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Adicidn

RESUMEN

En la presente adicidn a la Nota sobre la estrategia del programa del pais presentada
a la Junta Ejecutiva en su primer perifiodo ordinario de sesiones, en enero de 1936, figura
la recomendacidén final para el programa del pais, que se somete a consideracidén de la Junta
para su aprobacién.

En este documento figura una recomendacién sobre la financiacidén del programa
de Guinea. La Directora Ejecutiva recomienda que la Junta Ejecutiva apruebe un importe
de 7.400.000 ddlares con cargo a recursos generales, con sujecién a la disponibilidad de
fondos, y un importe de 8.036.000 délares en fondos suplementarios, con sujecidn a la
disponibilidad de contribuciones con fines concretos, para el periodo 1997 a 2001.

* E/ICEF/1996/18.

* % En la Nota sobre la estrategia del programa del pais se
proporcionaban Unicamente estimaciones de cifras indicativas para el programa de
cooperacién. Las cifras que figuran en la presente adicidén son definitivas y en
su cédlculc se han tenido en cuenta los saldos no utilizados a fines de 1995 para
el programa de cooperacidén. Esas cifras figurarén en el "Resumen de las
recomendaciones respecto de programas financiados con cargo a recursos generales
y con financiacidén complementaria, 1996" (E/ICEF/1996/P/L.43 y Add.2).
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SITUACION DE LAS MUJERES Y LOS NINos

1. Guinea ha venido aplicando planes de ajuste estructural a partir de 1985 v
la mitad de su poblacidn vive por debajo del limite de pobreza. La proporcidn
de gastos destinados a inversiones en sectores sociales ha aumentado desde el
8,8% en 1986 hasta el 14% en 1992, pero la proporcidn del presupuesto dedicada a
esos sectores sigue siendo pegquefia (12%). El pais trata de consolidar sus
instituciones democriticas, pese a los precarios signos en materia politica.
Estd en curso un proceso de descentralizacién, pese a qgue se tropieza con
dificultades para la puesta en practica de las medidas necesarias.

2. La tasa de mortalidad de nifics menores de cinco afios (TMM5) sigue siendo
motivo de preocupacidén, aun cuando entre 1985 y 1994, ha pasado de 308 a 223 por
cada 1.000 nacidos vivos. Las principales causas de mortalidad y de morbilidad
en la infancia son el paludismo, las enfermedades diarreicas, las enfermedades
agudas de las vias respiratorias (IRA) y las parasitosis intestinales. E1
estado de nutricidn de los nifios menores de cinco afios se caracteriza por la
insuficiencia de peso al nacer (21%) y el retardo en el crecimiento (32%).

Todos esos problemas se deben esencialmente a la falta de higiene del medioc
ambiente, el mal manejo del agua, el deficiente saneamiento y los
comportamientos sumamente perjudiciales para la salud por parte de los
individuos y los hogares. Habida cuenta de la elevada cobertura de los centros
de salud (88%), esas tasas de morbilidad y mortalidad indican también que hay
una escasa utilizacidén de los servicios y que la calidad de &stos es deficiente.
La tasa de mortalidad relacionada con la maternidad {TMM) es sumamente elevada
(1.600 por cada 100.000 nacidos vivos), debido a que las parteras de aldea no se
ocupan de la vigilancia del embarazo y el parto y también debido a la
insuficiencia y a la deficiente calidad del sistema de remisidn de los embarazos
de alto riesgo a establecimientos médicos de mayor complejidad que puedan
atenderlos.

3. En la subregidn, Guinea es el pais con ma&s alta prevalencia de los
trastornos debidos a la carencia de yodo, que afectan al 64% de la poblacidn.

La anemia por carencia de hierro afecta a casi las dos terceras partes de las
embarazadas. Se estima que la prevalencia global de la infeccidén con el VIH es
del 1% (1,4% en las zonas urbanas v 0,3% en las zonas rurales; un 32% entre las
prostitutas). El tramo de edades mis afectado es el de 20 a 29 afios entre las
mujeres y 30 a 39 aflos entre los hombres. La proporcién de mujeres entre las
personas infectadas ha pasado desde el 11% en 1987 hasta el 38% en 1994 y el 50%
en 1995. )

4. La tasa de analfabetismo es muy elevada v llega al 64% {el 78% entre las
mujeres). Las reformas a la educacidén bdsica introducidas en 1990 han
posibilitado que la tasa bruta de matriculacién aumentara desde el 32% en 1990
hasta el 46% en 1993. Dicha tasa sigue siendo baja y estd caracterizada por las
disparidades de género (nifias, 30%; nifiocs varones, 61%) v entre distintas
regiones (zonas urbanas, 58% y zonas rurales, 22%). Hay una elevada tasa de
repeticidn escolar: en 1994, el 24% y de esta proporcidn, las dos terceras
partes corresponden a las nifias. Esta situacidn general se debe tanto a la
falta de infraestructura, eguipos, materiales dididcticos y manuales escolares
como a la ausencia de recursos humanos. El bajo nivel de matriculacidn de las
nifias también se debe a factores socioculturales, socioceconémicos y
sociceducativos.
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5. La alta tasa de crecimiento demogré&fico (2,7% anual; aproximadamente, 6% en
Conakxry), ha tenido como comnsecuencia un aumento andrquico de las zonas
habitadas, el gue a su vez ha acarreado condiciones de insalubridad, una alta
prevalencia de enfermedades y una insuficiente cobertura de los servicios
bésicos. ©La alta proporcién de pobres en la poblacién urbana ha redundado en el
debilitamiento de los vinculos de solidaridad familiar y la aparicidn de grupos
marginados, en particular los nifios en situacidén particularmente dificil. Los
prejuicios y creencias tradicionales conducen a pricticasg sumamente
perjudiciales para la salud y el desarrollo de la mujer y el nifio, como las
mutilaciones genitales y los matrimonios precoces. Las comunicaciones para la
promocidén de la salud, la nutricién y la educacidén estédn limitadas debido a la
débil cobertura de las estaciones de radiodifusidn, el analfabetismo y la escasa
capacidad en materia de comunicaciones interpersonales en la periferia del
sistema descentralizado.

