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Resumen

En el presente documento figura una recomendacién sobre la financiacion
con cargo a recursos generales y fondos complementarios de un programa con un
nivel anual de planificacibn no superio r a 1 millén de délares. EI Director
Ejecutivo recomienda a la Junta Ejecutiva que apruebe las sumas siguientes,
una con cargo a los recursos generales, a reserva de la disponibilidad de
recursos, y otra con cargo a los fondos complementarios, a reserva de la
disponibilidad de contribuciones para fines concretos, para el programa por
pais que figura a continuacion:

Pais/programa Monto Duracion
(En dodlares EE.UU.)

Recursos Fondos
generales complementarios
Maldivas 3 750 000 2 550 000 1994-1998

A continuacion figura una resefia de la recomendacion.

* A fin de cumplir los plazos para la presentacion de la documentacion,
este documento se prepar6 antes de contar con los datos financieros globales
definitivos. En el "Resumen de las recomendaciones de 1994 sobre programas
financiados con recursos generales y con fondos complementarios”
(E/ICEF/1994/P/L.3 y Add.l1l) figuraran los ajustes finales, en que se tendran en
cuenta los saldos no utilizados a fines de 1993 por concepto de cooperacién para
los programas.

94-02167 (S) 210394 230394 /...
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MALDIVAS

Datos basicos (correspondiente a 1992, a menos
gue se indique otro afio)

Poblacion infantil (en millones, d e 0 a 15 afos)
Tasa de mortalidad de nifios menores de 5 afos
(por 1.000 nacidos vivos) (TMM5) (1990)
Tasa de mortalidad infantil
(por 1.000 nacidos vivos) (TMI) (1991)
Nifilos con un peso inferior al normal
(porcentaje, moderados y graves) (1990)
Tasa de mortalidad materna (por 100.000 nacidos vivos)

Tasa de alfabetizacion (porcentaje, varones/mujeres)
Matricula de ensefianza primaria

(porcentaje neto, varones/mujeres)
Porcentaje del primer grado que llega al cuarto grado

Acceso a agua apta para el consumo (porcentaje) (1991)
Acceso a los servicios de salud (porcentaje) (1990)
PNB per capita (en ddlares) (1991)
Niflos de 1 afio totalmente inmunizados contra:
Tuberculosis:
Difteria/tos ferina/tétanos:
Sarampion:
Poliomielitis:

Mujeres embarazadas inmunizadas contra:

Tétanos:

La situacién de los nifios y las mujeres

0,1
78
56

40
400

98/98

82/81
80

69
68
460

99%
98%
98%
98%

95%

1. La Republica de Maldivas esta constituida por un archipiélago coralifero

de 1.200 islas en el Océano Indico, de las cuales 200 estan pobladas.
excepcion de Malé, la capital, las islas habitadas estan agrupadas en

Con

20 atolones. La economia, que se basa en el turismo y la pesca, ha registrado
una tasa de crecimiento anual de aproximadamente el 8% en el Gltimo decenio. En
los dltimos 10 afios la tasa media anual de crecimiento de la poblacion ha sido

de mas del 3%. En 1992, la poblacién total era de 223.000 habitantes, de los
cuales 60.000 vivian en Malé. EIl transporte es dificil y costoso, sobre todo

durante la época del monzon.

2. En 1992 el Gobierno terminé de preparar el programa nacional de accién en
el que se establecieron las metas en pro de la infancia para el afio 2000. La
Asociaciéon del Asia Meridional para la Cooperacién Regional, de la que Maldivas
es Estado miembro, aprobd la Resolucion de Colombo sobre la Infancia, en
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septiembre de 1992 en la que se reafirmaron los objetivos de mitad del decenio y

de fines del decenio para los nifios de la regién. A raiz de los cambios

administrativos ocurridos después de la eleccidon presidencial en 1993, se ha

establecido un Ministerio de la Juventud, los Asuntos de la Mujer y los

Deportes. En el cuarto plan de desarrollo nacional (1994-1996) se recogen las

metas del plan nacional de accién y se da prioridad al desarrollo social,

incluido el desarrollo de los recursos humanos; al mejoramiento de los servicios

de educacion, salud, abastecimiento de agua y saneamiento ambiental ;y ala
aceleracion del desarrollo de los atolones.

