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NOTA SOBRE LA ESTRATEGIA DEL PROGRAMA DEL PAIS**

Comoras

RESUMEN

La Directora Ejecutiva presenta la nota sobre la estrategia del programa de cooperacidn con
las Comoras para el periodo 1997 a 2001.

Si bien hubo un descenso sostenido de las tasas de mortalidad de lactantes, nifios y madres,
éstas siguen siendo elevadas debido a la deficiente calidad de los establecimientos de salud y
educativos y del abastecimiento de agua potable y el saneamiento, ademis de los embarazos
miltiples y demasiado préximos entre si. El acelerado crecimiento demogrdfico y la explotacidn
de recursos naturales no renovables entrafian el riesgo de gue quede afectada a largo plazo la
supervivencia y el desarrollo del nifioc comorano. Los objetivos del nuevo programa de cooperacidn
son: reducir las tasas de mortalidad y morbilidad y aumentar las de escolarizacidn y rendimiento
escolar fijadas por el Gobierno en el programa nacional de accidn en pro de los nifios y las
mujeres, haciendo hincapié en el aprovechamiento racional de los recursos y la introduccidén de
tecnologias de bajo costo. Se formularan tres programas. El programa de salud contribuird a que
un 60% de la poblacién disponga de atencién primaria de la salud y de atencidén obstétrica
esencial de buena calidad y a aumentar los conocimientos de los adolescentes, los padres y las
madres en materia de promocién de la salud. El programa de educacién basica contribuirada a
aumentar las tasas netas de escolarizacién y de rendimiento escolar en determinadas escuelas .
hasta el 75% y el 65%, respectivamente. Por Gltimo, el programa de planificacidén social
contribuird a la actualizacidn periédica del andlisis de situacién y a la promocién de las
politicas sociales mds aptas para el desarrollo sostenible y respetuoso de los derechos del nifo.

* E/ICEF/1996/2.

* % Una adicién al presente informe en que figuren las recomendaciones
finales para el programa del pais se presentarid a la Junta Ejecutiva para que la

apruebe en su tercer periodo ordinario de sesiones de 1996.
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SITUACION DE LAS MUJERES Y LOS NINOS
1. A partir de su independencia en 1975, la sociedad comorana ha estado
escindida debido a: a) la adhesién a normas sociales y culturales tradicionales

y al mismo tiempo, el necesario cuestionamiento que entrafia una economia en
crisis, y b) la contraposicidén entre las limitaciones de espacioc y recursos
naturales y la creciente presién demogréfica.

2. Si bien se han ido reduciendo sostenidamente, las tasas de mortalidad de
lactantes y nifios (de 88 y 128 por cada 1.000 nacidos vivos, respectivamente)
siguen siendo elevadas. El paludismo figura en primer lugar entre las causas de
mortalidad y lo siguen las infecciones agudas de las vias respiratorias y las
enfermedades diarreicas. En la mujer, las complicaciones obstétricas y los
embarazos demasiado numerosos, demasiado cercanos entre si o demasiado precoces
son causa de una elevada mortalidad debida a la maternidad (500 defunciones por
cada 100.000 nacidos vivos). La desnutricién proteinico-energética es
esencialmente crénica (estd presente en un 33% de los menores de cinco afios) ,
mientras que el grado de prevalencia del peso insuficiente es, en cambio, de
magnitud marginal. Alrededor de un 80% de las mujeres amamantan a sus hijos
hasta que estos cumplen un afio, pero sélo un 2% de ellas los alimentan
exclusivamente con leche materna hasta los seis meses. La tasa neta de
escolarizacién va en disminucién, pues ha pasado del 67% en 1986-1987 al 58%

en 1992-1993. El promedio de la tasa de repeticién de grado es del 40% vy la
tasa de abandono, del 10%. En la escuela primaria, las nifias representan un 45%
de la matricula. Dado que el acceso al agua potable es del 35%, el problema con
respecto al abastecimiento de agua no es tanto la disponibilidad sino la
calidad. Un 82% de los comoranos disponen de letrinas tradicionales que, debido
a su inadecuacidén técnica, favorecen la propagacién de enfermedades parasitarias
y diarreicas.