6. Guinea sigue acogiendo grandes cantidades de refugiados que huyen de la
guerra civil en Liberia y Sierra Leona. Los refugiados (aproximadamente
600.000 personas, es decir, cerca de un décimo de la poblacién del pais) estén
instalados principalmente en las zonas boscosas de Guinea.

COOPERACION PARA EL PROGRAMA, 1991-1996

7. El anterior programa de cooperacidn tenia el objeto de disminuir la TMM v
la tasa de mortalidad de lactantes {(TMI}), mejorar las condiciones de vida de los
grupos més vulnerables, reforzar la capacidad institucional y promover la
participacién comunitaria. Durante la ejecucidn de ese programa, el Gobiernc
prepard un programa nacional de accién (PNA) y un plan de accidn para alcanzar
los objetivos de mediados del decenio, lo cual ha posibilitado movilizar en
mayor grado a las autoridades nacionales en pro de la infancia y de la prioridad
que ha de acordarse a log sgectores sociales.

8. El programa de salud y nutricidén, basado en la estrategia de la Iniciativa
de Bamako, ha posibilitado el incremento de la cobertura de vacunacidn, desde el
17% en 1950 hasta el 73% en, 13995, y la disminucidén del nimerc de casos de las
enfermedades combatidas mediante el programa ampliado de vacunacidn (PAI). Se
han ido ampliando gradualmente los servicios ofrecidos por los centros de salud
para incluir la vigilancia de la nutricidn, la deteccidn de las enfermedades de
transmisidén sexual y el SIDA y la planificacidn de la familia. Merced a este
programa, se logrd una revitalizacidén de los centros de salud, de los cuales
casi el 90% son financieramente autdnomos, en especial en lo tocante a
reposicidn de las existencias de medicamentos esenciales y sufragar los gastos
de funcionamiento distintos de los sueldos. Se ha evaluado la magnitud de la
carencia de yodo vy se han iniciado acciones de lucha al respecto, entre ellas la
yodacién de la sal (legislacidn sobre la importacidén de sal yodada y
establecimiento de plantas de yodaciédn).

S. El apoyo a la educacidén basica tenia el propdsito de incrementar la
matriculacién, en particular de las jdvenes, y la alfabetizacidén de las mujeres.
El programa ha contribuido al refuerzo de la educacidén extraescolar, en el marco
del programa de ajuste del sector de educacién, como complemento necesgarioc del
sector escolar v de la movilizacidén del Gobierno y de otros coparticipes. Se
han establecido unos 450 centros de alfabetizacién femenina v se ha iniciado la

/e
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aplicacién de un enfoque innovador (Centros "Nafa") para recuperar a los nifios
nc escolarizados de 10 a 16 afios de edad (sobre todo, las nifias). En virtud del
programa se ha brindado apoyo a 20 centros de atencidén de las nifias de corta
edad por las comunidades y se ha contribuido a la definicién de las politicas y
las prioridades nacionales al respecto.

10. En materia de abastecimiento de agua, el programa ha proporcionado apoyo
institucional al Servicio Nacional de Ordenamiento de Pozos de Agua (SNAPE), ha
financiado la construccidén de pozos modernos 'y de obras de infraestructura
sanitaria, asi como de un laboratorio de andlisis del agua de beber. En lo
tocante al saneamiento, el programa ha apoyvado la creacién de una oficina
técnica y ha sensibilizado al Gobierno y a los coparticipes en el desarrollo
sobre la necesidad de contar con una politica nacicnal. El UNICEF, con la
activa participacién de las comunidades, ha colaborado con diversas
organizaciones no gubernamentales (ONG) con propdsitos de sensibilizacién de las
poblaciones y construccidén de letrinas. EL programa de apoyo al desarrollo
urbano ha posibilitado, por sobre todo, la formulacidén y la consolidacidn de las
actividades de informacidén, educacidn y comunicacidén {IEC) y el establecimiento
de una estrategia de movilizacidén de mujeres y de artesanos para su
participacién activa en el saneamiento y la higiene de sus barrios. Ademis,
este programa contribuyd a la introduccidn, a titulo experimental, de la
educacidén sobre el medio ambiente en la ensefianza primaria.

11. El programa de promocién y movilizacidn social ha posibilitado, entre otras
cosas, la elaboracidén de un plan integrado de comunicaciones para incrementar la
demanda de servicios basicos; el refuerzo de la capacidad de coordinacién del
Ministerio de Promocidén de la Mujer y el Nifio; la integracidén de las cuestiones
relativas a los derechos del nifioc y de la mujer en el temario politico de los
funcionarios ejecutivos; la creacidn de comités para la infancia; v la
constitucidén de alianzas. El programa de cooperacién ha contribuido al refuerzo
de las estadisticas sociales y a la elaboracidén de un Programa Naciocnal de
Desarrollo Humano (PNDH). Ademds, el UNICEF ha prestado asistencia en materia
de salud, educacidén bdsica, abastecimiento de agua y saneamiento, poxr un valor
de 2,5 millones de délares, en beneficio de los refugiados procedentes de
Liberia y de Sierra Leona.

Lecciones obtenidas

12. La evaluacidén del programa de salud ha conducido a una mayor
representatividad de las mujeres y los jévenes en los comités de gestidn, al
ensayo de asociaciones mutuales de prepago para la asistencia a los indigentes,
al establecimiento de un proceso de descentralizacién del distrito sanitario v
al refuerzo de las actividades de IEC. Se han realizado estudios sobre el
saneamiento, la higiene y el abastecimiento de agua, como resultado de los
cuales se han establecido conexiones de agua en las zonas urbanas y se han
tenido en cuenta log aspectos del comportamiento en el nuevo programa. EL1
estudio sobre los estereotipos desfavorables a la matriculacidén de las nifias en
la escuela ha servido como elemento de referencia para la revisién de manuales Y
programas de ensefilanza y la definicién de estrategias de comunicacidn en favor
de la escolarizacidn de las nifias. A raiz de la evaluacidn del programa "Accidn

de los nifios para los nifios", se ha recomendado su ampliacién a todo el pais y
se ha contribuido a la reflexidn sobre el enfoque de "Accién de la mujer para la
mujer". Se han formulado recomendaciones con miras a una reasignacién de las
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partidas presupuestarias del Estado, en el marco de la Iniciativa 20/20, a favor
de los sectores sociales prioritarios. Se realizd un estudio, a consecuencia
del cual los comités para la infancia de las prefecturas han asumido 1la
responsabilidad del seguimiento descentralizado de la Convencién sobre los
Derechos del Nifio.