3. En el dltimo decenio ha habido avances apreciables en Maldivas en lo
concerniente a la supervivencia del nifio. La tasa de mortalidad infantil (TMI)
descendié de 95 por 1.000 nacidos vivos en 1980 a 56 por 1.000 nacidos vivos

en 1990, y la tasa de mortalidad de nifios menores de 5 afios disminuyé de 150 por
1.000 nacidos vivos en 1980 a 78 por 1.000 nacidos vivos en 1992. En 1989 el
pais logré la vacunacion universal de los nifios, que se mantiene y estd muy bien
encaminado en cuanto a la consecucion de todas las metas de mitad del decenio en
materia de inmunizacién. Se ha erradicado el paludismo, y la tasa de mortalidad
producida por la diarrea disminuyé de 0,26% en 1985 a 0,06% en 1991. En la
actualidad, las infecciones agudas de las vias respiratorias son la causa

principal de la mortalidad infantil.

4, Ha habido progresos en lo concerniente al desarrollo del nifio. La tasa

neta de matriculas en la ensefianza primaria es superior al 80% para nifios y
nifias, en comparacion con la cifra inferior al 50% de hace un decenio. Sin
embargo, la calidad de la ensefianza basica y la igualdad de acceso a ella siguen
siendo problemas importantes. Los establecimientos de ensefianza preescolar a
menudo carecen de material docente y didactico. Hay datos parciales que indican
gue el niumero de niflos con un peso inferior al correspondiente a su edad habia
disminuido de 50% en 1985 a 40% en 1991. No se han observado casos de
trastornos originados por la deficiencia de yodo, y al parecer se han eliminado

los problemas causados por la carencia de vitamina A. Aproximadamente el 30% de
todos los nifios y mujeres sufren de anemia debido a la carencia de hierro. El
estudio de nutriciébn en el plano nacional, que se realizara en 1994, arrojara

datos mas precisos sobre la situacion.

5. La tasa de mortalidad materna (TMM) de 400 por 100.000 nacidos vivos sigue
siendo todavia alta, aunque es mucho mas baja que la tasa estimada de 700 por
100.000 nacidos vivos en 1980. Las comadronas suelen ocuparse de gran parte de
los partos y las posibilidades de enviar a pacientes a servicios médicos fuera

de Malé son escasas. Aproximadamente el 65% de las mujeres se casan antes de
cumplir los 18 afios de edad. Solo el 50% de las parejas tienen nociones de
planificacién de la familia y los embarazos se presentan algo prematuramente y

con demasiada frecuencia. Como promedio, una mujer de 50 afios puede haber
estado casada cuatro veces. La alfabetizacion de la mujer es del 98% y hay poca
disparidad en la ensefianza primaria por deficiencias de sexo. Sin embargo,
después del quinto curso de ensefianza primaria las nifias tienen acceso limitado

a la ensefianza secundaria. Mas adn, son poquisimas las oportunidades que se
brindan a la mujer en la etapa postescolar para su capacitacion en empleo. Como
consecuencia de ello, el nivel de participacion de la mujer en la fuerza de

trabajo es bajo y ha disminuido de 25% en 1985 a 21% en 1990.
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6. Hay diferencias considerables entre las condiciones de vida en Malé y las

de los atolones. En 1991, la tasa de mortalidad materna en Malé era de 145 por
100.000 nacidos vivos en comparaciéon con la de los atolones que era de 483 por
100.000 nacidos vivos. En los atolones, el porcentaje neto de matricula,
escolares en la ensefianza primaria era un 20% inferior al promedio nacional.
Aproximadamente la mitad del personal docente de los atolones sigue sin tener
capacitacién y el que la tiene ha cursado menos de ocho afios de estudios
escolares. Cerca del 60% de la poblacion de los atolones tiene acceso al
abastecimiento de agua apta para el consumo y el 20% cuenta con letrinas en sus
hogares, en cambio en Malé se ha logrado que toda la poblacién tenga acceso a
servicios basicos de saneamiento y de agua potable.

7. Los datos cuantitativos sobre los nifios en circunstancias particularmente
dificiles son limitados. No obstante, entre los problemas conocidos cabe

sefialar los de nifios de familias que estdn separadas; nifios migrantes de los
atolones, especialmente nifias; niflos que tienen dificultades con la justicia;

nifios victimas de malos tratos; y nifios con discapacidades. Los cambios
frecuentes de padre o madre por razones de divorcio son un indicio de que esos
problemas pueden ser mayores que lo que se estima en estos momentos.

