
Prevision So­
cial. 

Direc. Nutrici6n 
Ministerio de 
Prevision Social 

Ministerio de 
Prevision So­
cial. 

F.F.H. 

Fundaci6n con­
tra el Hambre. 

O FASA 

PRITECH 

PRITECH 

CARITAS 



Betzabe Baldivieso Jefe Dpto. Promoci6n 

Javier Esplndola Director Proyecto Mejo­
ramiento Infantil 

Cornelio Ballesteros Comunicador Proyecto 
Mejoramiento Infantil 

Jose Carlos Cuenta-Zabala Oficial Programa Re-
sidente 

Stanislaw Czaplicki Oficial Comunicaciones 

Angela Cespedes Oficial Alimentacibn y 
Nutricion 

Magaly de Yale Nutricionista 

Rosario Alurralde Directora Ejecutiva 

Magdalena Jordan de Docente 
Guzman 

Emil Steir'Orauss Director 

Gerardo Romero Coordinador Salud 

Bruce C. Charris Director 

P. Martinez Director 

Gerardo Bracamonte Director 

Martha Clavijo Nutricionista 

CARITAS 

CARITAS 

CARITAS 

Unicef/Bolivia 

Unicef. 

Unicef. 

Unicef. 

Inst. Nal. de 
Alimentacion 
y Nutricion. 

Universidad 
Mayor de San 
Andr s. Carre­
ra Nutricioon. 

CARE 

CARE 

Save the Chil­

dren. 

Plan Padrinos 

Meals for Mi­

llions. 

Meals for Mi­

llions. 



Kathy Deriemer 

Susana Barrera de 

Martinez 


Rosario Trujillo 


Efrain 0 rtuPio 


COCHABAMBA 

Juan Heredia 

Felix Huanca 

Godofredo Guidi 

Raul Alcazar 

John Elliot 

Lucto Morales 

Ma. Luisa de Vidalrre 

Sergio Sologuren 

Ilda de Sologuren 

Lucy de Saavedra 

Proyect Mananger 

Educadora/Investigadora 

Sicologa/Investigadora 

Artista/Dibujante 

Coordinador de Educa­
cion 

Promotor de Salud 

Director Departamental 

Secretario Ejecutivo 

Representante Regional 

Jefe Depto. de Promoci6n 

Nutricionista del Departa-

mento de Nutric.n 

Coordinador Regional 

Inspectora 

Jefe Regional Departa­
mento de Nutrici6n 

Cathalic Relief 

Servic's 

CRECE. Centro 
Invest. y Exper. 
Creativas en 
Educacion. 

CRECE 

Independiente 

FEPADE 

FEPADE 

CARITAS 

CARITAS 

USAID 

CARITAS 

CARITAS 

OFASA 

OFASA 

Unidad Sanitaria 
Ministerio de 
Prevision Social 



INFORME SOBRE CONSULTORIA EN BOLIVIA 

ACCIONES DE PREPARACION PARA LA REALIZACION DE 

UN TALLER DE EDUCACION NUTRICIONAL, Noviembre 1986 

OBJETIVOS 

Los objetivos de -tvisita de consultoria 1/, realizada por estas con 

sultoras a la Mission AID y de acuerdo al Scope of Work presentado 

por Manoff International Inc . fueron : 

A. 	 Realizar un diagnostico del estado de la educacion nutricional 

en Los programas de asistencia alimentaria en Bolivia. 

B. 	 Planificar un Taller que curripla con las necesidades de los 

programas existentes, con enfasis en estrategias que inclu­

yan actividades bien identificadas en nutricion y comunicacion. 

1/ 	 Esta consultorf'a fue realizada por Las consultoras Irma Esco 
bar y Patricia Avila de Hails, durante Los dlas 13 al 21 de 
Noviembre 1986. Las consultoras pern'anecieron la mayor*a 
del tiempo en La Paz y se desplazaron cada una durante un 
dfa, a Las ciudades de Oruro y a Cochabamba. 
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A. DIAGNOSTICO DE LA EDUCACION NUTRICIONAL 

El trabajo comenz6 con una reunion, citada por la Oficina de 

Food for Peace de USAID Bolivia, en la cual participaron las 

siguientes Instituciones : 

USAID/Bolivia, Direccion de Nutrici6n del Ministerio de Salud, 

OFASA, Fundaci6n contra el Hambre FFH, Pritech, CRS, Ins­

tituto Nacional de Alirnentacion y Nutricion (INAN), Carrera de 

Nutrici6n de la Universidad Mayor de San Andres y CARITAS. 