13. En el examen de mitad del periodo se han formulado recomendaciones tdtiles,
entre ellas que era necesario seguir apoyandc la formulacidén de politicas
sectoriales; que era preciso consolidar y aumentar la cobertura de los servicios
badsicos, incluidos los de las zonas urbanas; y que era menester reforzar el
proceso de potenciacidn comunitaria y fomento de la capacidad nacional (en
particular, en lo concerniente a la planificacidén social).

COCOPERACION RECOMENDADA PARA EL PROGRAMA, 1897-2001

Recursos generales : 7.400.000 ddlares
Fondos suplementarios: 8.170.000 ddlares

Cooperacién recomendada para el programa a/
{(Miles de délares EE.UU.)

Recursos Fondos suple-
generaleg mentarios b/ Total
Salud vy nutricidn 2.534 2.481 5.015
Abastecimiento de agua y saneamiento 977 1.715 2.692
Educacién basica para todos 986. 1.960 2.946
Comunicacidén y promocidn 679 735 1.414
Apoyo al desarrollo humano 961 1.145 2.106
Apoyo al programa 1.263 - 1.263
Total 7.400 8.036 15.436
a/ El desglose de los gastos anuales figura en el cuadro 3.
b/ A las cifras indicadas se agregan las correspondientes a proyectos

que se financiardn con fondos suplementarios ya disponibles, como se indica en
el cuadro 3. ’

Proceso de preparacidn del programa del paisg

14. @La preparacidén del programa del pais se ha efectuado bajo la coordinacién
del Gobierno, con la participacién activa de los coparticipes en el desarrollo,
entre ellos los organismos del sistema de las Naciones Unidas, los donantes
bilaterales y las ONG. Los paises miembros de la Junta Ejecutiva representados
en Guinea han sido consultados e informados. Paulatinamente, se ha ido creando
un consenso acerca de los problemas prioritarios, los principales objetivos v
las orientaciones estratégicas, que se ajustan a las prioridades de desarrollo
del pais y a las politicas de accidn del PNUD. La preparacidén del programa se
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ha beneficiado a raiz de la armonizacién de los ciclos de programacién del
Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), el Fondo de Poblacién
de las Naciones Unidas (FNUAP) v el UNICEF, asi como con la elaboracidn de la
Nota sobre la estrategia del programa del pais y la formulacidn del PNDH. Hay,
ademds, otros marcogs de referencia, entre los cuales cabe mencionar las
recomendaciones en materia de estrategla de la evaluacidn efectuada por diverscs
donantes v las recomendaciones de recientes conferencias internacionales. Estas
acciones han posibilitado la consolidacién de las alianzas y el refuerzo de la
capacidad nacional en materia de programacidn.

Propdsitos, obijetivos v estructura del programa

15. Se tratard de llevar a la préctica los propdsitos del programa en el marco
de la Convencidén sobre los Derechos del Nific y la Convencidén sobre la
eliminacién de todas las formas de discriminacién contra la mujer, asi como la
Carta Africana sobre los Derechos vy el Bienestar del Nifio Africano. Los
cbjetivos de este programa, de conformidad con los previstos para el afio 2001
por el PNDH y el PNA, son los siguientes: a) reducir la TMM5, desde 223 hasta
50 por cada 1.000 nacidos vivos; b) reducir la TMI, desde 131 hasta 75 por cada
1.000 nacidos vivos; c¢) reducir en un cuarto la TMM; v 4d) lograr el acceso de
las personas (en particular los nifios), las familias y las comunidades, a
niveles de informacidén y educacidn que favorezcan los cambios en los
comportamientos méds importantes.

16. Se aplicarin las siguientes estrategias: a) consolidacidn y ampliacidn de
los servicios de base de buena calidad; b) refuerzo de la capacidad
institucional a escala comunitaria, intermedia y nacional; c¢) potenciacidén de
las familias y la comunidad, en particular las mujeres, para la gestidn y la
conduccidn de los servicios que lesg son propuestos; d) refuerzo de la calidad de
las comunicaciones; e) promocidén de la adopcidén de politicas sectoriales
apropiadas y movilizacién de recursos suplementarios, incluidos los del sector
privado; f) reduccidén de las disparidades entre los sexos y entre las regiones,
prestando particular atencidn a las zonas urbanas; g) refuerzo de la vigilancia
v la evaluacidn, especialmente mediante un sistema de informacidén de base
comunitaria v un plan integrado de vigilancia y evaluacidn; h) complementariedad
con los demds coparticipes en las acciones de desarrollo y efectos sinérgicos
entre los diferentes programas; e i) integracidén en el programa del pais de las
medidas activas de respuesta ridpida a los problemas urgentes, mediante una
continua apreciacidén de los riesgos y teniendo en cuenta las realidades
subregiocnales. Todas esas estrateglas serdn colocadas en condiciones
operacionales y combinadas de diferentes maneras, en funcidn de los aspectos
concretos de cada programa. Dichas estrategias estardn encaminadas a la
sustentabilidad de las acciones, a los necesarios aspectos sinérgicos entre los
distintos programas (grupos beneficiarios, estrategias, actividades) y a la
complementariedad entre losg distintos protagonistas. Los planes integrados de
comunicacidn, vigilancia v evaluacidn se incorporarédn en esas actividades para
lograr la convergencia y la complementariedad.

17. El programa para el pais abarca tres programas sectoriales {(salud y
nutricién, educacidn basica para todos, abastecimiento de agua y saneamientc) v
tres programas intersectoriales (comunicacidén y promocidn, apoyc al desarrollo
humano, apoyo al programa). Los objetivos concretos de los proyectos precisarén
la contribucién del programa de cooperacidn a los objetivos nacionales.
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18. Entre los aspectos positivos que favorecen la viabilidad del programa, cabe
mencionar: el PNDH, las politicas sectoriales fundamentales, una politica de
descentralizacidn que favorece el degarrollo comunitario, el egtablecimiento de
un comité de seguimiento de la aplicacidén de la Convencidén sobre los Derechos
del Nifio, y entidades descentralizadas. Entre los principales cbsticulos cabe
mencionar: los bajos ingresos de los hogares, el analfabetismo de las
poblaciones, la movilidad de los altos empleados administrativos v la
insuficiente proporcién del presupuesto naciocnal que se destina a los sectores
sociales.

