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Fuente: INEI. Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2000
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Principales factores que
explican la desnutricion

infantil en el Peru

Determinante % que explica las diferencias
nutricionales

Caracteristicas del hogar y la
vivienda (infraestructura de 46%
saneamiento basico, nivel
socioecondémico)
Caracteristicas de la madre
(edad, educacion, talla, indice de 26%
masa corporal)
Caracteristicas del nifio (género,
tamafno, numero de orden del 14%
nino)

Fuente: Valdivia M. Acerca de la magnitud de lainequidad en salud en el Peru

(GRADE, 2002)



* Desnutricion cronica (Estandar
CYEIESFE 2 OMS) en menores de 5 afios,
1992-2005

B 1992 B 1996 W 2000 @ 2005

60

% de Desnutricion Cronica

Urbano Rural Total

Fuente: INEI. Encuesta Demograficay de Salud
Familiar

1992, 1996, 2000 y 2004-2009



o E ¢ Por que no hal:,na} disminuido I,a
desnutricion cronica en el Peru?

= Se manejo solo como un problema alimentario.
= No se tom6b en cuenta su multicausalidad.
= No se enfocd de manera multisectorial.

= Las intervenciones no se desarrollaban en forma
coordinada y simultanea.

= Escasa participacion de gobiernos regionales, locales
y de la comunidad



Alternativa en el
ano 2006:

La Iniciativa
contra la
desnutricion
Infantil

La desnutricion infantil
condena a un pais a
la eterna pobreza
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N Cartas de compromiso de los
candidatos presidenciales
2006

—  La Iniciativa envi6 cartas a
= cada candidato a la

COMRONSD 0 L0 CIDDATOS RESORNCALES 20 Presidencia de la Republica
T 2006-2011, exhortandolos a

menores de cinco afios en el Perd. Esta situacion se agrava en las zonas rurales, donde el 40%
de ellosestédemridu.udesmuth crinica afecta la capacidad intelectual de nuestros -

e e L Incorporar en su Programa de
genera adloscmllmitadascapaldadesyoponmadesmhmenlaﬁdalboml

con trabajos de baja productividad. Deesumanera se clerra el circulo nefasto entre la

desnutricion y la pobreza, el cual se rep e g idn tras g 16n, € do al Penl

e Gobierno la lucha contra la

Laos Partidos Politicos sabemos que las causas de la desnutricion son muchas, la falta de
de las familias al agua segura, al saneamiento bésico y a lcssemiosdesalud Laspréctk:as

[l LY 4 L]

L T I S desnutricion como eje de la
hagresjmt con las dificultades que los g locales, regionales y el gobierno

nacional para gestionar una politica de seguridad limantaﬂaydedaandlo. Por otra parte, la

estrategia gubemnamental, vista desde la perspectiva de asistencia alimentaria, no esta dando

resultados a ta luz de las evaluaciones realizadas a la fecha. pOIIItlca SOCIaI

A fin de contribuir sustantivamente a los esfuerzos para reducir la desnutricién crénica,
sobretodo en las zonas rurales del pais, los Partidos Politicos consideramos necesario incorporar
en los planes de gobierno, estrategias validadas de seguridad alimentaria orientadas a la

I T e e 10 de los candidatos,

local y regional en un de gob ilidad democratica.

S Incluyendo al actual

Electoral 2006, nos comprometemos a:

" S s s 8 g e, Presidente de la Republica,

1. Implementar una politica de seguridad alimentaria sostenible.

R ——— aceptaron la propuesta.

s
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DO APRISTA PEIWJ\NO




¢2Uno de cada 4 nifios
sufre de desnutricion
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FIDEL CARRILLO.
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Foro. La cita de la 65® reunién del Acuerdo Nacional fue encabezada por Jorge del Castillo, y

ACUERDO NACIONAL. OBJETIVO ES DISMINUIRLA EN 5 PUNTOS PORCENTUALE!

Alianza contra desr

4 La sociedad civil y
los partidos respaldan
decision del Gobierno

4 BM, OMS y Unicef
anuncian cooperacion
técnica y financiera

Los miembros del Acuerdo Nacio-
nal (AN) se comprometieron ayer a
trabajar en consenso para dismi-
nuir la desnutricion infantil en 5
puntos porcentuales durante el
proximo lustro, y a promover una
cultura del deber y los valores.
Jorge del Castillo, presidente
del Consejo de Ministros, destacé
el consenso alcanzado en la reu-
nion del AN en torno a estos dos
temas por parte de las diferentes
fuerzas politicas, los gremios
empresariales, sindicales y repre-
sentantes de la sociedad civil.

“Cuando la sociedad civil estd
comprometida, cuando los orga-
nismos internacionales dicen:
estamos dispuestos a poner millo-
nes para sacar a nuestros nifios de
la desnutricién, para levantar el
nivel de los deberes y valores de la
poblacién, hay que aprovechar este
momento.”

Sostuvo que los temas de
coyuntura pueden ser importantes,
pero la necesidad de trabajar por
los nifios y por la cultura de valores
tiene que conciliar y unir a los
peruanos.

‘ Cémo no voy a estar

contento cuando un tema
tan importante como la reduccion
de la desnutricién infantil es el
objetivo de todos. Tenemos que
mirar esto con optimismo.”