Durante esta reuni 6 n cada una de las instituciones brevemente 

describio las actividades que realizan en Educacion Nutricional 

y los planes futuros que tienen con respecto a este tema. 

Posteriormente, cada instituci6n fue contactada y visitada por 

las consultoras para conocer en detalle sus actividades de Edu­

caci6n Nutricional. A medida que se iban visitando estas insti­

tuciones, se detectaba la necesidad de contactar otras que aun­

que no hacian parte de los programas de Asistencia Alimenta­

nia tambien realizaban actividades de Educaci6n Nutricional y 

parectan tener las mismas necesidades . Fue asi como final­

mente se contactaron y se obtuvo informaci6n de las siguientes 

'/ 



3 

14 instituciones : Direcci6n de Nutrici6n del Ministenjo de Sa­

lud, OFASA, Fundaci6n contra el Hambre, CRS, INAN, CARI 

TAS, Pritech, Carrera de Nutrci6n de la Universidad Mayor 

de San Andres, FEPADE, UNICEF, CARE, Save the Children, 

Plan Padrinos, Meals for Millions. 

Una consultora viaj6 a Oruro y otra a Cochabamba, en compa­

hila de personas de Caritas, Fundaci6n contra el Hambre, OFA 

SA y Ministerio de Salud. ALLf tuvieron La oportunidad de con­

versar con el personal local de estas agencias y conocer algu­

nas de las actividades que realizan. Tambien, aunque muy po­

co, conversaron con madres beneficiarias de alimentos donados, 

agrupadas en deClubes Madres. 

Esta es solo una muestra de las instituciones con mayor cober 

tura que realizan actividades educativas nutricidn ya queen en 

Bolivia existen ademas de las estatales, 203 instituciones no 

gubernamentales (NGO), algunas de las cuales, no todas, rea­

lizan actividades que tienen que ver con la nutrici6n y la ali­

mentacion de la poblacion. 

A continuaci6n se presenta un resumen de las actividades en 

Educacijn Nutricional del Ministerio de SaiL ' v de las tres 
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instituciones principales que dan ayuda alimentaria a trave.s 

de la Mission AID/Bolivia. 

Ministerio de Salud La Direcci6n Nacional de Nutrici6n, 

cuenta con 4 Departamentos (Vigilancia Epidemiol6gica y Nu­

tricional; Programas y Educaci6nProyectos; Alimentaria Nu­

tricional y Tecnologfa Alimentaria) tiene como funci6n generar 

las pautas, temas educativos y estrategias en lo referente a 

alimentaci6n y nutrici6n para el pais. 

Hace un aio realizaron una evaluaci6n sobre la implementaci6n 

de los programas en los diferentes niveLes (regional, local y 

centros de madres) y encontraron que no existia planificaci6n 

y que el servicio que prestaban a los usuarios no era bueno. 

A partir de esa evaluaci6n priorizaron Los temas para educa­

ci 6 n, as( : crecimiento y desarroLo; complementaci6n alimen­

taria y bocio para orientar en el futuro la Educact6n en Nu­

tricion. 

Actualmente cuentan materialcon (rotafolio y manual), desa­

rrollado por tecnico cual siendopersonal el est c utilizado en 

este momento por Las Unidades Sanitarias y por cualquier otra 
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instituci6n que quiere utilizarlo sobre : alimentaci6n de la em­

barazada, Lactancia matarna, alimentaci6n del ni[6o menor de 

un afio, higiene y conservacion de alimentos y bocio endemico. 

Esperan elaborar m6dulos o folletos para tres niveLes : m~dico, 

promotor, comunidad, ya que en la evaLuaci6n detectaron que 

los contenidos no estaban estandarizados. 

Sistema de Vigilancia Nutricional - SVEN -. Comenz6 a impLe­

mentarse simuLtneo con la creaci6n del Depe'r'tamento de Vigi-

Lancia Epidemiologica y Nutricional hace cerca de ago.un 

La informacion se ha recolectado parcialmente de las areas 

urbanas de Las 11 unidades sanitarias; el procesamiento ha si­

do manual ya que no esta sistematizada por faLta de computa­

dor; en general la mayorta de los profesionales contactados 

muestran reservas sobre c6 mo se tLevandoesta el registro. 