3. De las tres islas que componen el pais, la isla de Anjouan es la gue posee
las mayores disparidades debido a la fuerte presidn demografica, la menor
magnitud de las remesas financieras a consecuencia de la didspora comorana, la
marginacién econdémica de los agricultores en pequefia escala y el deterioro del
medio ambiente. Mientras la carencia de yodo es moderada en todo el
archipiélago, la carencia de vitamina A es mas frecuente en Gran Cowmora.

4. Pese a un sistema de servicios basicos relativamente denso, su mal
funcionamiento provoca un desarrollo andrquico de los establecimientos del
sector privado. Los centros de salud periféricos no ofrecen servicios eficaces,
descentralizados, permanentes o polivalentes debido a la falta de medicamentos
esenciales y de equipo médico de poca magnitud, debido a las recetas a menudo
inadecuadas y a la insuficiencia de los presupuestos de funcionamiento. La
educacién basica se resiente debido a la falta de calidad, atribuible en parte a
que su finalidad estd poco adaptada al marco sociocultural. Dado gue se carece
de un sistema fiable de recoleccién de datos, hay dificultades para la
planificacién, el seguimiento y la evaluacién de los programas de desarrollo.

5. Los principales factores estructurales susceptibles de volver a poner en
jaque el desarrollo sostenible son los siguientes: a) el acelerado crecimiento
demografico (crecimiento anual del 3,2% y tasas de fecundidad de 7,1) debido a
las barreras ideoldgicas y culturales; b) 1la destruccidén del medio ambiente,
incluidos el empobrecimiento y la erosién de los suelos; c) la inadecuacidn del

/‘/.-.




E/ICEF/1996/P/L.1
Espafiol
Pagina 3

sistema productivo y de las politicas econdémicas y sociales; d) la insularidad;
e) los altos costos unitarios; y f) el retardo del desarrollo de los recursos
humanos.

LECCIONES DERIVADAS DE LA COOPERACION ANTERIOR

6. Durante el examen de mitad de periodo realizado en 1594, en el andlisis del
adelanto hacia la conquista de los objetivos intermedios se llegé a la
conclusién de que, pese a que la tasa de inmunizacién siguidé siendo baja, los
casos de enfermedades contra las que lucha el programa ampliado de inmunizacién
han disminuido considerablemente (desde 1988 no se denuncid ningin caso de
sarampién o poliomielitis y en 1993 sélo se denunciaron cuatro casos de tétanos
neonatal). Otro motivo de satisfaccién es que de las 19 maternidades previstas,
ocho ya han sido certificadas como "hospitales amigos de los nifios". Los demas
aspectos positivos son el apoyo del UNICEF a la reforma del sistema de salud,
sobre la base de los principios de la Iniciativa de Bamako. Es asi como el
UNICEF ha apoyado la revitalizacidén de 10 centros de salud, ha contribuido a
integrar en 20 centros piloto consultorios para la madre y el nifio lactante y ha
posibilitado con su apoyo que la Farmacia Nacional Auténoma y los comités de
gestién de farmacias de aldea mantuvieran el suministro de medicamentos
esenciales a un precio accesible. En 1994 también se tuvieron buenos resultados
con los mosquiteros impregnados con insecticidas para la prevencidn del
paludismo en 10 aldeas piloto. En lo tocante a la ensefianza basica, merced al
refuerzo de la capacidad de gestién y financiacién de los comités de padres,
madres y alumnos se pudo mejorar la capacidad y las condiciones pedagdgicas de
20 escuelas primarias cada afio, a partir de 1992. Ademds, el UNICEF, en
colaboracién con el Banco Mundial, ha apoyado la celebracién de una asamblea
general de la educacidn.

7. El programa relativo a la mujer y el desarrollo, realizado en 15 aldeas en
peneficio de unas 2.000 familias, ha posibilitado que 10 grupos femeninos
incrementaran sus posibilidades de participacién en el sector microeconémico Yy
su competencia en materia de gestién. Las limitaciones son la falta de control
de las mujeres en cuanto a la utilizacién y la aplicacién de las utilidades
obtenidas y el elevado costo por pbeneficiaria. En lo relativo al abastecimiento
de agua, las opciones tecnolégicas escogidas resultaron onerosas (mds de

100 délares EE.UU. per cépita), pese a que tuvo gran éxito la participacidn
comunitaria en materia de mantenimiento de las ingtalaciones.