Mensefor Luis Bambarén

TASA DE DESNUT

En menores de 5 afios

En el Perli, uno de cada cuat
severo. La malnutricidn es la |

1984

1901 [DiBNA% G

Unicef OPSyPMA
ayudaran a Perti
reducir desnutricion

En nuestro pais uno de cada cuatro nifos esta malnutrido

© La ayuda que el pals necesi-
ta para erradicar la desnutricion
infantil en nuestro pais por fin
liegé. EI Programa Mundial de
Alimentos (PMA), Ia Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) y
el Fondo de las Naciones Unidas
para la Infancia (Unicef) se com-
prometieron ayer en apoyar al
Perd para acabar con ese flagelo,
que alcanza al 25% de los nifios
peruanos.

Los representantes de dichas ins-
tituciones -Pedro Medrano, Mir-
tha Roses y Nick Casper, respecti-
vamente- dejaron al presidente
de la Republica, Alan Garcia, su
compromiso expreso en el “Acta
deLima”, documento que le entre-
garon en Palacio de Gobierno.

Al respecto, Pedro Medrano,
director regional del PMA, sostu-
vo que si bien en Perti uno de
cada cuatro nifios tiene desnu-
tricion cronica, esa cifra en los
siete departamentos mas pobres
es mucho mayor.

En la region anding, dijo, hay mas
de 25 millones de nifios cronica
mente mal nutridos y eso “es una
verdadera emergencia”.

Huénuco

A su vez, la ministra de la Mujer,
Virginia Borra, anuncié que tra-
bajara para erradicar la desnutri-
cion cronica infantil en Huanu-
€0, que es la segunda regién en

EMERGENCIA. Autoridades se comprometen en esta lucha

porcentuales.

nes innecesarias.

© El Pera se ha comprometido a reducir la desnutricién cré-
nica, al término de los préximos cinco afios, en cinco puntos

© Alan Garcia solicité a las nuevas autoridades a trabajar en
aligerar la pobreza en el pais y dejar de lado las construccio-

pobreza extremna del pais, donde
la malnutricién sobrepasa el 49%.
Estas labores se iniciaran en las

Fuente: INEI - Ennea 84, Endes 91, Endes 86, Endes 2000 |

valores

provincias de Huanuco, Pachitea
y Yarowilca, donde hay unos 20
mil nifios.
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" Personas que atendemos Personas REPIIBLICA DEL FERL

Pem Conseo de Mrstros

Mlinisterio de la Mujer v
Desarrolle Social

MINISTERID DE LA MUJER Y DESARROLLO SOCAL - MIMDES

PRONAA

PROGRAA NACIOHAL DE ASETENCIA ALMENTARIA

MINISTERIO DE AGRICULTURA =, HENIEC A
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PROGRAMA NACIONAL DE MANEJO DE CUENCAS HIDROGRAFICAS Y
CONSERVACION DE SUELOS




TIPOS DE ARTICULACION DE LA
ESTRATEGIA CRECER

ARTICULACION HORIZONTAL MULTISECTORIAL

MIN.VIVIENDA MIMDES

MINAG AGUA PARA PCM MINEDU MINSA

RENIEC PRONAMACHCS TODOS PRONAA JUNTOS PRONAMA sis

PRONASAR

‘\ ¥ 1 | ¥ I 13 ‘1'

CRECER
. B

GOBIERNO REGIONAL

1T

GOBIERNO LOCAL
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ORGANIZACION LOCAL
CENTRO EDUCATIVO - POSTA DE SALUD - IGLESIAS — ONGs
APAFAs - O.S.B. —JAAS — COMITES VECINALES
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@ B VENTAJAS

e Articula a los diferentes sectores del
gobierno nacional.

 Articula a los tres niveles de gobierno:
nacional, regional y local, con enfoque
territorial.

o Articula las agendas de la cooperacion
iInternacional.



O] | Ministeri INTERVENCION INTEGRAL EN
353 PERU Ivgnlgtgno
"‘- 200 DISTRITOS PRIORITARIOS

« Educacion nutricional: padres y madres, organizacion
comunitaria, escuela.

e Cuidado y autocuidado de salud: habitos de higiene,
lavado de manos, lactancia materna.

e Salud preventiva: inmunizaciones completas, control del
crecimiento y desarrollo, micronutrientes, control de
EDAs, IRAs y otras infecciones.

e Saneamiento basico: agua segura, sistemas de
eliminacion de excretas y disposicion final de residuos
solidos.

e |dentidad: universalizacion de documento de identidad
para garantizar inclusion social.



ESTRATEGIA:
GRS ASIGNACION PRESUPUESTAL
POR RESULTADOS

 Programa Nacional de Alfabetizacion.
 Programa Articulado Nutricional.

 Programa Materno y Neonatal.

* Infraestructura vial y acceso a servicios basicos.

 Programa de Identidad: derecho de niinos y ninas a tener
un nombre desde el nacimiento.



Resultado: Desnutricion cronica
0] evo [Yinsiere en menores de 5 afios
(Estandar OMS)

W 1992 @ 1996 B 2000 @ 2005 W 2009 (ler T)
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Fuente: INEI. Encuesta Demograficay de Salud
Familiar

1992, 1996, 2000 y 2004-2009



CONTRIBUCION A TODOS LOS
G EIESEA 2 OBJETIVOS DE DESARROLLO
DEL MILENIO

* Reduccion del analfabetismo.

« Reduccion de la desnutricion cronica infantil.
 Reduccion de la mortalidad materna.
 Reduccion de la mortalidad infantil.

e Control de la enfermedades infecciosas
prevalentes: TBC, malaria, dengue, VIH/SIDA.
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