Carne de Saud Infantil - CSI -. Por Resoluci6n ministerial 

0643 del 24 de Abril de 1986 todas las entidades deberan uti-

Lizar el CSI del Ministerio de Salud como Unico instrumento 

y debera ser vendido a $ 0.05 US ($ 100.000 bolivianos), an­

terior a este carne cada institucion manejaba su propio carne; 

:2
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el Ministerjo realiz6 investigaci6n piloto en 7 regionales para 

validar- la utilizaci"n del carne y para ser implementado a tra­

ves del programa de crecimiento y desarrollo. Se definieron 

los parapmetr-os peso/edad. 

La Direcci6n de Nutrici6n generm6 Las normas y estrategias para 

el manejo del CSI , y para su implementaci6n. Realiz6 capaci­

taciones para sus unidades sanitarias y para NGO'S. Hace dos 

meses el programa de crecimiento y desarrollo pas6 a ser ma­

nejado por la Divisi6n Mater-no Infantil, pero sigue siendo ejecu­

tado a nivel de Las unidades sanitarias por los departamentos 

de nutricion. 

La norma par-a el pr-ofesionaL de la satud es " Or-ientar- a Las 

madres sobre la salud de sus hijos; interpretar- la informaci6n 

del carnet y hacer recomendaciones pertinentes a la familia 

aplicando Los contenidos y materiales de la Direcci6n Nacional 

de Nutrici6n " 2/. Desafortunadamente este tiene mensajes con­

tradictorios, complejos, gener-ales y con imagenes poco atrac­

tivas. 

2/. 	 Programa Vigilancia del Crecimiento. Normas par-a la imple­
mentaci6n del car-net de Salud Infantil. Minister-jo de Salud. 
Dir-eccion NacionaL de Nutr-icion, La Paz, Bolivia 1986. 
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El Ministerno tiene convenios con otras instituciones, incluyen­

do Las que dan ayuda aLimentaria, y se compromete a realizar 

la educacion en a de unidad local.nutric ion niveL Sin embargo 

tiene poco recurso humano para Ilevarla a cabo. 

Fundaci6n contra el Hambre - (FFH). Uno de sus programas 

es el programa Madre - NLrio, con el cual se busca mejorar la 

salud y la nutrici6n de la pobLaci6n. 

La pobLaci6n que atienden en 140 Centros de Madres son nihos 

menores de 6 aPios y madres en embarazo y lactancia (cerca 

de 20.000 beneficiarios) ; su 6rea de acci6n es Oruro, La Paz 

y Potos{. 

La pLanificaci6n para los programas de Educaci6n Nutricional 

la realiza la Fundaci6n desde el niveL central y se basa en Los 

diagn6oticos de saLud del paIs para definir Los temas. 

En cada comunidad FFH hace un diagnostico socio-economjco 

detectando problemas generales de saLud y habitos generales 

de alimentaci6n. FFH tiene convenio con el Ministerio de Sa­

lud para que e ste reaLice la educaci6n en nutrici6n, sin embargo 

debido al poco recurso humano y economico del Ministerio, la 

/
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Fundacion ha asumido la educacion y se apoya conjuntamente 

para 	la capacitaci6n de promotores en el proyecto Concern.3/ 

En la actualidad cuenta con cerca de 11 promotores quienes 

son capacitados desde el nivel central por una nutricionista y 

un comunicador. La primera ense~ia sobre los contenidos de 

nutricion y el comunicador enseia sobre como entrar en la co­

6munidad y c mo elaborar ayudas audiovisuaLes. Los promoto­

res capacitan a los ltderes (300) de los Centros de Madres. 

Las actividades principaLes que realizan referentes a educaci6n 

son sobre salud, alimentacin y tecnicas agropecuarias; utilizan 

una metodologia activa-participativa y desarrollan los siguientes 

temas : preparacion de alimentos, alimentacin complementaria, 

lactancia materna, diarrea y bocio. 

Utilizan el rotafolio y manual del Proyecto Buena Madre, pero 

le estgn comenzando a hacer adaptaciones. Tambi'n utilizan ma­

terial producido por otras instituciones (Vecinos Mundiales) pe­

ro especialmente para apoyo del promotor (libros, filminas). 

3/ 	 Instituci6n con fondos AID encargada de capacitar personal 
en salud. 
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Ademas de las actividades educativas realizan Actividades: de 

Salud en coordinacion con el Ministerio de Salud, traves dea 


sus unidades sanitarias como : remis1on a deteccion de 
emba­

razo, control de crecimiento y vacunaci6n. Tambien promueven 

actividades de producci6n de alimentos, huertas, crianza de ani­

males, donde buscan reforzar la dieta familiar y utilizarla para 

posterior comercializaci6n. Promueven proyectos de desarrollo 

a traves de cooperativas y dan asistencia alimentaria mensual. 