Salud v nutricidn

19. El programa centrard sus acciones en los 376 centros de salud v los

400 puestos de salud distribuidos en las ocho regiones del pafis y en 500 aldeas
entre las mis populosas de Guinea. Los principales coparticipes serén la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el FNUAP, el Fondo de las Naciones
Unidas para el Desarrollo de la Capitalizacidn (FNUDC) v el Banco Mundial; el
Organismo de Cooperacién Técnica de Alemania, la Caisse francaise de
développement, la Unidén Europea, la Agencia de los Estados Unidos para el
Degarrcllo Internacional {(USAID), el Banco Africanoc de Desarrollo, Rotary
International, la Asociacidn Kiwanis y diversas ONG. Este programa abarca tres
proyectos: atencién de la salud; nutricidén; y sistema de informacién 2%
comunicacidén para la salud v la nutricién.

20. El proyecto sobre servicios de salud tiene los siguientes objetivos:

a) alcanzar y mantener entre los nifios menores de un aflo, tasas de cobertura de
inmunizacién del 95% para la tuberculosis y del 90% para las deméds enfermedades
que abarca el PAI; b) alcanzar y mantener una tasa del 90% de cobertura con dos
dosis de vacuna antitetdnica entre las mujeres en edad de procrear; <) lograr
que en los establecimientos sanitarios se atienda a todos los nifios de hasta
cinco afios de edad que padecen paludismo, enfermedades agudas de las vias
respiratorias y diarreas; d) lograr que los 38 hospitales a escala de distrito y
de comuna puedan servir realmente como centros de remisién a establecimientos de
mayor capacidad de los casos de complicaciones obstétricas; e) ampliar la red de
servicios curativos y preventivos, incluso los relativos a las enfermedades de
transmisgidén sexual, para abarcar 400 nuevos puestos de salud; £f) lograr la
integracidén de al menos 1.200 parteras de aldea en el sistema de atencidén
primaria de la salud. Las actividades basicas ser&n la provigién de material y
equipo, la provisién de vacunas y medicamentos esenciales; la formacién o la
actualizacidén del personal médico y de los miembros de los comités de gestidn;
el egtablecimiento de asociaciones mutuales para el prepago de los servicios de
salud; y el involucramiento de las comunidades en servicios curativos,
preventivos y promocionales. La mayor parte de los reciursos generales sge
utilizardn para el refuerzo de la capacidad (formacién y asistencia técnica),
mientras que los fondos suplementarios servirin para proporcionar equipo y
materiales y suministrar vacunas y medicamentos esenciales, asi comc para las
actividades de vigilancia y evaluacién.

21. El proyecto de nutricidén tiene los siguientes objetives: a) lograr la
vigilancia y la promocién del crecimiento del 90% de los nifios hasta los cinco
afios de edad, la atencién del 80% de los casos de desnutricién v la educacidn de
las mujeres embarazadas y que amamantan en 500 aldeas Y 20 barrios urbanos que
disponen de un sistema de informacién con base comunitaria en funcionamiento;

A
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b) leograr que los 376 centros de salud y los 38 hospitales promuevan el
amamantamiento correcto, la alimentacidén complementaria del lactante y el
destete correcto y que practiquen la recuperacién nutricional de los casos
graves de desnutricidén; c¢) lograr que el 95% de la poblacidn consuma sal yodada;
d) garantizar la prevencién de la carencia de vitamina A en un 90% de los nifics
de entre seis meses vy seis afios de edad y entre las mujeres que amamantan, en la
zona afectada por esa carencia; e) en las aldeas vy los barrios incluidos en el
gsistema de informacidén de base comunitaria, lograr la promocién del consumo de
alimentos ricos en hierro y suplementos de hierro y &cido félico para un 90% de
las mujeres embarazadas y suplementos de hierro para un 80% de las adolescentes
gue no asisten a la escuela; y £) lograr que un 80% de las mujeres embarazadas
de todo el pais reciban suplementos de hierro o adcido £6lico. Este proyecto
contribuird a organizar y coordinar todas las actividades relativas a la
nutricién a escala de las familias, de las comunidades y de los servicios
técnicos.

22. El proyecto de sistema de informacidn y comunicacidn para la salud y la
nutricién tiene los siguientes objetiveos: a) posibilitar que las comunidades
tomen conciencia de sus problemas de salud y nutricidn y los analicen, y
realizar acciones para subsanar esos problemas; y b) reforzar la capacidad de
recopilacién, andlisis y utilizacidén de datos sanitarios y nutricionales a
escala periférica, intermedia y central, velando por la desagregacidén de los
datos por sexo. En virtud de este proyecto, se coordinard la realizacidn de
actividades de IEC para lograr un cambilo favorable de los comportamientos en lo
concerniente a la salud y la nutricidn; asegurar la vigilancia del programa y
medir los efectos de sus actividades mediante los indicadores sociocsanitarios.

Educacidn bésica para todos

23. El programa de educacidn bésica para todos prestard particular atencidn a
las prefecturas con méds bajas tasas de matriculacidn escolar, en especial para
las nifias. Actuarid en colaboracién con la Organizacidn de las Naciones Unidas
para la Educacidn, la Ciencia y la Cultura (UNESCO), el Banco Mundial, el FNUDC,
la Unidén Europea, la Caisse francaise de développement, el Organismo Canadiense
para el Desarrollc Internacional y el Organismo Japonés para la Cooperacidn
Internacional.