Cooperacion para el programa, 1990-1993

8. Los objetivos del programa de cooperacién han sido los siguientes:

a) fomentar la supervivencia y el desarrollo del nifio mediante la vacunacion
universal de los nifios, la promocién de la terapia de rehidratacion oral y la
promocién y supervision del crecimiento; y b) contribuir a disminuir las

diferencias entre las condiciones de vida de Malé y las de los atolones mediante
la aceleracion del desarrollo de los servicios de ensefianza primaria, de salud
maternoinfantil, de abastecimiento de agua y saneamiento y las actividades
orientadas a la mujer, en los atolones.

La salud de los niflos y la promocién y supervision del crecimiento

9. Entre 1990 y 1993 la tasa de inmunizacion de los nifios ha sido superior

al 90%. La vacunacion contra el toxoide tetanico para la mujer embarazada
aumentdé de 67% en 1990 a 95% en 1992. Desde 1981, no se ha registrado ningun
caso de poliomielitis en el pais, y desde 1986 tampoco se han registrado casos
de otras enfermedades que se puedan prevenir mediante vacunacién, salvo algunos
casos de tétanos en recién nacidos. El Departamento de Salud Publica ha
establecido un sistema de servicios de extensiébn mediante el cual un equipo de
trabajadores sanitarios de la comunidad lleva a cabo cuatro campafias de
vacunacién al afio en los centros sanitarios de cada atolébn. Se proporcioné
capacitacién a 560 trabajadores sanitarios sobre el tratamiento apropiado de la
diarrea con sales de rehidratacion oral o mediante la terapia de rehidratacién

oral. Un 50% de las madres saben preparar la solucién correctamente, pero se
estima que la tasa efectiva de utilizacion de la terapia de rehidratacion oral

es inferior al 30%. Unos 460 trabajadores sanitarios destinados a familias han
recibido capacitacion en la vigilancia y registro del crecimiento de los nifios,

asi como en el asesoramiento a los padres sobre nutricién infantil y las medidas
correctivas que hay que aplicar cuando haya deficiencias de crecimiento. En el
momento del nacimiento se preparan graficos del crecimiento, para casi todos los
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nifios, y se los pesa por lo menos cinco o0 seis veces en los tres primeros afios
de vida.

Educacion

10. Gracias a la construccion de 50 escuelas primarias en los atolones con la
asistencia del UNICEF, casi todas las islas tienen, en la actualidad, una

escuela primaria. ElI UNICEF también financié la preparacién de planes de
estudio y el fortalecimiento de un centro de material didactico. La asistencia
financiera que se ha prestado al Instituto de Formacién Docente ha permitido que
se dé capacitacibn a 700 maestros de ensefianza primaria en los atolones.
Mediante la asistencia al Centro de Ensefianza no estructurada se ha logrado
iniciar un programa docente abreviado para nifios desfavorecidos; un proyecto de
educacion a distancia para los atolones; y un proyecto para el establecimiento

de centros de asesoramiento pedagégico en los atolones.

La mujer en el desarrollo

11. Se suministré asistencia para crear 14 centros insulares para la mujer y
para emprender actividades de capacitaciéon de dirigentes y de capacitacion y
desarrollo de aptitudes técnicas. Hasta la fecha se han terminado de establecer
s6lo dos centros que estan en funcionamiento, y se prevé que los demas se
terminaran de establecer para 1995. La demora se debe principalmente a los
recursos limitados de personal y de gestion del Departamento de Asuntos de la
Mujer. Se fortaleceran las actividades de planificacién, ejecucion y

supervisién del Ministerio de la Juventud, los Asuntos de la Mujer y los
Deportes, recientemente establecido.

Abastecimiento de agua y saneamiento

12. El UNICEF proporcioné materiales para la construccién de unos 600 estanques
de ferrocemento de uso comunitario y 1.800 de uso doméstico para la recoleccion
de agua de lluvia en 100 islas. Esto contribuyé a que aumentara a 62% el acceso
al agua potable, en los atolones. Los estanques de uso doméstico se construyen
sobre la base de recuperacién de los costos y su amortizacion ha mejorado
apreciablemente. Los progresos en materia de saneamiento han sido mas lentos.
Hay que diseflar un sistema de letrinas de tipo mas adecuado que satisfaga a un
mayor numero de familias. El Gobierno acaba de crear una dependencia en el
Departamento de Salud Publica que se ocupara de las actividades de educacion
sanitaria e higiene en colaboracién con los medios de comunicacién. Ello
contribuird a fortalecer la educacién en materia de higiene que hasta la fecha

ha sido deficiente.