El seguimiento lo realizan a nivel local los promotores, quienes 

tienen reuniones bimestrales; con lfderes delas los Clubes de
 

Madres realizan 3 reuniones anuales para seguimiento.
 

Caritas Cuentan con 16 oficinas regionales en todo el pats 

y con 4 programas materno infantil, alimentos por trabajo, 

asistencia a orfanatos y asistencia alimentaria. 

Atienden a cerca de 360.000 beneficiarios (madre-niio) en 

2.500 Centros de Madres. La capacitaci6n y la educaci6n a 

los beneficiarios se programa a traves de un Convenio con el 

Ministerio de Salud, sin embargo, e sta no se cumple por ra­

zones de tipo econ"mico y falta de recurso humano por los 

cuales atraviesa el Ministerio y Caritas no la asurne descui­

'12
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dando esta area. En Cochabamba, algunos Centros de Madres 

de los fondos de la asistencia alimentaria, contratan personal 

de salud (m6dicos y enfermera) para dar atenci6n salud yen 

en algunos casos dictar charlas a las madres sobre temas ge­

nerales de salud y/o nutrici6no 

Desde hace 3 aPios Caritas cuenta con el Proyecto Mejoramien­

to Infantil en tres regiones : Oruro, La Paz y Corocoro, donde 

esperan en los pr 6 ximos tres aios cubrir 1 .800 deCentros Ma­

dres. Pero s6o hasta hace 5 meses estan trabajando. Este Pro 

yecto recibe apoyo tecnico de Pritech. 

El Proyecto tiene dos temas que quiere impulsar como apoyo 

de Las politicas del Gobierno : Terapia de Rehidratacj6n Oral 

y Vigilancia del Crecimiento. Este ao iniciaron con el primer 

tema y ya han realizado capacitaci6n en La Paz sobre : signos 

de diarrea, tratamiento, prevenci6n, planificacj6n de cursos y 

c6mo enseiar. 

Estan produciendo el material (rotafolios , manuales y afiches) 

basado en la experiencia del personal tecnico; antes de impre­

sion final hacen pruebas del material para conocer como lo in­

terpretan Las madres. 4/. 
4/. El procedimiento que siguen es el mismo que se realiz6 en Ecua­

dor ya que uno de los profesionales de Bolivia visit6 el Programa 
de Diarrea del Ecuador. 
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Para el tema de vigilancia del crecimiento, estgn elaborando 

en este momento el rotafolio y el manual para hacer la p-i­

mera capacitacion a promotores. 

Tienen un equipo central : un medico (coordinador) y un comu­

nicador; y un equipo regional con un responsable y 4 coordina-­

dopes de campo. 

Obra Filantr6pica de Asistencia Social Adventista -ADRA-OFA-

SA -. Desarrollan diversos programas con asistencia alimen­

taria : Centros de Educaci6n Familiar (CEF), pata madres con 

hijos menores de 6 ahos; alimentos por trabajo, comedores es­

colares, asistencia general en emergencias y programa materno­

infantil (M.I.), pa-a madres con nihos menores de 5 ahos. 

La educacion nutricional la desartolla en el programa M.1. y 

en el C.E.F. 

En el programa M.I. la capacitacion a promotores y la educa­

cion a las madres la realiza el Ministerio de Salud pot conve­

nio ;on OFASA. 

El nivel central envia al nivel local una sugerencia sobre los 

temas a tratar, teniendo en cuenta las disposiciones del Minis­

terio de Salud y estractados de material educativo peruano. 
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Las sugerencias para el segundo semestre del presente afio 

fueron : aspectos generales de salud y nutrici6n, (grupos de 

alimentos), higiene, funciones de los nutrientes, alimentaci6n 

de la embarazada, de la lactante, de la infancia y adolescen­

cia, clasificaci6n Boliviana de alimentos (c6mo balancear ali­

mentos), planificaci6n de men6s, Terapia de Rehidrataci6n Oral, 

prevenci6n y tratamiento de enfermedades mcis comunes, salud 

infantil, planificaci6n, enfermedades infecto-contagiosas, vacu­

nas, preparacion y valoracion de alimentos donados. 

Sin embargo, cada regional se apoya en otras instituciones pa­

ra capacitar a los promotores, y se desconoce c6mo estan es­

tos educando a los grupos de madres y en qu6 temas especifi­

cos estan trabajando. Aunque existe un convenio con Ministerio 

de Salud, es poca la Educaci6n Nutricional que ofrecen por La 

situaci6n ya descrita que atraviesa el Ministerio de Salud. 