24. El programa abarca dos proyectos: a) refuerzo de la oferta y la demanda de
educacidén, asignando prioridad a las nifias (7 a 12 aflos y 12 a 16 afics); vy

b) alfabetizacidn vy educacidén de padres y madres, asignando prioridad a la mujer
(15 a 49 aflos) y al nifio (0 a 6 afios). El primer proyecto tiene los siguientes
objetivos: a) lograr la retencidén de un 80% de los alumnos en los Centros Nafa,
hasta que termine su formacidn; b) lograr gque se imparta educacidn para la salud
a un 50% de losg alumnos primarios y a un 100% de los 'alumnos de los Centros
Nafa; v c¢) lograr la aplicacidn del enfoque "Escuela y medio ambiente" en

40 escuelas primarias. Se trata de contribuir al refuerzo institucional de la
educacidén esgcolar v extraescolar mediante la formacidn de personal directivo vy
agentes de las ONG; ofrecer apoyo en materia de provisidn de equipo y logistica;
establecer un vinculo entre la enseflanza técnica vy los Centros Nafa; vy brindar
apoyo a las DAsociaciones de Padres y Madres de Alumnos y Amigos de las Escuelas,
asi como a las Asociaciones de Madres de Alumnos, para gque apligquen el enfodque
"Escuela v medio ambiente" y para el buen funcicnamiento de los Centros Nafa.
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25. El segundo proyecto tiene los siguientes objetivos: a) apoyar el
establecimiento de 100 centros de alfabetizacidén femenina y de 100 centros de
alfabetizacidén en escuelas de artes y oficios; b) apovar la politica de
promocidén de la infancia; y ¢) lograr que las familias v las comunidades
regidentes en las inmediaciones de los centros de alfabetizacién cambien su
percepcidn y adopten comportamientos que propicien la alfabetizacién de la
mujer. El propésito de este proyecto es aumentar, mediante la educacidn de
padres y madres, la capacidad de los progenitores jévenes (en particular, de las
madres) para cumplir con sus responsabilidades respecto del nifio, a partir de la
concepcidn de éste. Este proyecto apoyard las actividades de alfabetizacidn
funcional y alfabetizacién integral, a fin de que las muchachas v los muchachos
puedan manejar profesionalmente sus actividades durante el periocdo de
aprendizaje. )

26. El presupuesto de recursos generales para el programa se dedicar& en gran
parte al refuerzo de la capacidad nacional (formacidn, asistencia técnica); las
demds actividades de este programa se realizarin con sujecidn de la
disponibilidad de fondos suplementariocs.

Abastecimiento de aqua v saneamiento

27. Este programa abarcard 80 subprefecturas y comunas urbanas y consolidarid la
colaboracién con el Fondo de las Naciones Unidas para el Desarrollo de la
Capitalizacién (FNUDC), el Banco Mundial, el Organismo Japonés para el
Desarrollo Internmacional, el organismo de cooperacidn de Alemania, la Caisgse
francaise de développement y las organizaciones no gubernamentales (ONG). Este
programa se compone de dos proyectos: a) abastecimientc de agua potable; vy

b) promocién de la higiene y el saneamiento. E1 primer proyecto tiene los
siguientes objetives: a) lograr el buen funcionamiento de un 50% de los pozos
de agua modernocs (bombas o grifos piiblicos); v b) asegurar que un 75% de los
hogares que tienen accesc a fuentes de agua modernas consuman exclusivamente
agua potable. Esto requiere la proteccidn de las instalaciones existentes y el
respeto de las normas de higiene en lo concerniente a la extraccidn de agua, su
transporte, su almacenamiento y su consumo. Esencialmente, las actividades
consistirdn, por una parte, en la formacidén y el reciclaje de los encargados y
agentes del SNAPE y de la Direccidén Nacional de Planificaciém Territorial b
Urbanismo, de los miembros de los comités de desarrollo rural, las comunas
urbanas y los comités de pozos de agua, y de los artesanos vy mecdnicos, asi como
de todos aquellos gque desempefian un papel en el sistema de mantenimiento
preventivo de los pozos de agua; y, por otra parte, el refuerzo del sistema de
vigilancia de los pozos de agua.

28. El segundo proyecto, previsto para 80 subprefecturas vy comunas urbanas
escogidas, tiene los siguientes objetivos: a) lograr una disponibilidad de
letrinag higiénicas y pozos de basura en un 30% de las familias v los lugares
piblicos; b) lograr que un 75% de la poblacidn se lave correctamente las manos
antes de comer; c) lograr que un 50% de las familias hagan una evacuacidén
correcta de los excrementos de los nifios; d) lograr gque un 80% de las familias
que poseen letrinas higiénicas, las utilicen correctamente; y e) lograr que un
50% de las mujeres se laven correctamente las manos antes de preparar las
comidas. Mexced a este proyecto, se creari una dindmica de saneamiento, lo cual
entrafia la existencia y la utilizacién de letrinas en los hogares, las escuelas,
las mezquitas y los mercados, asi como el respeto de las normas de higiene vy
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saneamiento. En virtud de este proyecto, se financiarin investigaciones
operacionales y estudios para determinar tecnologias apropiadas, asi como la
formacidn de albafiiles para la construccidén de letrinas y la realizacién de
campaflas de IEC.

29. Los fondos de recursos generales se destinardn con cardcter prioritario a
las actividades de vigilancia y evaluacién, IEC y refuerzo de la capacidad. Las
demds actividades y el suministro de equipo dependerdn de la disponibilidad de
fondos suplementarios.

Comunicacidén v promocidn

30. El programa de comunicacidn y promocidn se coordinara con las actividades
de otros organismos del sistema de las Naciones Unidas, de diversas ONG, de la
USAID y del Organismo de Cooperacién de Suiza, en especial en lo concerniente a
la radio rural. Este programa abarca dos proyectos: comunicaciones de apoyo a
los programas; y promocidn del desarrollc humano sostenible. El primer proyecto
tiene los siguientes objetivos: a) llevar a los individuos, las familias y las
comunidades a adoptar comportamientos propicios a la supervivencia, la
proteccidn y el desarrollo del nific y la promocidn de la mujer; v b) fomentar la
capacidad nacional y la calidad de las comunicaciones entre los encargados de
prestar servicios bésicos y los beneficiarios. El proyecto agrupard todas las
actividades de comunicacidén para la movilizacién social. Los proyectos
sectoriales proporcionarin informaciones bisicas para la elaboracidén de los
mensajes v la determinacidén de los receptores de éstos; este proyecto se
encargard de la ejecucidn, el seguimiento v la evaluacién. En términos
generales, el proyecto apoyard la formulacidén de una politica nacional de
comunicacidn; la formacidn de instructores en comunicaciones interpersonales y
de encargados de difundir la Convencidn sobre los Derechos del Nifio vy la
Convencidén sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacidn contra la
mujer; la formulacidn, la produccidn, la seleccidén de los cauces (tradicionales
o modernos) y la difusidn de los mensajes; v la realizacidén de estudios sobre el
plblico y los efectos de las actividades de comunicacidén.

