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INTRODUCCION

El grupo técnico y administrativo de Costa Rica que conduce
la cooperacién técnica del Instituto de Nutricion de Centro
Américay Panamd (INCAP/OPS) como 6rgano especializado
en nutricién de la OPS y como organismo de la Secretaria de
Integracion Centroamericana (SICA), se complace en ofrecerle
el presente boletin informativo, que tiene como finalidad,
presentarles un resumen de las principales actividades de
cooperacidn técnica realizadas durante el afio 2000 en apoyo
al desarrollo de las acciones en el campo Alimentario
Nutricional que estidn desarrollando las instituciones de los
sectores contrapartes (Ministerio de Salud, Ministerio de
Agricultura y Ganaderia, Ministerio de Educacién Piblica,
Ministerio de Economia Industria y Comercio, la Universidad
de Costa Rica), los gobiernos locales y las organizaciones
comunales de los cantones prioritarios de Costa Rica.
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SITUACION ACTUAL

El INCAP/OPS en Costa Rica, como en todos los paises
miembros de Centroamérica, siguié promoviendo,
desarrollando y fortaleciendo la iniciativa de Seguridad
Alimentaria y Nutricional (SAN) durante el afio 2000. El
propésito de esta iniciativa es la disponibilidad, el acceso,
el consumo y la utilizacién adecuada de alimentos y
nutrientes y con ello, contribuir a la solucién de los problemas
alimentarios y nutrionales existentes y garantizar la SAN de
la poblacidn.

Esta iniciativa se ha promovido ademads, con la visién de
que sirva como ¢je del Desarrollo Humano Sostenible y como
una estrategia de combate a la pobreza, en todos los niveles,
pero en especial, en el nivel cantonal, para que el gobierno
local cuente con una metodologia de gran potencial para el
desarrollo local.

La situacién de salud del pais, revela que las enfermedades
cardiovasculares constituyen la primera causa de muerte
desde 1971. En 1999, el 48,7% de las muertes por
cnfermedades del aparato circulatorio, fueron por
enfermedad isquémica coronaria y el 24,6% por
enfermedades cerebrovasculares todas ellas con una alta
correlacion con la dieta y los estilos de vida (Ministerio de
Salud, 1999).

Aunado a esta situacidn, el comportamiento nutricional de
la poblacidn muestra una tendencia a la obesidad, indicando
que en el grupo de mujeres de 20 a 44 anos. la proporcion
con algtn grado de obesidad pasé de 39,7% en 1982 a 55.9%
en 1996. El 53,4% de la poblacién entre 12 y 60 afios. no
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practica ejercicios fisicos con una intencionalidad orientada
hacia la salud (Encuesta Nacional de Nutricién, 1996).

Ademds, en los dltimos 20 afios se ha disminuido el
porcentaje de nifios con tallabajade 21,7% a 15,3%. Enese
mismo perfodo la proporcién de nifios con talla normal
aumentd de 68.4% a 77%. El Area Metropolitana cuenta
con el mayor porcentaje de nifios con sobrepeso (9,1%) y
talla alta (2%), pero también tiene la mayor proporcion de
nifios desnutridos severos (6%) y con un retardo en talla
(2,8%).

En el pais la principal deficiencia es la anemia nutricional,
la cual afecta al 26% de los preescolares, los nifios de la
zona rural son los més afectados (32,7%) en comparacion
con los de la zona urbana (27,9%) y la metropolitana
(16,6%). En el caso de las mujeres en edad fértil esta
deficiencia la presentan el 18,9% en el 4mbito nacional. El
problema es mayor en la zona rural (21,7%) en comparacién
con la metropolitana (17,3%) y la urbana (17,5%). La
prevalencia en la mujer gestante es de 27,9%.

En relacién con la vitamina A, un 32,5% de la poblacién
preescolar tiene una deficiencia leve, lo que representa un
incremento de 4,8 con respecto a 1981. Esto pudiera
explicarse por la suspension de la fortificacion del azicar
con vitamina A, a partir de 1982 y al bajo consumo de
alimentos fuente de vitamina A.