El siguiente cuadro resume las caracterfsticas presentadas por 

las instituciones Contactadas. 
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CONCLUSIONES SOBRE EL ESTADO DE LA EDUCACION 

NUTRICIONAL 

A continuacion se enumeran las principales conclusiones obtenidas 

ASPECTOS GENERALES 

El componente de Educaci6n Nutricional hace parte de los obje­

tivos de Las Instituciones contactadas. Se desarrolla en forma 

poco sistema.tica y sobre aspectos generales de la nutrici6n. 

La gran mayorta de Las instituciones utilizan el material edu­

cativo producido por el Ministerio de SaLud. La directora de 

la Direcci6n de Nutrici6n, Dra. 4aria del Carmen Daroca, ex­

pres6 la necesidad de mejorar este material, especialmente el 

que qe refiere a la atimentaci6n del niho menor de 6 a~ios y 

de lA madre embarazada. 

Se tiene tendencia a enseiar preparaciones con los alimentos 

donacos; muchas de las preparaciones parecen ser sofistica­

das y pueden no ser utilizadas para beneficio d, la poblaci6n 

pioritaria (madres embarazadas y ninos menores de 6 a~ios). 
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DIAGNOSTICOS 

Los diagnosticos sobre caracterfsticas de los usuarios son de 

caracter general. La necesidad de informacion que requiere el 

usuario la determina lo que el profesional piensa que debe sa­

ber la madre, basados en estadisticas y/o en lineamientos de 

organismos internacionales. Cuando existen diagnosticos son de 

caracter socio-economjco. 

SITUACION DE LOS CAPACITADORES Y SISTEMA DE SEGUIMIEN-

TO Y SUPERVISION : 

Cada capacitador tiene a cargo gransu un numero de promoto­

res a capacitar y a supervisar y muchos temas en los cuales 

debe capacitarlos y supervisarlos. Igual ocurre con los promo­

tores. Si a esto se aPade ensefianza de temas generales y poco 

seguimiento, se puede pensar que existe una baja calidad de la 

entrega de informaci6n. 

La super,/ision en labor educativa debilla es y en muchos ca­

sos inexistente. 
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MATERIAL EDUCA-IVO 

El mate-ial educativo que utilizan los capacitadores y los pro­

motores proviene en su gran mayorla de la Direccion de Nutri­

cion del Ministerio de Salud. Estan disehados por profesionales 

del nivel central sin un previo diagn6stico sobre necesidades ac­

tualizadas del usuario. 

Se observa en el material educativo diferencias en los mensa­

jes sobre alimentaci6n infantil, a nivel de la misma instituci6n 

y entre instituciones. Algunos ejemplos son : 

a. 	 Lactancia materna como alimento unico 3 meses vs. 6 

meses. 

b. 	 Edad de iniciacion con otros alimentos 4 meses vs. 6 

meses. 

c. 	 Agrupaci6n de edades para introducci6n de alimentos y 

cantidades : 4,5,6, 7 meses y 1 aPio vs. 6,8 meses y 

1 aio. 

d. 	 Cantidad de comida durante diferentes meses : a los 6 

meses : 4 comidas al dia vs. 1 o 2 veces al dta. 

Todas las instituciones contactadas expresan su deseo de adqui­

rir material educativo actualizado y simple. El tema de la ali­
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mentaci6n del ni[io menor de 1 aPio y de la madre embarazada 

es de alto inter"s para ellas. 

El material educativo (rotafolio y manual) producido por el Pro­

yecto Buena Madre esta' siendo parcialmente utilizado y adaptado 

por la Fundaci6n contra el Hambre. Lo anterior se debe a que 

la Licenciada Olga de la Oliva, quien trabaj6 en este Proyecto 

tiene hoy en dia el cargo de Jefe Nacional del Programa Madre-

NiPio en la Fundaci6n contra el Hambre. Instituciones como el 

Ministerio de Salud dicen estar analizando el material, pero no 

se ve motivacion real para incorporarlo. 

USO DEL CARNET INFANTIL : 

Todas las instituciones est6.n distribuyendo y capacitando en la 

implementaci6n y uso del carnet de salud infantil, de acuerdo 

a las normas del Ministerio de Salud, pero esta se refiere at 

diligenciamiento operativo. 