31. El segundo proyecto tiene los siguientes objetivos: a) lograr que los
encargados de adoptar decisiones y los coparticipes en las actividades de
desarrollo acuerden un interés sostenido a la causa del nific y la mujer, en el
marco de ambas Convenciones, y se comprometan a defenderlos; y b) lograr que los
encargados de adoptar decisiones y los coparticipes en las acciones para el
desarrollo movilicen mayor cantidad de recursos para el logro de los objetivos
del PNA y del PNDH. Entre las principales actividades de este proyecto cabe
citar en particular la formacidn impartida en los 38 comités para la infancia,
la alianza con los parlamentarios y los funcionarios electos locales, la
promocidén ante los agentes econdmicos del sector privado, la preparacién v
difusién de materiales informativos sobre el nifio y la mujer, y la organizacién
de actos especiales.

Apovo al desarrollo humano

32. El programa concentrard sus acciones en Conakry vy las demds ciudades del
pais y colaborard con los organismos del sistema de las Naciones Unidas vy con
diversas ONG, en el marco del PNDH y de las actividades en beneficio de los
nifios en situwacidn particularmente dificil. Este programa abarca dos proyectos:
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planificacién y estadisticas sociales; y pobreza y vulnerabilidad urbanas. Los
objetivos del primer proyecto son: a) aumentar la competencia de las entidades
del pais en materia de recopilacién, andlisis y utilizacidén de datos sociales; y
b) lograr la coordinacidn de las actividades de seguimiento y evaluacién de los
programas. Las principales actividades seran el apoyo a la capacitacién en
analisis demcgrdfico y en técnicas de encuestas y de andlisis y utilizacién de
los datos sociales; el apoyo a la realizacién de evaluaciones y encuestas; el
apoyc al establecimiento y la gestién de un banco electrdnico de datos sociales
en la Direccidén Nacional de Estadistica; y el apoyo al andlisis y la difusién de
los resultados del Censo General de Poblacidn.

33. Los objetivos del proyecto sobre pobreza y vulnerabilidad urbana son:

a) aumentar el acceso de los grupos urbanos mds vulnerables a los servicios
bédsicos; b) crear un marco para la atencidén a los nifios en situacién
particularmente dificil en zonas urbanas; y ¢) lograr que las comunidades
urbanas se atiendan a si mismas. Las principales actividades de este proyecto
serdn la elaboracidén de un mapa de la pobreza urbana; la realizacidén de estudios
sobre los nifios en situacién particularmente dificil y la formacidén de agentes
responsables de atender a esos nifiog; el apoyo a la elaboracidn y la adopcidn de
una politica nacional para los nifios en situacién especialmente dificil; la
reactivacién del Tribunal de Menores; v el establecimiento de centros
subvenciocnados para la formacién de grupos comunitarios en técnicas de
autogestidn para la recoleccidn de basuras.

Gestidn del programa

34. El Ministerio de Planificacidén y Cooperacidn, y en particular la Direccién
Nacional de Cooperacidén, en colaboracién con las direcciones técnicas
competentes, se encargardn de la coordinacién y la vigilancia de la ejecucién
del programa, asi como de organizar los exdmenes semestrales y anuales y el
examen de mitad de periodo. Los Ministerios técnicos se encargaran de la
ejecucién de diferentes programas sectoriales, en coordinacidn con las ONG y por
conducto de comités directivos. La Direccién Nacional de Descentralizacién,
Srgano rector de las comunidades locales, desempefilard un importante papel en la
coordinacién de las acciones en el plano de la comunidad. El1 UNICEF apoyard al
Gobierno en la planificacién, la gestidn, la vigilancia y la evaluacidn de las
actividades.

Vigilancia vy evaluacidn

35. Se ha preparado un plan integral de vigilancia v evaluacién. Para el
seguimiento de los objetivos del programa, se utilizardn como elementos de
referencia los resultados de la encuesta con indicadores miltiples. Ademds de
aprovechar los datos obtenidos en forma rutinaria, se realizardn estudios e
investigaciones operacionales a fin de completar las informaciones desagregadas
por sexo relativas a los indicadores y actualizar los datos sobre la sgituaciédn
de los nifios y las mujeres. Por otra parte, cada programa sectorial abarca
actividades de seguimiento, evaluacidn e investigacidn. Se ha previsto que el
primer afic se realizardn encuestas béasicas, que serdn repetidas posteriormente,
a fin de medir los cambios en los comportamientos. Se prestari atencidén
especial a leos indicadores de los efectos de las actividades. Los planes de
accidn anuales seran examinados cada tres meses. Se ha previsto la realizacidn
de un examen anual. El examen de mitad de periodo se realizard en 1999. TUno de
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los temas importantes del programa es el refuerzo del gistema nacional de
produccidn y utilizacién de estadisticas sociales y el refuerzo de la capacidad
de las comunidades en materia de gestién de la informaciédn.