Por otro lado, el sexto informe sobre el Estado de Ia Nacién
en Desarrollo Humano indica que en Costa Rica, la pobreza
persiste en la quinta parte de los hogares y la vulnerabilidad
se dan en una proporcién adn mayor (31%), a pesar de
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haberse alcanzado un crecimiento econdémico del 8%.

Para 1999 la situacién de Costa Rica en cuanto a la magnitud
de la pobreza (medida como insuficiencia de ingresos) puede
resumirse en los siguientes datos:

v Un 20,6% de los hogares vivian en condiciones de
pobreza.

v En situacién de indigencia o pobreza extrema se
encontraba un 6,7% de los hogares, un 1,4% mayor
respecto a la estimacion precedente.

v Enelnivel nacional, un 23,7%, casi uno de cada cuatro
residentes en el pais, se hallaba en situacién de
pobreza, y un 7,5% en pobreza extrema o indigencia.

v Al igual que en afios anteriores, la incidencia de la
pobreza fue mayor en las regiones Chorotega (35,5%)
y Brunca (34,1%).

v Encuanto a la distribucién regional del total de hogares
pobres, en 1999 se mantuvo la tendencia a que
practicamente la mitad de ellos (47,2%) se ubica en la
Regién Central (18,4% en el Area Metropolitana y
28,8% en el resto de la Regién Central). Para el caso
de los hogares en pobreza extrema esta cifra es de
41,1%.
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ACTIVIDADES DE
COOPERACION TECNICA

SEGURIDAD ALIMENTARIAY
NUTRICIONAL EN EL NIVEL LOCAL

Considerando la Seguridad Alimentaria y Nutricional (SAN)
como:

“El estado en el cual todas las personas gozan, en
forma oportuna y permanente, de acceso fisico,
econdémico y social, a los alimentos que necesitan, en
calidad y cantidad, para su adecuado consumo y
utilizacion biolégica, garantizdndoles un estado de
bienestar general que coadyuge al logro de su

desarrollo.” (INCAP/OPS)

Se siguié promoviendo, desarrollando y fortaleciendo la
SAN como eje del Desarrollo Humano Sostenible en el nivel
local, con el apoyo financiero del Gobierno de Taiwan. El
Proyecto se realiza en los cantones mas postergados de Costa
Rica: Corredores, Coto Brus, Buenos Aires y Talamanca,
cuya ubicacidn y grado de retardo en talla se observan en la
siguiente figura:
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Ubicacion y grado de retardo en talla de los cantones
postergados escogidos para el Proyecto SAN local

(Promedio Nacional 7,5%)

Nicaragua

Talamanca 18%

Buenos Aires 13,6%
Coto Brus 11%

Corredores

Panama

Los criterios considerados para la selecciéon de estos
cantones, fueron los siguientes:

«%+ Cantones considerados por el gobierno como prioritarios
por sus altos indices de deterioro en salud, empleo,
pobreza y organizacion social.

%+ Tienen caracteristicas similares entre las que se pueden
mencionar:
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v La prevalencia de la desnutricién: segin el indicador
talla para la edad existe un 7,5% de retardo moderado
y severo de los (as) escolares en el ambito nacional.
En el caso de los cantones seleccionados todos
presentan porcentajes superiores a este promedio
nacional: 18% Talamanca, 13,6% Buenos Aires, 11%
Coto Brus y 8,5% Corredores.

v Presencia de comunidades indigenas: las cuales se
ubican en reservas y se rigen por gobiernos locales
independientes del gobierno municipal del cantén (Ley
indigena 6172 y convenio 169 OIT).

v Zona fronteriza: la mayor parte pertenece a la zona
fronteriza sur en la cual Costa Rica limita con Panama.

v Zonas de monocultivos: En estas zonas se concentra
la actividad agricola y econémica de los principales
cultivos: el banano y pldtano en Talumanca, la piiia
en Buenos Aires, el café en Coto Brus y la palma
africana en Corredores.