La norma sobre como educar a la madre despues del pesaje 

son generates y se les remite a los contenidos educativos da­

dos por la Direcci6n de Nutrici6n. No se dan pautas o instruc­

ciones para que el promotor detecte la causa y oriente de a­

cuerdo a esta. 
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USO DE MEDIOS DE COMUNICACION: 

El principal medio de comunicaci6n empleado es el interperso­

nal o cara a cara. Caritas y Fundacion contra el Hambre han 

utilizado esporadicamente la radio local de Oruro con espacios 

de 5 a 30 minutos en los cuales transmiten mensajes generales 

sobre nutricion. 

ALIMENTACION DE LA MADRE EMBARAZADA Y DEL NINO MENOR 

DE 1 AO; 

La educaci6n sobre la alimentaci6n de la madre embarazada, 

se ve debilmente impulsada y constituye un tema aislado. 

La mayoria de las instituciones abordan el tema de la alimen­

taci6n del nifio en el pertodo de destete, que en el caso de Bo­

livia es al a~io de edad, dejan por fuera la alimentaci6n del ni-

Pio menor de un aPio, haciendo referencia solo a la alimentaci6n 

con leche materna. 
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RECOMENDACIONES 

De acuerdo a las conclusiones mencionadas es evidente que el estado 

de la educaci.6n en nutrici6n en Bolivia, no parecera estar contribu­

yendo a la dismjnucion de los altos indices de desnutr"cion y morta­

lidad infantil. 

Bolivia en este momento atraviesa por un perfodo dif, ciL, en el cual 

se presenta : 

1. Un ascenso en los indices de desnutrici6n infantil. 5/. 

2. Bajo peso del niPio al nacer, el cual esta relacionado con una 

inadecuada alimentaci6n de madrela embarazada. 

3. Continua existiendo el hecho de que la introducci6n de alimentos 

complementarios a la leche materna ocurre tardfamente, hasta 

el primer aPio de edad. 

4. El personal del Ministerio de SaLud se esta" retirando. Agentes 

Educativos del S.SaLud se estan retirando como consecuencia 

de los bajos salarios y no son reemplazados. Esto ocasiona que 

el numero de agentes educativos, sea muy bajo y la educaci6n 

en nutricion no sea un buen servicio para el usuario. 

5/. Boletn de INAN. Aho 1, No. 1 La Paz, Bolivia 1.985 

http:educaci.6n
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5. 	 Diferentes sectores estan movitizando sus recursos hacia pro­

gramas encaminados a ta producci6n a nivel comunitario y 
 fa­

miliar de alimentos diferentes a los donados. Parecerfa perci­

birse 	un cuestionamiento por parte de Las instituciones a la real 

utilizaci6n de los alimentos donados para beneficios nutriciona­

les de Las famiLias. 

Se recomienda reorientar la educacion nutricionen hacia los grupos 

mis vulnerables (madre/niFio), especialmente hacia la aLimentaci6n 

del niPo menor de 1 a~io y la alimentaci6n de la madre embarazada. 

Esta reorientacj6n consistiria en el diseio de mensajes educativos 

que partan de la necesidad de informaci6n del usuario, basados er, 

sus comportamientos y conocimientos, que sean simples para que 

sean comprendidos por las madres, que sean transmitidos por todas 

Las InstituCiones y de f6cil uso por parte del agente educativo. Fi­

naLmente Ios mensajes se plasmar{an en material educativo validado 

con la misrna comunidad. 



21
 

B. PLANIFICACION DEL TALLER DE EDUCACION NUTRICIONAL. 

Es evidente la necesidad del Taller de Educaci6n Nutricional y 

los beneficios que 6 ste traer{a. Todas las instituciones contac­

tadas acogieron con interes la realizacion del taller, especial­

mente el Ministerio de Salud. 

Como se menciona en las conclusiones, las instituciones estan 

distribuyendo el carnet infantil para vigilancia del crecimiento, 

pero no realizan educacion a la madre por no contar con un 

material apropiado y con lineamientos claros sobre contenidos 

pero yen necesario hacerlo. 

El Taller serfa : 6/ 

Fecha : 16 al 27 de Marzo de 1.987
 

Lugar : Oruro, Bolivia.
 

Su objetivo principal es el de producir material educativo que 

sirva como apoyo a la educaci6n que el agente educativo debe 

dar a la madre despues de pesar at niPio de un aPio. 

6/. Esta informaci6n se le present6 verbal y escrita a las institu­
ciones interesadas durante la 6Ittima reunion conjunta en la Mi­
ssion AID. 
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Los participantes adquirran destrezas en metodologa y tecni­

investigacin con comunidad lecas de la que permitir" 

1. Detectar en la comunidad pr~cticas, puntos de resistencia 

y soluciones posibles sobre la alimentaci6n del niPio menor 

de 1 a~io y de la madre embarazada. 