Financiacidén del programa

36. El importe indicativo propuesto para el programa representa una disminucién
del 29% respecto del anterior programa de cooperacién. No obstante, los
importantes totales propuestos en virtud de este programa son comparables a los
que se desembolsaron realmente en virtud del programa precedente. En el
contexto actual, reviste prioridad adoptar una estrategia de movilizacién de los
recursos que posibiliten un refuerzo de las actividades de promocién y de la
capacidad del personal que trabaja sobre el terreno en la respectiva
especialidad.
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CUADRO 1. = ESTADISTICAS BASICAS SOBRE NINOS Y MUJERES
Guinea . T {1994 y afios __ . Clasificacién del pais
anteriores} segin el UNICEF
Tasa de mortalidad de nijfios menores de 5 afios (TMMS) 223 (19%4) TMM5S muy alta
Tasa de mortalidad de lactantes (TMI) 131 (1994) TMI muy alta
PNB per cépita {dSlares EE.UU.) - 510 {1994} PNB ingresos
bajos
Poblacidén total (millones) ) o o 6,5 {1994)
PRINCIPALES INDICADORES DE LA SUPERVIVENCIA 1870 1980 1990 1994
Y EL DESARROLLO DEL NINO
Nacimientos (miles) 200 231 295 326
Muertes de nifios menores de 1 afio (miles) 36 37 41 43
Muertes de nifios de menos de 5 aflos (miles) 62 64 70 73
Tasa de mortalidad de nifios menores de 5 afios
{(por 1.000 nacidos vivos) 62 64 70 223
Tasa de mortalidad de lactantes {(menores de 1 afic)
{por 1.000 nacidos vivos) ) 182 162 140 131
Alrededor Fechas méas
de 1980 recientes
Niflos menores de cinco afilos con peso insuficiente Moderada
{¥ basado en el pesc segin la edad ¥y grave ..
Grave
Nifiog con bajo pesoc al nacer (%) (1987/1990) 25 21
Nifios gque terminan el quinto grado (%) (1985-1993) 57 80
INDICADORES DE NUTRICION Alrededor Fechas més
de 1980 recientes
Tasa de lactancia materna exclusiva (<4 meses) (%)
Tasa de alimentacidn complementaria (6 a 9 meses) (%)
Tasa de lactancia continuada {20-23 meses) (%)}
Prevalencia de casos de emaciacién {0 a 59 meses) (%)
Prevalencia de casos de crecimiento insuficiente
{0 a 59 meses) (%)
Ingestidén diaria de calorfas per cédpita {% de las
necesidades, 1979-1981/1388-1990) 79 97
Tasa total de casos de bocio (1988} .. 19
Gastos de los hogares en alimentacidn (Total/cereales) U A o/
{$ de los ingresocs)
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CUADRO 1 (continuacidn)

Guinea
INDICADORES DE SALUD Alrededor de 1580 Fechas mis recientes
Tasa de utilizacidn de la TRO (%, 1592) .. 38
Poblacién con acceso a los serviciocs de Total 47 80
salud (%, 1985/1952) ' Urbana,/rural 100 / 40 100 / 70
Poblacién con acceso a agua apta para Total 17 S5
el consumo (%, 1980,/1993) Urbana/rural 69 / 2 50 / 56
Poblacidn con acceso a servicios de Total i4 21
saneamiento adecuado (%, 1585/1991) Urbana/rural 54 / 1 84 / 10
Partos atendidos por perscnal
capacitado (%, 1588/1992) 25 36
Tasa de mortalidad derivada de la
maternidad (pcr cada 100.000 nacidos
vivos, 1350) 1.600
INMUNIZACION 1981 1985 195C 1554
Porcentaje de nifics de un afio
inmunizados contra: Tuberculosis 4 .. 53 75
Difteria/tos
ferina/tétanocs .. .. 17 70
Poliomielitis .. .. 17 70
Sarampidn 15 4 18 70
Porcentaje de mujeres embarazadas Tétanos 5 5 10 56
inmunizadas contra:
INDICADORES DE EDUCACION Alrededor Mas reclentes
de 15890
Tasa de matriculacidn primaria Total 36 / .. 46 / 40
{bruta/neta) (%, 1980/1993) Varones 48 / .. 61 /
Nifias 25 / .. 30 /
Tasa de matricula secundaria Total 17 / .. 12 /
{bruta/neta) (%, 1989/15%93) Varones 24 / .. 17 /
Nifiag 10 / 6 /
Tasa de alfabetizacidén de adultos Total 22 36
{(mayores de 15 afiog) (%, 1980/1995) Hombresg/mujeres 34 / 11 50 / 22
Receptores de radio/televisidén, por
1.000 habitantes (1980/1993) 30 / 1 43 / 8
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CUADRO 1 (continuacién)
Guinea e R
INDICADORES DEMOGRAFICOS 1370 1980 19390 1994 2000
Poblacién total {Miles) 3.900 4,461 5.755 6.501 7.759
Poblacién de 0-15 afios {Miles) 1.846 2.139 2.815 3.204 3.812
Poblacidén de 0-4 afios (Miles) 727 850 1.116 1.273 1.451
Poblacién urbana ,
{¥ del total) 13,8 19,1 25,8 29,3 33,6
Esperanza de vida al Total 37 40 44 45 48
nacer ({afios) Hombres 36 39 43 45 47
Mujeres 37 40 44 46 48
Tasa de fecundidad total 7,0 7,0 7,0 6,9 6,3
Tasa bruta de natalidad
{por 1.000 habitantes) 51 52 51 46
Tasa bruta de mortalidad
{poxr 1.000 habitantes) 27 25 21 17
Alrededor de 1980 Fechas m&s recientes
Tasa de prevalencia del usoc de
anticonceptivos (%, 1977} .
Tasa anual de crecimiento de la Total 1,6 2,7
poblacidn (%, 1965-1980/1980-1994) Urbana 4,9 5,7

INDICADORES ECONOMICOS

Alrededor de

Fechas mas

1980 recientes
Tasa de crecimiento anual del
PNB per cépita
(%, 1973-1985/1985-1994) 0,0 1,2
Tasa de inflacidn (%}
(1980-1985/1985-1994) 8 19
Poblacidén que vive en la pobreza | Urbana
absoluta (%) Rural A / .
Participacién porcentual en el 20% mas alto/40% més bajo
ingreso de los hogares (%) ./ A
Gastos plblicos (% del total de Salud/educacidn o/ 0 3 /11
gastos, 1987) Defenga 0 29
Gastos de los hogares (% total Salud/educacién
de los gastos, 1980 & 1984) /. /
Asistencia oficial para el Millones de ddlares EE.UU. 30 360
desarrollo (1980-15993) % del PNB 6 11
Servicio de la deuda comd
porcentaje de la exportacién de
bienes vy servicios (13%80) 18 12
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CUADRO 3. GASTOS ANUALES PREVISTOS