8. Las limitaciones que afectan a todas las acciones del UNICEF reflejan los
factores estructurales gue limitan el desarrollo socioeconémico del pais.
Ejemplos de ello son la dificultad del Gobierno para respetar sus compromisos
financieros, las reiteradas huelgas en el sector piblico, las numerosas
limitaciones en la capacidad nacional en materia de planificacién y gestién y la
falta de datos estadisticos fidedignos. Las lecciones de la experiencia en el
pasado propician los siguientes principios y propdsitos: a) debido al
ecosistema de las Comoras, las estrategias propuestas deben hacer hincapié en la
proteccién y la gestidn sostenibles de los recursos naturales no renovables;

b) habida cuenta de la gran presién demogréfica y de la alta mortalidad materna,
los objetivos de formulacién y aplicacién de las politicas nacionales son el
control y el espaciamiento de los nacimientos; c)} debido al dinamismo y a 1a
real capacidad de financiacién comunitaria existentes, es preciso intensificar
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el involucramiento de los comités promocionales de aldea y mejorar su capacidad
de gestién; d) es preciso evitar la dispersién geogrdfica de las actividades de
desarrollo; e) es menester buscar efectos sinérgicos y complementariedad en las
acciones, basadas en el diagnéstico y el anadlisis de base comunitaria;

f) utilizar la revitalizacién de los centros de salud como punto de entrada para
otras actividades de desarrollo; y g) reforzar el efecto sinérgico y la
complementariedad de las actividades de otros coparticipes externos y de las
organizaciones no gubernamentales.

ESTRATEGIAS PROPUESTAS PARA EL PROGRAMA DEL pAais

9. El propdésito a largo plazo del nuevo programa de cooperacidén es contribuir
a la aplicacién de la Convencidén sobre los Derechos del Nifio, ratificada por las
Comoras, merced a una mayor prioridad asignada a las necesidades de los nifos,
el reconocimiento y el respeto de su derecho a una existencia digna y
productiva, la proteccidén de su salud, el desarrollo de su capacidad potencial y
el mantenimiento de los adelantos mediante una gestidn eficaz del ecosistema.

10. El programa de cooperacidn apoyard los objetivos de reducir las tasas de
mortalidad y morbilidad y aumentar la tasa de escolarizacién y los resultados
escolares, que figuran en el programa nacional de accién a favor de los nifios y
las mujeres, adoptado por el Gobierno. Dicho programa de cooperacidn se
inspirard directamente en los principios derivados del andlisis de la
cooperacién reciente. Se utilizara un enfoque convergente y complementario,
basado en la nueva reestructuracidén administrativa en zonas comunales, entidades
auténomas que coordinan las actividades de desarrollo de las poblaciones,
reagrupadas en comités. El apoyo en materia de prestacidén de servicios se
limitard a los insumos necesarios para desencadenar el proceso de cofinanciacién
con base comunitaria. El1 apoyo del UNICEF se orientard principalmente a
reforzar la capacidad nacional en los siguientes aspectos: a) la habilitacidn y
formacién de comités de desarrollo, de salud y de educacién en materia de
diagnéstico y de andlisis comunitario y gestién de los servicios basicos; ¥y

b) el refuerzo de la competencia técnica de los agentes en los planos
periférico, intermedio y central que participan en la gestién de los servicios
bisicos y en el apoyo a las comunidades de base. En paralelo, el UNICEF
continuard promoviendo las politicas sociales mejor adaptadas a las exigencias
de un desarrollo sostenible.

11. Los objetivos del programa se alcanzaran mediante dos programas sectoriales
(salud y educacidén bdsica) y un programa intersectorial (planificacién y
estadisticas sociales).