Estrategias de abordaje de la SAN en el nivel local

Para e] desarrollo de la SAN en estos cantones, se elaboré
una estrategia de abordaje considerando las etapas siguientes:
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ETAPA 2
Insercién de Ia SAN en el nivel cantonal

ETAPA 3
R Fase diagndstica =
% (Actividades conjuntas con las comunidades)
5 v
A ETAPA 4 L
= | FEiaboracidn el plan de accidu localde cada municipio ‘i
E (Acﬂvim conjuntas con las comunidades) (l:
T 0
- ETAPA 5 .
I Ejecucién del plan e
g Evaluacién y monitoreo

El contenido de las etapas del proyecto consideradas, se
describen brevemente a continuacion:

o Presentacion del Proyecto: Se presentd y divulgo el
proyecto ante las autoridades de instituciones y
organismos gubernamentales y no gubernamentales,
empresas privadas y organizaciones comunales
establecidas en cada canton.

o Insercion de la SAN en el nivel cantonal:  Se
planificaron y desarrollaron dos talleres regionales y
cuatro cantonales de inmsercion de la SAN en el nivel
local, para dar a conocer el concepto de SAN, sus
condicionantes y alcances como eje potencial del
Desarrollo Humano Sostenible.
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» Fase diagnéstica: Consistié en la recopilacidn,
consolidacién y andlisis de la situacion diagndstica de
cada canton, a fin de seleccionar las comunidades mas
deterioradas sujetas a intervenir.

» Elaboracion del plan de accién con base en la situacion
diagndstica de los cuatro cantones.

» Ejecucién de un plan de accidn por las comunidades y
los grupos organizados.

* Monitoreo y evaluacién del plan de accién por el
Consejo de SAN local y cantonal.

Durante el segundo semestre del 2000 se logré desarrollar
las dos primeras etapas con muy buenos resultados, ya que
se logrd integrar un equipo de trabajo multidisciplinario e
interinstitucional en cada cantén, los que trabajan con una
nutricionista facilitadora contratada especificamente para tal
fin. Actualmente se cuenta con las comunidades
preseleccionadas de cada cantén y que serdn beneficiadas
directamente por el proyecto.

Feria Internacional de Seguridad Alimentaria Nutricional
en el nivel local

El INCAP/OPS desarrolld la Feria Internacional de
Seguridad Alimentaria y Nutricional en el nivel local en la
que participaron los paises de Guatemala, Belice, El Salva-
dor, Honduras, Nicaragua, Costa Rica y Panama.

En dicho evento se desarrollaron conferencias. foros,
minitalleres, exposiciones y demostraciones con
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degustaciones de alimentos preparados con harinas
enriquecidas. También hubo presentaciones artisticas y
culturales que hicieron a los participantes disfrutar y aprender
experiencias nuevas para el desarrollo de la SAN en sus paises.

El grupo de Costa Rica tuvo una excelente presentacion de
las experiencias de SAN en el canton de Corredores, con
una exposicion en poster, un minitaller, exposiciéon de un
video, la participacion en dos foros de SAN en Centroamérica
y la distribucion de folletos informativos sobre la experiencia,
los cuales tuvieron mucha acogida y demanda.

Folleto informativo de la experiencia de SAN en Corredores, Costa Rica
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VIGILANCIA NUTRICIONAL

Durante el ano 2000 se continud apoyando y asesorando
dentro de la estrategia gubernamental del Triangulo de
Solidaridad al equipo de Vigilancia Alimentaria y Nutricional
del Ministerio de Salud en el desarrollo de las comunidades
centinelas, en los cantones de Desamparados y Nicoya, donde
se culminé con la encuesta de consumo de alimentos, la
evaluacion hematolégica nutricional y la evaluacion
antropométrica de las dos poblaciones.

COMUNIDADES CENTINELAS EN
ALIMENTACION Y NUTRICION DE COSTA RICA

Los resultados del cantén de Desamparados fueron
presentados a las autoridades de Salud y municipalidades
en diciembre del 2000.
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En términos generales, los datos sefialan una mejoria en el
estado nutricional de los preescolares y un aumento en la
prevalencia de la obesidad en mujeres en edad fértil. Por
primera vez, se cuenta con datos antropométricos de hombres
entre los 19 y 59 afios, los cuales indican que el 59,7 de los
hombres del distrito de Damas del cantén de Desamparados
presentan obesidad.