{En miles de ddélares EE.UU.)
pafS: GUINEA .
CICLO DE PROGRAMACION: 1997-2001

1957 1598 15395 2000 2001 Total
SALUD Y NUTRICION RG 545 506 498 494 491 2.534
FSbh 134 134
NFS 491 794 454 370 372 2.481
TOTAL 1.170 | 1.300 952 864 863 5.149
ABASTECIMIENTC DE RG 221 191 190 188 187 977
AGUA Y SANEAMIENTO FSD
NFS 230 456 343 343 343 1.715
TOTAL 451 647 533 531 530 2.692
EDUCACION BASICA I rG 226 196 194 189 i81 986
BARA TODOS FSD
NFS 604 421 363 302 270 1.960
TOTAL 830 617 557 491 451 2.946
COMUNICACION Y RG 153 134 132 131 129 679
PROMOCION FSD
NFS 30 117 176 176 176 735
TOTAL 243 251 308 307 305 1.414
APOYO AL DESARROLLOC RG 208 188 188 188 188 g6l
HUMANGC FSD
NFS 230 286 229 200 200 1.145
TOTAL 439 474 417 388 388 2.106
APOYO AL PROGRAMA RG 246 235 248 260 274 1.263
FSD
NF'S
TOTAL 246 235 248 260 274 1.263
TOTAL - RG 1.600 | 1.450 1.450 1.450 1.450 7.400
FSD 134 134
NFS 1.645 | 2.074 1.565 1.391 1.361 8.036
TOTAL 3.379 | 3.524 3.015 2.841 2.811 15.570
RG = Recursos generales.
FSD = Fondos suplementarios disponibles.
NFS = Nuevos fondos suplementarios.




E/ICEF/1996/P/L.12/Add.1

-SEPTU[ SPUCTOEN SET 9P SOTIVIUNTOA SOT 9p 803802 8OT ULANTOUT as !serreurproexixs sexoy sel A orrexswnuzadns Teuoszad 12 uednioxe 28 /4
‘ojunfuon ns ud syed 1o eiwd eweiboxd 72 edode ‘ugroeToueuTI Sp I]UENI NS aXany Tend eves ‘oisend epepy /R

(53
= -seuexbord e ocdode A UQTOEIISTUTWRE = WAV
o *ga[eIausb SOTOTAISS ap OfIePUOTOURY = DF
Q o *TeUOTORU UQTORIRIJUCD ISP 0ITURBIC oipend Isp OTIPUOTOUNY = NJ
~m m s [RUOTORUISIUT UQTORILAIUOD 3P 0OTURDIO OIPEND TP OTIPUDTIUN = Ig
o, seraeiusweTdng UQTDRTOUBUTI BASNU = SAN
n v -aTqruodsTp erxRludLTdns uQTORTOURUTI = (SJd
M M *pTIRjUBWRTANS UQIORTOURUII = a8
rgaTeIsuab sosandax = oY
L'PT9°0T 0'0%5°€ L'VLOTL 34 ST (A 8 (99USWRTOS SRATIRDTPUT SeIFTo) oisendoxd ewexBoxd Tap OTOTD 9P TeUTI TV
v ST 6 L Tenjoe euweiboxd Tap OTITD
:Teuoszad ap soiseb X sojsand ap oxsumyN
L'¥T9°0T 0'0¥S'€  L'PLO°L S¥ sz zT 8 T € € T 0 0 (HAQY+dS+OM) TYYENAD TYIOL
S'Z6L°E  T'O¥T'T £'255°C ST 6 € € 0 T T T 0 0 TeuOsI9g SYWHO0™d SOT ¥ QA0dY X
6’8zT°z uQToerado 3p SO1SED OALLYNISINIWAY OLSINANSTAL
7289 8'66Z°T  ¥'CZS ¥ 0€ 9T 6 S T z 4 0 0 0 0LS"ST 9£0° 8 YET 00%°L S4 + 9Y TYIOL
T'STE € #°T6S L'eeL'e oT ¥ € € T T T [} 0 [} oLT 8 9€0°8 ¥ET sS4 TYIOL
0’0 0‘o 0’0 (4] [} 0 0 1} [ 0 0 [} 0 0 0 0 YWRED0Ud TY OA0dY
o’'o 8°2ST S’L09 z 0 T T 1} [+} 0 0 [ o SYT'T SYT'T 0 ONVWNH OTIOMIYSAd TY¢ QXOdY
0o 0’0 0’0 [ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 SEL SEL 0 NOIDOWOUd X NQIDVOINOWOD
9'€LL 0’0 9’ €ELL T 0 0 T [} T 0 0 [} 0 096°T 096°T [} 5000L vdvVd
YOISYY NQIOWONAd
L'v88 9'€g T'1S8 z T 0 T. 0 4 T 0 0 0 SILT STL T [ OINATWYANYS A YOO
H0 OINATHIDALSVHY
5°968 0°90% S'06% S € z 0 0 0 0 0 0 0 S19°2 T8%°C PEL NQIDIYION A ANTVS
‘YINVINAWATINS NQIDVIONUNIZ
T'LOS"E  ¥'LOL'T L 6LL'T oz zZT 9 4 0 1 T 0 0 0 00¥% L 00%°L DY TLLOL
9'LET'T  0'¥9¥F 9'€LL L S T T 0 T 0 [ 0 0 £9Z°1T €92°T YWYTHD0Nd TY ORQAY
9'8LY 9'8LY ‘o 4 z z 0 0 0 0 0 4} 0 96 196 ONVHOH OTIOWNYSHA TY OA0dY
/98T ¥’98T 0’0 z T T 0 0 [4 0 0 [ [ 6L9 6L9 NQIOOWOUd X NQIOVOINNWOD
5’687 5’682 0’0 € z T 0 0 0 0 0 0 [ 986 986 SOMOL Ydvd
, s , YOISYE NQIOWOOAE
S'8ET S‘8€C 0’0 z T T 0 0 0 0 0 0 0 LLE LLE OINAIWVANYS A VNN
50 OLNAIWIDEISYEY
S‘9L0°T  ¥'0S T'920° 1 4 T 0 T 0 [} T 0 0 0 ¥ES'T ¥ES'T NQIOINION X aNTYS
*SATYVHANTD S0S3NDIY
TYLOL YO0 1d THIOT, 25 Nd 14 zi/a  €1/d  ¥I/4 S§T/4 91/1@  L1/2A TILOL SaN asd 90 NOIOVIONYNIA
30 HLNANA X YWYEDOdd
("N0"Hd 8SARTOP Op SOTTW UF) _ ("NN"d5 SIARTQP 2P SATTW ud) 80 SYY3ASd/STYOLIAS
/€ TYNOSYEd A SOLSYD /® sorsand VHEOO0Nd T30 OLSANANSHId

TO0Z-L66T FYWYHDOUd
NMZHDU"

TYNOSYEd ad SOLSYD SOT NOO VWWUROMd T3d OLSANANSHEId Tad NRQIOWIIA
¥ CaVND