Evaluacion y experiencia adquirida

13. En el examen de mitad de periodo que realizaron conjuntamente el Gobierno y
el UNICEF en 1992 se recomend6 que la experiencia Gtil que se habia adquirido en
las actividades sobre la supervivencia del nifio se aplicara a la consecucion de
otros objetivos, incluidos los de ampliacién de los compromisos del Gobierno, lo
cual se refleja en el apreciable aumento de su presupuesto para las actividades
de educacion y atencién primaria de la salud; el fortalecimiento de la capacidad
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de los equipos de extension para prestar servicios en los atolones; y la
cofinanciacibn comunitaria destinada a los estanques de recoleccion de agua.

Las principales restricciones que se prevén y de las que habrd que ocuparse son
las siguientes: la limitacibn de los recursos de gestion de los ministerios de
coordinacién y de los comités de desarrollo de la isla y los atolones; una grave
escasez de recursos humanos capacitados en los atolones; y el acceso limitado de
la mujer a la informacién, la educacion y las comunicaciones.

Cooperacion recomendada para el programa, 1994-1998

Gastos anuales estimados

(En miles de ddlares EE.UU.)

19742 1995 1996 1997 1998 Total

Recursos generales

Desarrollo y salud del nifio y

la mujer 250 280 280 260 260 1 330
Educacion 230 220 220 250 250 1 170
Nutricion 50 50 50 50 50 250
Abastecimiento de agua y

saneamiento ambiental 170 150 150 130 120 720
Promocion y movilizacion social 30 30 30 40 40 170
Apoyo a los programas 20 20 20 20 30 110

Subtotal 750 750 750 750 750 3 750

Financiacién complementaria

Desarrollo y salud del nifio y

la mujer 200 275 275 300 300 1 350
Educacion 75 125 125 100 100 525
Abastecimiento de agua y

saneamiento ambiental 50 100 100 100 100 450
Nifios en circunstancias

especialmente dificiles 25 50 50 50 50 225

Subtotal 350 550 550 550 550 2 550
Total 1 100 1300 1300 1300 1 300 6 300
a La Junta Ejecutiva ya aprobd un total de 547.000 dolares para el

afio 1994 como parte del anterior ciclo de programas. Se solicita un aumento de
203.000 dolares en los recursos generales, para 1994.

Estrategias y objetivos del programa

14. EIl objetivo de la primera fase del programa (1994-1995) serd4 ayudar al pais
en la consecucion de las metas de mitad del decenio, es decir, mantener la
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cobertura de inoculacion de los seis antigenos del programa ampliado de

inmunizaciéon en un nivel superior al 95%; procurar que no se presenten nuevos
casos de sarampién y poliomielitis; eliminar el tétanos en los recién nacidos;

aumentar a 80% la utilizacion de la terapia de rehidratacion oral; lograr que el
amamantamiento sea el Unico medio de alimentacion de los recién nacidos durante
los primeros cuatro a seis meses de vida; disminuir a 20% la anemia producida

por la carencia de hierro; y confirmar que no se registran trastornos debidos a

la carencia de yodo y vitamina A. En la segunda fase de cooperacién, de 1996

a 1998, el programa contribuird a la consecucidon de las metas de fin del decenio
previstas en el programa nacional de accion, que incluyen la disminucién de la

tasa de mortalidad infantii a 25 por 1.000 nacidos vivos y la tasa de mortalidad
materna a 100 por 100.000 nacidos vivos; el aumento a 95% del porcentaje de
alumnos que terminan los estudios de ensefianza primari ay a 100% el de la
alfabetizacién de adultos; la disminucién del nimero de nifios cuyo peso es

inferior al que corresponde a su edad, de 40% en 1990 a 10%; y el acceso de toda
la poblacién a los servicios de abastecimiento de agua potable y saneamiento.