El consumo de alimentos registrado en el hogar, también es
informacién importante para la actualizacién de la estructura
de la Canasta Basica Urbana y su acceso al costo de alimento
seglin el poder adquisitivo de las familias. Asi se logro
determinar que el 100% de los hogares consumen
diariamente arroz, grasas y aceites, azicares, vegetales fuente
de hierro y panes y galletas. Un alto porcentaje (entre 96 y
99%) consumen diariamente frijoles, leche, huevos, raices
y tubérculos, musdceas, vegetales y bebidas carbonatadas.

Para el afio 2001 se continuard con el apoyo al andlisis y
discusion de los datos obtenidos del cantdn de Nicoya. La
ubicacidn geografica de las comunidades centinelas, ofrecera
al Ministerio de Salud informacién valiosa para el monitoreo
del impacto nutricional de algunas medidas de salud piblica
como lo es la fortificacidn de alimentos.

En otros aspectos de Vigilancia Nutricional

Se apoyd al personal técnico de Vigilancia Alimentaria y
Nutricional del Ministerio de Salud en la preparacién y
presentacidn ante el sefior Ministro de Salud, del borrador
del decreto ejecutivo para la fortificacion de la leche de vaca
con vitamina A. hierro y dcido fdlico.
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También se apoyd la participacion de la Lic. Maria Elena
Méndez Castro, funcionaria del Ministerio de Salud, en la
defensa de su tesis de maestria “Estudio de factibilidad de
la fortificacion con hierro de la leche integra en polvo™ para
optar el titulo de Maestria en Tecnologia de Alimentos de la
Universidad de San Carlos de Guatemala.

Debido a que el tema de los micronutrientes es una prioridad,
se promovid y participd en la planificacién y programacion
del Curso Internacional sobre “Avances acerca de los
Micronutrientes y su relacién con la Salud™ en la que
participardn cientificos inernacionales exponiendo los
altimos avances del tema.
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Otro aspecto importante relacionado con alimentos, es el
tema de inocuidad; al respecto el INCAP y el Instituto
Panamericano de Proteccion de Alimentos y Zoonosis
(INPPAZ/OPS) disenaron el curso “Inocuidad de alimentos
para nutricionistas y otros profesionales de salud”. El primer
curso para Centroamérica lo ofrecié INCAP/INPPAZ/OPS
en la Ciudad de Guatemala, del 27 de noviembre al 1° de
diciembre del 2000. Por parte de Costa Rica asistieron tres
nutricionistas con el propdsito de que luego apoyen futuras
capacitaciones en el pais.

Grupo de participantes al curso de Inocuidad de Alimentos
INCAP/INPPAZ/OPS. Nov. 2000
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PROMOCION Y PREVENCION DE LA
SALUD

Guias Alimentarias: Se siguié apoyando y participando
activamente a la Comisién Intersectorial-de Guias
Alimentarias (SIGA). Se logré la publicacién del “Manual
de Técnicas Didacticas para la Ensefianza de las Guias
Alimentarias en Costa Rica”, dirigido a los docentes del
sistema educativo nacional. Dicha publicacién serd un
instrumento Gtil para los docentes en la ensefianza de la
alimentacion saludable.

MANUAL DE TECNICAS DIDACTICAS

Para la enseiianza de las guias alimentarias en Costa Rica

W
CeREALES, LEG“‘:}R\OC"
VERDyRAS WP

San José, Costa Rica, 2000
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Salud Escolar: Se apoyé y participd activamente en la
Comisién Interinstitucional de “Salud y Nutricidn del Esco-
lar”, y se facilité la participacidn de la Dra. Nereida Arjona
Ortegdn del Programa Salud del Nino de la Caja
Costarricense del Seguro Social, en la reunién técnica
internacional “La escuela en pro del desarrollo humano a
nivel municipal” celebrada en agosto del 2000 en ciudad de
Panamd, Panama. La comision elabor6 el documento pais
titulado: “Experiencias de Costa Rica en Salud Escolar 1995-
20007,