12. El programa de salud contribuird a: a) proporcionar atencidén primaria de
la salud y atencién obstétrica esencial de buena calidad al 60% de la poblacidn;
y b) aumentar los conocimientos de los adolescentes, los padres y las madres en
materia de promocién de la salud. A esos efectos, se prepararan tres proyectos:
a) atencién primaria de la salud/Iniciativa de Bamako; b) programa ampliado de
inmunizacién; c) promocién de la salud. El proyecto de apoyo al programa amplio
de inmunizacidén se ird reduciendo paulatinamente, a medida que vaya aumentando
el numero de centros de salud revitalizados. En las esferas cubiertas por los
centros de salud revitalizados, se estableceran actividades de promocidén de la
salud a partir de diagnésticos Yy andlisis realizados por los comités ge
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desarrollo. Esas actividades podradn consistir en la proteccidn primaria del
medio ambiente, la higiene y el saneamiento, la terapia de rehidratacidn oral,
la promocién del amamantamiento y la diversificacidén de los alimentos para
incluir los que sean ricos en hierro y vitamina A. Se alentara la promocién de
tecnologias apropiadas de bajo costo, en especial las de rehabilitacidén y
mejoramiento de los sistemas de abastecimiento de agua, saneamiento y evacuacidn
de residuos liquidos y sélidos. Esas actividades de promocidén se reflejaran a
nivel nacional en forma de campafias de movilizacidén sobre temas concretos.

13. El programa de educacién bdsica contribuira a: a) llevar la tasa neta de
escolarizacién al 75%, es decir, un aumento del 17% respecto de su nivel actual;
y b) llevar la tasa de egreso en escuelas seleccionadas al 65%. Para mejorar la
calidad de la ensefianza es preciso reforzar la capacidad pedagégica y de
gestién, proporcionar apoyo logistico y promover la participacién comunitaria.
Se reforzarid la capacidad pedagdgica y de gestién mediante la formacién inicial
y los cursos de reciclaje para docentes, su enmarcamiento pedagdgico, una mejor
formulacién de los programas escolares, una buena gestién de los exadmenes y una
evaluacién de los resultados pedagdgicos. Ademds, se dispondrd de un apoyo
logistico adecuado: disponibilidad de materiales diddcticos y docentes,
rehabilitacién y equipamiento de los establecimientos. Un diagnéstico
comunitario posibilitard el establecimiento de contratos programaticos en que se
determinaran las prioridades, las acciones y las responsabilidades de los
diferentes protagonistas. La investigacién orientada a la accidn, la alianza
con las organizaciones no gubernamentales y las demas entidades de cooperacién,
la formacién de los agentes y la movilizacién social contribuirdn a apoyar el
programa.

14. El programa planificacién y estadisticas sociales contribuirad a:

a) desarrollar la capacidad nacional en materia de planificacidn social;

b) reforzar los sistemas de recopilacién y procesamiento de datos estadisticos
para la actualizacién regular del anilisis de situacién; y c) promover las
politicas sociales mas adecuadas. Se prepararan dos proyectos:

a) planificacién y estadisticas sociales; y b) promocidén y comunicacién. Se
brindard apoyo al Gobierno a fin de mejorar la disponibilidad de estadisticas
sociales, desagregadas en funcidén de su distribucién espacial y socioecondémica.
Se prepararan mapas donde se pondrdn de manifiesto las disparidades entre zonas
rurales y urbanas y entre distintas islas, asi como en el interior de cada una
de esas zonas e islas. El andlisis de situacién se aplicara a los siguientes
fines: a) el seguimiento de la aplicacién del plan nacional de accién y del
cumplimiento de los compromisos asumidos al ratificar la Convencidén sobre los
Derechos del Nifio y la Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de
discriminacidén contra la mujer; y b) la promocién de politicas sociales mejor
adaptadas, teniendo en cuenta en especial la Iniciativa 20/20, el Programa 21 y
las conclusiones de la Conferencia Internacional sobre la Poblacidén y el
Desarrollo y de la Cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer.

15. Se preparard un plan integrado de seguimiento y evaluacidén, de modo de
supervisar y evaluar la ejecucién del programa. Al igual que en el pasado, la
coordinacién estard a cargo del Ministerio de Planificacidn y se mantendri el
mecanismo de concertacién existente. Se reforzard la complementariedad con los
demds organismos de las Naciones Unidas, merced a la armonizacién de los ciclos
de programacién con el Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas y el
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Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo en 1997 y la preparacién en
curso de la nota de estrategia para el pais. -

ESTIMACION DEL PRESUPUESTO

Importe estimado del programa de cooperacidn, 1997-2001 a/
(En miles de ddlares EE.UU.)

Recursos Fondos suple-
generales mentarios Total
Salud 1.650 1.400 3.050
Educacidén basica 1.050 750 1.800
Planificacién social 1.050 250 1.300
Total 3.750 2.400 6.150

a/ Estas cantidades son sélo indicativas y susceptibles de cambio cuando
finalice el cdlculo de los datos financieros.