2. Diseho de mensajes educativos a partir del an lisis de la 

informacion recolectada. 

3. Deter rninaci6n de estrategias de comunicaci6n de tipo 

interpersonal. 

4. DisePio de material educativo. 

5. Prueba del material educativo. 

6. Ajuste del material educativo. 

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS PARA AID/BOLIVIA. 

Serta conveniente realizar las siguientes actividades las cua­

les podrfan contribuir al exito Taller dedel Educacion Nutri­

cional y a su trascendencia en el futuro. 7/. 

1. Realizar acciones para que contin*e el "momentum" que 

7/ Estas recomendaciones se le presentaron al Sr.Sal.Pinzino 
en el debriefing el Gtimo dia de trabajo. 
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gener6 el dialogo con las consultoras. Por ejemplo seri'a 

aconsejable enviar una comunicacion escrita inmediatamen­

te, para reiterar el interes y compromisos que adquirie­

ron las instituciones (ver carta borrador anexo A). 

2. 	 Apoyar al Com it6 inter institucionaL constitutdo por tres 

personas : la Dra. Maria del Carmen Daroca, Directora 

Nacional de Nutrici6n, Ministerio de Salud, la Dra. Ana 

Marfa 	Aguilar, Consultora Pritech y la Licenciada Olga 

de la 	Oliva, Jefe del Programa Madre/NiPio de FFH. Es­

te comit6 fue acordado y aceptado por las instituciones en 

menci6n, con funcionarios de "a oficina de Food for Peace 

AID y estas consultoras. 

Las actividades que este comite debe cumplir antes de la 

realizacion del Taller son : 8/. 

a. Que las diversas instituciones adopten como priorita­

rios 	los temas de la alimentaci6n del niio menor de 1 

aio y 	 de la madre embarazada.(afianzarlo durante los 

8/ 	 Se le entreg6 informaci6n por escrito a los participantes de Las 
Instituciones en la cual se describe Las funciones de este comit" 
y un 	cronograma. (ver anexo B). "Informaci6n base para el Comi­
te Interinstitucional sobre el Taller de Educaci6n Nutricional ." 

)
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3 meses). 

b. Que las diversas instituciones unifiquen contenidos so­

bre estos temas. ( Diciembre/Enero). 

c. Que las instituciones que participan en el Taller Lo pro­

gramen dentro de sus actividades de Educacion en Nu­

tricion para el proximo afo : (Diciembre /Enero). 

- el uso del material educativo que se producirc en el 

Taller. 

- y eventos de capacitaci6n al personal que utilizara. 

el material. 

d. Seleccion de participantes : Debera tener en cuenta 

el siguiente perfil : (Enero/Febrero). 

- ser capacitadores. 

- que tengan directa relacion con la Direccion de la 

Instituci6n y tengan inferencia en toma de decisio­

nes sobre el sistema de capacitaci6n. 

- que tengan experiencia en trabajo cormnitario en zo­

nas rurales o urbano-marginales. 

- nivel de secundaria por to menos. 

- que dispongan de dos semanas de tiempo completo
 

para participar en el Taller.
 

El numero de participantes sera de 25.
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e. Coordinacion con Susana Barrera de Mart~nez, quien 

apoyara a AID para el trabajo logfstico previo al Ta­

ller. (Diciembre/Enero/Febrero). 

f. 	 Mantener informado al 3r. Salvatore Pinzino de USAID 

de las actividades que van realizando. 

3. 	 Vigilar para que el Comite Interinstitucional pueda reali­

zar las actividades que se le se~ialan. 

4. 	 Promover la asistencia al Taller de todas las institucio­

nes contactadas. Excepto 0FASA la cual en este momento 

esta comenzando a organizarse administrativamente y con­

tratando nuevo personal para el manejo de la Educaci6n 

Nutricional. Su lugar lo puede ocupar otra de las agen­

cias contactadas. 

5. 	 Lograr el concenso de las instituciones para que trabajen 

con sus propios mecanismos y metodologias en la zona 

de Oruro durante un aio; esta zona fue seleccionada por 

las instituciones, como aquella en la cual quieren comen 

zar la Educaci6n Nutricional con los temas acordados y 

con el material que se producira en el Taller. 
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6. 	 Promover para que este trabajo de un aho en Oruro, 

tenga actividades de seguimiento por parte de cada una 

de las instituciones con sus propios mecanismos y me­

todologla; la experiencia debera" ser compartida entre 

las instituciones en reuniones per"dicas, por lo menos 

cada tres meses. 