Proyecto CARMEN (Conjunto de Acciones para la
Reduccién Multifactorial de Enfermedades no
Transmisibles): Junto con los consultores de enfermedades
cronicas no transmisibles y de promocién de la salud de la
OPS/OMS, el INCAP/OPS ha seguido participando y
apoyando actividades de CARMEN en el drea demostrativa
de Cartago, especialmente en el componente de consumo
de alimentos y antropometria de la Encuesta Basal del drea
demostrativa, efectuada entre noviembre y diciembre del
2000.
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FORMACION Y CAPACITACION
DE RECURSOS HUMANOS

Maestria en Nutricion Humana

El INCAP/OPS ha seguido compainando a la Escuela de
Nutricién de la Universidad de Costa Rica en su programa
de Maestria Académica en Nutricion Humana como respuesta
al pais en la necesidad de formacién de recurso humano
especializado en nutricién y alimentacion.

Primera promocién 1999-2000 de la Maestria en Nutricién Humana.
Universidad de Costa Rica.
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Se apoy0 la direccidn del Programa con asesoria técnica para
el disefio y organizacidn de los siguientes cursos:

J/ Seguimiento y evaluacidn de programas y proyectos
en alimentacién y nutricién.

v Nutricién Clinica.

v Nutricién Infantil.

v Sistema de Vigilancia Alimentaria Nutricional.

v Nutricién y Mercadeo de Alimentos

Ademais, el INCAP ofrecié apoyo técnico a los cursos de
Investigacidn dirigida que implementd el programa de
maestria para facilitar la realizacién de las investigaciones
de posgrado.

Como apoyo adicional, el INCAP/OPS otorgé el 50% de la
matricula alaLic. Eduviges Sancho, Nutricionista del Area
de Vigilancia Nutricional del Ministerio de Salud, para que
realizara esta maestria.

II Taller Centroamericano de Antropometria:
Nutricion de la adolescente embarazada y del nifio (a)
de bajo peso al nacer

Este evento se realizé del 29 de febrero al 3 de marzo en
Puntarenas, Costa Rica. La organizacion, programa, logistica
y ejecucion fue responsabilidad del INCAP/OPS con el
apoyo de una comisidén interinstitucional la cual estuvo
formada por representantes del Ministerio de Salud, la Caja
Costarricense Seguro Social, el Instituto Costarricense de
Investigacidon y Ensefianza en Nutricién y Salud, la
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Universidad de Costa Rica, el Instituto Nacional de Atencién

ala Mujer y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEEF).

El propésito del evento fue “promover el derecho que tienen
a la nutricién, la adolescente embarazada y el nifio (a) con
bajo peso al nacer en los paises participantes”, con el fin de
responder a los compromisos adquiridos por el INCAP en el
I taller Centroamericano de Antropometria, el cual versé
sobre el uso y aplicacién de los indicadores, clasificaciones
y patrones de crecimiento de la poblacién menor de 19 afios.

Los objetivos fueron:

1. Ofrecer informacidn actualizada sobre la evaluacién
nutricional de la adolescente embarazada y el (la)
nifio(a) con bajo peso al nacer.

2. Presentar la situacién de salud y nutricidn de la
adolescente embarazada y el (la) niiio(a) de bajo peso
al nacer de los paises participantes.

3. Compartir informacién sobre los requerimientos
nutricionales de la adolescente embarazada y el (la)
nifio(a) de bajo peso al nacer y su relacién con los
factores de riesgo de enfermedades crénicas.

4. Discutir aspectos psicosociales del embarazo en
adolescentes y en el (la) nifio(a) de bajo peso al nacer
y su abordaje con enfoque de derechos.
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El programa incluyé la participacién de ocho conferencistas
internacionales y de siete nacionales. Ademas se tuvo la
participacién de 12 profesionales de Centroamérica y de 30
nacionales. La memoria del mismo estard disponible en el
aiio 2001.

INVESTIGACION

Se continué el apoyo técnico y financiero del proyecto de
investigacién “Factores de riesgo cardiovascular en jovenes
universitarios” de la Universidad de Costa Rica.