15. Las estrategias basicas para la consecucién de las metas son las
siguientes: a) el reforzamiento de la prestacion de servicios, particularmente

en los atolones que cuentan con servicios insuficientes; b) el incremento de la
capacidad mediante el desarrollo de los recursos humanos, el desarrollo de
sistemas en el Gobierno y el fortalecimiento de los comités de desarrollo en los
atolones en materia de planificacién, ejecucion y supervision de programas;

c) el fortalecimiento de la comunidad, especialmente el desarrollo de la mujer,
mediante enfoques multisectoriales que se centren en la transferencia de
técnicas y conocimientos; y d) la promocion de los derechos del nifio y la mujer,
entre ellos una mayor atencion a las cuestiones de la mortalidad materna, los
asuntos de interés para la mujer y la movilizacion de recursos, incluida la
cofinanciacién en el plano comunitario.

El desarrollo y la salud del nifio y la mujer

16. Se seguird apoyando la consecucion de las metas relacionadas con el
programa ampliado de inmunizacion. El Gobierno asumira gradualmente la
responsabilidad total del suministro de vacunas y los servicios de mantenimiento
de la cadena de refrigeracion. EI UNICEF y la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) prestardn asistencia conjunta al programa nacional de infecciones agudas
de las vias respiratorias con el fin de acelerar la seleccién y la gestién de

casos en los hogares y en los centros de salud. Para promover la aplicacion de
la terapia de rehidratacién oral y lograr que continle la ingestion de alimentos
durante los trastornos diarreicos, se estableceran con fines de asesoramiento y

de supervisién, unidades para la aplicacion de la terapia de rehidratacion oral

y el uso de sales de rehidratacion oral en todas las 200 islas y se

proporcionard capacitacion intensiva para la gestion de casos en 20 centros de
salud de los atolones.

17. Se proporcionara asistencia técnica al Ministerio de la Juventud, los

Asuntos de la Mujer y los Deportes que se acaba de crear con el fin de elaborar
una politica nacional sobre la mujer y sensibilizar al publico respecto de las
cuestiones de interés para la mujer. En colaboracién con el Departamento de
Salud Publica y los comités de desarrollo de la isla y los atolones, el

Ministerio terminara para 1995 las obras de los 12 centros insulares restantes
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gue se ocupan de las cuestiones de la mujer, y para 1998 procurara aplicar los
resultados de las experiencias del programa en mas de 100 islas. Los centros
insulares para la mujer se ocupardn no sélo de las actividades de atencion de la
salud maternoinfantil, como se hizo en el programa nacional anterior, sino
también de la educacion comunitaria relacionada con la salud del nifio y la
mujer, el matrimonio, el espaciamiento de los nacimientos, la nutricién, la

higiene, el desarrollo de aptitudes y la capacitacibn de la mujer en el empleo y
los proyectos de créditos para la mujer. Se proporcionara capacitacion al
personal de los cuatro centros regionales de salu d y a sus equipos de extension
con el fin de que puedan examinar todos los casos de mortalidad materna y
perfeccionar las técnicas de los trabajadores sanitarios para determinar los

casos de alto riesgo.

Nutricién

18. El estudio nacional sobre nutricibn que apoyaron conjuntamente el UNICEF,
la OMS vy el Instituto de Nutricion de toda la India (All India Institute of

Nutrition ) quedara terminado a mediados de 1994. En el estudio se analizara la
necesidad de practicas adecuadas de amamantamiento y destete, cuidados
infantiles, higiene, saneamiento y de alimentos adecuados y su preparacion, y se
instara a hacer mayor hincapié en las medidas de indole familiar y comunitaria y
en la promocion de la formacion de las madres mediante un programa
multisectorial. En el estudio también se deberda hacer constar que se han
logrado las metas de mitad del decenio relacionadas con los trastornos
ocasionados por la carencia de yodo y de vitamina A. Se seguirdn apoyando las
actividades de fomento, capacitacion y supervision para promover la practica del
amamantamiento, asi como la iniciativa de los hospitales con servicios

especiales para bebés que promueven la lactancia materna, puesto que en la
actualidad todos los lactantes reciben agua con glucosa durante los dos primeros
dias de vida. Se tratara el problema de la anemia causada por la carencia de
hierro dando a conocer mas intensamente las necesidades de nutricion de las
nifias y distribuyendo tabletas de hierro y acido félico en los dispensarios de
atencion prenatal.