7. Impulsar la idea y la consecuci6n financiera para que 

las instituciones que ya hayan sido capacitadas en el Ta­

ller de Educacio)n Nutricional, utilicen el material educa­

tivo en regiones similares a las de Oruro. Igualmente 

que adapten el mismo material a otras regiones del 

pafs. 

COORDINADOR LOCAL 

Como estaba planeado, se contrato una persona que pueda actuar 

como coordinadora local. Inicialmente se hab(a pensado darle fun­

ciones como coordinadora de las instituciones para que cumplieran 

con los compromisos y e prepararan para el Taller. Sin embargo, 

estas consultoras consideraron que era mas ventajoso que las mis­

mas instituciones asumieran el papel de coordinaci6n y que 6ste 

fuera vigilado por la Oficina de Alimentos para La Paz. Fu6 as( 
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como 	se seleccion6 a la L icenciada S usana B arrera de Mart&,ez 

para que apoyara a la A ID en cuanto a los arreglos de tipo logfs­

tico previos al Taller. Tambien se le solicit6 que actuara como 

apoyo a los capacitadores durante el taller puesto que ella cuenta 

con experiencia ya que en Bogota-Colombia, en 1 .983 particip6 en 

un taller similar. Su hoja de vida sera enviada por ella pr"xima­

mente. 

Las siguientes son las actividades que realizara" : 9/ 

Actividades previas al Taller : 

1. 	 Servir como apoyo a USAID para seleccionar el lugar donde 

se Ilevara a cabo el taller. En to posible con las siguientes 

caracterfsticas 

- comodo 

- 4 o 5 ambientes de trabajo 

- 1 sal6n para reuniones de plenaria. 

2. 	 Seleccionar las comunidades donde se realizaran las 2 pruebas 

de campo. USAID apoyara con el transporte antes y durante el 

9/. 	 Estas mismas actividades se describen en una hoja que se le 
entreg6 conjuntamente al Sr. Sal Pinzino, Consultor Oficina 
de Alimentos por La Paz y a la consultora Susana Barrera 
de Martfnez. (ver anexo C.) 
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taller 	para el trabajo de campo. 

3. 	 Asistir a USAID en la seleccion de un dibujante con las siguien­

tes caractertsticas : 

- pueda trabajar bajo presi6n,
 

- experiencia en dibujo realista,
 

- rapido en su trabajo,
 

permanecer semanas el-	 acepte las dos en taller. 

4. 	 Asistir a USAID para la consecucion del siguiente material 

- blocks 

- lapices 

- puntabolas 

- 4 papelografos 

- 100 hojas de papel sabana para papetl6grafo 

- materiales que requiera el dibujante 

- 7 tijeras 

- 7 rollos de cinta pegantr (scotch tape) 

- 20 marcadores gruesos negros 

- 20 marcadores gruesos rojos 

Estas 4 actividades las realizara con el apoyo de la Oficina de 

USAID y Planning Assitance de la Paz. 
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Actividades durante el Taller 

Apoyo a los capacitadores en las actividades que realizan los grupos 

de trabajo durante las dos semanas del taller. 

Honorarios del Coordinador Local : 

El monto total que le sera entregado al finalizar el taller a la Li­

cenciada Susana Barrera de Martfnez es de US $ 1.500.oo. Esta 

suma esta de acuerdo a los honorarios del pats, segun constata el 

Sr. Sal. Pinzino. 

http:1.500.oo


PRESUPUESTO PARA REALIZAR EL TALLER DE EDUCACION 

NUTRICIONAL 

Los rubros que le corresponden a AID/Bolivia para la realizacion 

del Taller fueron ajustados con el Senor Sal. Pinzino y el Senor 

Luis Fernando Moreno de la Oficina de Alimentos para La Paz. 

Se requieren aproximadamente US 16.000 y no US 2.560 como ha­

ban previsto en Washington. 

Para conseguir este dinero la Oficina de Alimentos AID/Bolivia 

presentara un Proyecto al Gobierno Boliviano que maneja los fon­

dos del PL-480. Estas consultoras le prepararon un borrador del 

Proyecto at Sr. Sal. Pinzino. (ver anexo D). Los rubros que le 

corresponden a Manoff International Inc. , fueron tambien ajustados 

por estas 'onsultoras y se sehalan en el Presupuesto (anexo E). 