Se publicé los resultados de la primera etapa de este estudio
por medio del libro “Descripcidn de los factores de riesgo
de las enferemedades de las arterias coronarias en jévenes
de fa Universidad de Costa Rica”, el cual ha tenido amplia
difusién entre los profesionales de salud de Costa Rica y de
los demds paises de Centroamérica.

Este afio también se apoy6 la organizacién y ejecucion de la
segunda medicién de este estudio longitudinal en la misma
poblacidén estudiada en 1996. Para fines del afio 2001 se
espera haber terminado los cambios y causas en la
alimentacién y estado nutricional de estos jévenes. Dicha
informacion dard recomendaciones para la determinacién
de estrategias de intervencién con miras a la promocidn de
la salud.
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Doseﬂpclén de los factores de Heego
de la enfermedad de lac artariac coronariae

en jévenee de la Univercidad de Cocta Rica

Fd. Ferndndez R. Aileen, Murillo G. Sandra y Gomez Georgina
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COOPERACION HORIZONTAL

El INCAP/OPS tiene como una de sus orientaciones
estratégicas, 1a colaboracion entre paises. En este sentido,
durante el 2000 se logré:

1. Colaborar con Repuiblica Dominicana para la
realizacion de un taller de inmersion en Seguridad
Alimentaria y Nutricional en la cual se asesoré el inicio
del proceso de elaboracién de Guias Alimentarias.

2. Se colaboré con el proyecto PLAGSALUD a solicitud
de la representacion de la OPS/OMS de El Salvador,
para la realizacioén de un curso-taller de gestién del
curso Centroamericano a distancia sobre “Prevencidn
y proteccién de intoxicaciones con plaguicidas” para
la capacitacién de coordinadores y tutores de los
Ministerios de Salud, Educacién, Agricultura, empresa
privada y Universidad Nacional que desarrollaran el
curso en el nivel nacional.

3. A solicitud de la coordinacién del INCAP/OPS
Panama4, se coordiné y apoy® el traslado de Costa Rica
- Nicaragua - Costa Rica a la delegacién panamefia
que participé en la Feria Internacional de SAN
realizada en San Juan del Sur, Rivas, Nicaragua.
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EVENTOS ESPECIALES

Debido a que el proceso de descentralizacion del INCAP en
los paises centroamericanos cumplié 10 afios, y atendiendo
solicitud de las autoridades de la OPS y de los Ministros de
Salud de Centroamérica, el INCAP procedi6 a realizar en
todos los paises miembros, talleres de evaluacidn del proceso
de descentralizacidn.

En Costa Rica, este evento se organizé y ejecuté con la
participacién de 25 profesionales de diferentes sectores
contrapartes del INCAP durante la década de 1990. Como
producto de la actividad se elaboré un informe el cual fue
presentado en la Sede del INCAP.

Algunas de las lecciones aprendidas en ese proceso son:

e La descentralizacién del INCAP fue percibida por
todas las personas entrevistadas y que participaron en
la evaluacién, como un beneficio al pais,expresado por
una mayor presencia y apoyo de personal especializado
en las dreas de seguridad alimentaria y nutricional.

e La ubicacién de funcionarios del INCAP en las
Representaciones de la OPS contribuyé a facilitar un
enfoque integral a la cooperacién técnica mediante la
incorporacién del tema de alimentacién y nutricién
en los diferentes programas que se desarrollan en los
paises de la regién. Esta relacion ha hecho que la
gestion y el trabajo del Coordinador de la Cooperacién
Técnica del pais se fortalezca, permitiendo, en algunos
casos, el acceso a recursos de las Representaciones.

 La integracién de la cooperacién técnica
descentralizada del INCAP a la OPS/OMS contribuy6
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a que otros programas de la Organizacidn establecieran
y/o fortalecieran alianzas y acciones con el Programa
de Alimentacién y Nutricion. Esta integracion fue
percibida de manera favorable en las Representaciones
debido a la fluidez de comunicacidn, al didlogo
permanente con el INCAP, la seguridad y oportunidad
de la cooperaci6n, asi como por su contribucién al
fortalecimiento de contactos con otras agencias del
Sistema de Naciones Unidas, con la Secretaria Gen-
eral del Sistema de la Integracién Centroamericana
(SICA), y otros organismos o agencias de cooperacidn
externa o bilateral, en el tema de nutricidn.