Educacion

19. Con el fin de mejorar la calidad de la educacion y el acceso a ella en los
atolones, se creardn o se fortaleceran 20 centros de asesoramiento pedagégico en
los atolones con el fin de proporcionar capacitacion a 700 maestros de ensefianza
primaria locales. Se preparara material didactico que se suministrara a todas

las escuelas insulares y se organizardn bibliotecas escolares puesto que el
material de lectura es escaso. Gracias a ello se beneficiaran aproximadamente
30.000 escolares de ensefianza primaria. El Ministerio de Administracién de los
atolones, el Ministerio de Educacién y el Ministerio de la Juventud, los Asuntos
de la Mujer y los Deportes planificaran y llevaran a cabo estas actividades en
conjunto. Se examinara la posibilidad de proporcionar cursos de educacion a
distancia mediante programas radiales. Los ministerios mencionados

anteriormente, en colaboracion con los comités de desarrollo y los centros para

la mujer de las islas, preparardn métodos para tratar en el hogar los problemas
del desarrollo del nifio en la primera infancia. Se proporcionara capacitacién a
unos 200 maestros de ensefianza preescolar tradicional para beneficiar a por lo
menos 8.000 nifios menores de 6 afios de edad.
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Abastecimiento de agua y saneamiento ambiental

20. Se seguird prestando apoyo a la construccion de estanques comunitarios y
domésticos para la recoleccion de agua de lluvia mediante financiacién
comunitaria con el fin de seguir aumentando el porcentaje de suministro de agua
potable en los atolones de 62% a 100%. Se financiard la construccién de
letrinas en las viviendas, y en estos momentos un consultor trabaja en el disefio
de las técnicas apropiadas que se han de adoptar. El aumento del porcentaje de
letrinas en los atolones de su nivel actual del 30% al 100% sera un enorme
desafio, pero se podra acelerar el proceso mediante la financiacion comunitaria

y de las familias. Se prestard apoyo a la Dependencia de Educacién Sanitaria
del Departamento de Salud Publica para elaborar material didactico y de
comunicacién sobre educacion sanitaria, y se impartirhd capacitacion a los
trabajadores sanitarios por conducto de los equipos regionales de extensién con
fines de promocién y supervision.

Niflos en circunstancias especialmente dificiles

21. El programa prestard apoyo a la aplicacion de la Convencion sobre los
Derechos del Nifio. En 1992 se aprob6 una ley sobre los derechos del nifio y el
Gobierno ha formado un Consejo Nacional que se ocupe de seguir de cerca la
aplicacion de la Convencion. Se continuara prestando asistencia al Consejo
Nacional mediante la capacitacion de 270 consejeros para padres y dirigentes
comunitarios. Con un analisis de situacién sobre la magnitud del problema de

los nifios en circunstancias especialmente dificiles en todo el pais se podra

iniciar la elaboracion de estrategias y objetivos mas concretos.

Gestion del programa

22. Se prevé gque la asistencia del UNICEF desempefara un papel catalizador de
los esfuerzos del pais por conseguir las metas de mitad y de fines del decenio,
gue requieren un espiritu de adhesién y el apoyo al Gobierno, asi como una
estrecha colaboracion con los dirigentes comunitarios para la adopcion de

medidas locales. Con el fin de fortalecer la capacidad del personal se

establecié un puesto para proyectos de categoria internacional, en principio

para 1994, que de aprobarse el programa propuesto para el pais seguira
existiendo hasta 1998. En la actualidad, el Unico puesto de categoria
internacional del UNICEF en Malé es el del representante adjunto, por lo que el
nuevo puesto seria el segundo de esa categoria.

23. Al igual que en el proceso de formulacion del programa, continuard habiendo
una estrecha colaboracién con los demas organismos de las Naciones Unidas,
incluidos el Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), el Fondo
de Poblacion de las Naciones Unidas (FNUAP) y la OMS, para la movilizacion,
ejecucion, supervision y evaluacién de los recursos del programa. En la
actualidad, el PNUD, el FNUAP y el UNICEF comparten locales comunes. Donantes
como los comités nacionales pro UNICEF del Japén, los Paises Bajos, el Reino
Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte y Suiza, y la Organizacion de los
Paises Exportadores de Petrdleo, han aportado grandes contribuciones al ciclo de
programacion anterior, por lo que sera fundamental seguir contando con su
asistencia.