Las condiciones anteriores constituyeron
oportunidades y tuvieron efecto positivo en la
disponibilidad y uso de recursos y de espacio técnico
para el tema alimentario nutricional.

La evaluacién del proceso de descentralizacién mostrd
que el perfil del funcionario de INCAP en el pais debe
corresponder al de un profesional con una formacion
académica en dreas relacionadas con la Seguridad
Alimentaria y Nutricional, tener la capacidad para
trabajar en equipo para complementar el quehacer de
las contrapartes en los diversos niveles y ademds de la
capacidad técnica, poseer un compromiso o motivacion
trascendente en el desarrollo de su funcién.

La evaluacién mostré que es necesario revisar el
minimo de recursos humanos y financieros para el
desarrollo de una cooperacién oportuna, eficaz y
pertinente de acuerdo a las necesidades de los paises y
para asegurar la sustentabilidad del proceso de
descentralizacidn de la cooperacién técnica,
independiente de proyectos.
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» El proceso de abogacia realizado por el INCAP, en el
nivel subregional para la promocién y accién de la
SAN con un enfoque multisectorial se vié potenciado
por la descentralizacién, ya que ésta constituy6 un fac-
tor factilitador para que el anélisis de situacién y las
propuestas de accidén para el abordaje de la
problematica de la Seguridad Alimentaria y Nutricional
de los paises, se realizara con la participacién de los
diversos sectores involucrados, que ha generado el
trabajo integral entre diferentes organizaciones,
propiciando la conformacién de redes, estableciendo
alianzas estratégicas y la firma de acuerdos y convenios
de cooperacién para el desarrollo y acciones de SAN
entre las agencias del Sistema de Naciones Unidas,
organismos o agencias de cooperacién externa o bi-
lateral.

» Un factor clave en el proceso de descentralizacién fue
la existencia de recursos humanos formados por el
INCAP, mediante las distintas modalidades de
formacidn, capacitacion y desarrollo de recursos
humanos, el cual ha sido decisivo para que €stos estén
disponibles y contribuyan al desarrollo de experiencias
exitosas. La existencia de este potencial se identific
como oportunidad para la cooperacién técnica entre
paises, la cual debe incrementarse.

* La evaluacién puso de manifiesto la necesidad de
revisar todos los aspectos relacionados con la
promocién y divulgacion del trabajo desarrollado sobre
Seguridad Alimentaria y Nutricional en los paises y la
subregién, documentando, sistematizando y
divulgando las experiencias.
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PARTICIPACION EN EVENTOS
INTERNACIONALES

Se apoyé la participacién de 13 funcionarios nacionales en
los eventos internacionales siguientes:

1.

2.

Preparacién en la XII Reunién del Consejo Consultivo
del INCAP/OPS, abril, San Pedro Sula, Honduras.

Presentacién del avance de Evaluacién del Plan
Estratégico 1991-2000, julio, Guatemala, Guatemala.

. XII Reunién del Consejo Consultivo, agosto, Guate-

mala.

Reunién técnica: “La escuela en pro del desarrollo
humano a nivel municipal”. agosto, Panamé, Panama.
IT Feria internacional de SAN. Agosto, San Juan del
Sur, Nicaragua.

Taller regional para la evaluacidn de planes nacionales
de alimentacion y nutricidn, setiembre, Antigua, Gua-
temala.

Reunidn del Consejo Directivo del INCAP, setiembre,
Tegucigalpa, Honduras.

Y a cinco funcionarios nacionales en los siguientes eventos
de capacitacion:

Seguridad Alimentaria y Nutricional en procesos de
desarrollo Municipal, septiembre, INCAP-Guatemala.
Presentacion de su tesis de Maestria en Tecnologia de
Alimentos, octubre, Universidad de San Carlos, Guate-
mala.

Curso centroamericano de Inocuidad de Alimentos para
Nutricionistas y otros profesionales de la salud,
noviembre - diciembre, INCAP, Guatemala.



