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PRESENTACION

I’ Defensor del Pueblo se complace en presentar once documentos encargados por nuestra
(titucion el afio 2002, durante la gestién de mi antecesora Ana Marfa Romero de Campero,
cunndo se decidié enfrentar el reto de elaborar el primer estudio de derechos humanos de
Iolivia, iniciativa a la que se sumé el Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo
(I'NUID), la Cooperacién Suiza para el Desarrollo (COSUDE) y el Instituto Interamericano
Je Derechos Humanos (IIDH), quienes aportaron técnica y financieramente al proceso, que
culming el afio 2003.

I'ntonces uno de los compromisos fue el de publicar los trabajos que sirvieron de base para
ol mencionado informe por la valiosa informacién que cada uno, desde distintas perspectivas,
proporcioné para configurar el estado de situacién de los derechos humanos en Bolivia. Hoy
{enemos la satisfaccién de cumplir esa promesa, pues estamos seguros de que todos y cada uno
e low documentos constituyen referentes fundamentales para comprender los avances y los
capitulos pendientes en materia de derechos humanos, y por ello el Defensor del Pueblo
autacdece el aporte de importantes intelectuales del pafs que no dudaron en sumarse al proyecto.

Al mismo tiempo deseamos rendir un reconocimiento especial a Don Ramén Conde, que
o bien ya no estd entre nosotros, nos ha legado su valioso aporte y nos deja el recuerdo de
calida sencillez y lucidez intelectual.

Conocedores del valor referencial, académico y analitico de cada uno de los documentos,
lemos respetado fielmente su contenido original, remarcando que esa pluralidad de miradas
analfticas constituyen sin duda un gran aporte a la reflexién sobre los derechos humanos,
Aungue no necesariamente coincidan con la visién del Defensor del Pueblo.

Il primer documento es de Magdalena Cajfas de la Vega, “Visiones y realidades de los
derechos humanos en la historia de Bolivia”, que a manera de panoramica nos presenta la
problemética desde el legado prehispénico y colonial, incluyendo la aplicacién de ideas
libernles y los derechos fundamentales del hombre en la creacién de Bolivia, para posteriormente
extender la mirada al contexto internacional y a los derechos humanos durante el siglo XX.

Para una interpretacién filoséfica de los derechos humanos en Bolivia, Juan Araos Uzqueda
propone en el segundo documento una reflexién sobre derechos humanos vinculados a ideas
o Ideales sobre la ciudadanta, democracia y justicia social, con una serie de interrogantes sobre
[in responsabilidad que tienen sobre ello tanto individuos como instituciones, insertos en la
sociedad civil y el Estado, para cerrar con puntualizaciones sobre la incidencia de la Ley 1818
del Defensor del Pueblo en la sociedad boliviana.



En el tercer capitulo H. C. F. Mansilla presenta el documento “Individuo, comunidad y
derechos humanos: El caso Bolivia” planteando el legado indigena y la tradicién colonial
ibérica, para delinear posteriormente la situacién actual, la controversia entre universalismo
y particularismo en el caso de los derechos humanos, ast como las ventajas de una conciliacién
entre el universalismo occidental y el particularismo de las culturas locales.

El capitulo cuarto, denominado “Sociedad civil y derechos humanos” corresponde a Fernando
Mayorga, quien refiere al tema de la ciudadanfa y los derechos humanos con énfasis en las dos
dltimas décadas, luego de la recuperacién del perfodo democratico. El documento pone particular
énfasis en las organizaciones de la sociedad civil y de defensa de derechos humanos, y en ese
marco centra su atencién en las nuevas demandas e identidades: movimientos sociales y minorias.
Trabajo que concluye con el anlisis del espacio piiblico y los derechos humanos, focalizado en
el papel que en ese panorama desempefian los medios de comunicacién masiva.

A modo de imprescindible complemento, sigue el trabajo Marfa Inés Pérez de Castafios
y Alicia Szmukler titulado “La experiencia personal de los derechos humanos en Bolivia”,
basado en una encuesta aplicada el afio 2002 en todo el pais y que proporciona una visién
general a los derechos humanos en Bolivia. La segunda parte del trabajo estd referida a la
deliberacién y los derechos humanos como ética normativa bésica, la tercera parte a la
experiencia personal en la trama de las relaciones sociales y, finalmente, se plantean
herramientas conceptuales para interpretar los datos de una encuesta cuyo abordaje se centra
en la libertad, igualdad y agencia.

Blanca Le6n aborda la temitica de los “Derechos humanos en los pueblos indigenas de
las tierras bajas”, documento en el que evidencia el gran niimero y diversidad de manifestaciones
culturales, agrupadas en 30 pueblos que habitan esta regién del pafs, con la descripcién y
analisis puntual correspondiente. Este documento también incluye testimonios de vida que
permiten un acercamiento a las propias concepciones de una vida digna; finalmente, presenta
una relacién de la legislacién internacional sobre pueblos indigenas y su incidencia en el
contexto de los pueblos indigenas de las tierras bajas del pafs, aunque es imprescindible
puntualizar que este texto fue escrito mucho antes de que se aprobase, en septiembre de 2007,
la Declaracién de las Naciones Unidas sobre Derechos de los Pueblos Indigenas.

Como necesario correlato sobre derechos humanos en los pueblos indigenas de tierras altas,
se presenta el trabajo de Ramén Conde, quien explora la vigencia de los derechos individuales
y colectivos en el contexto del 4rea andina y la organizacién social que en ella existe desde
antes de la colonia y cuyos rasgos generales permanecen inmutables hasta nuestros dias.

Otro de los documentos que comprende la Agenda Defensorial es el trabajo de Marcelo
Fernandez Osco “La visién indigena del sistema normativo de Derechos Humanos”, que
plantea una lectura reflexiva y critica, desde una visién “indigena” al sistema de derechos
humanos vigente en el pafs a partir de los trabajos de Gustavo Rodriguez, Juan Araos y H.




(" ', Mansilla, y a las contribuciones conceptuales actuales, cuyo objetivo es el de indagar,
dewde una mirada indigena, los mencionados estudios de derechos humanos.

I'l siguiente capitulo comprende el trabajo de Ricardo Calla Ortega titulado “El INRA
v ln propiedad de la tierra”, en el que se presenta una serie de consideraciones sobre proceso
Ae suneamiento de la propiedad de la tierra agraria a partir de la promulgacién de'la Ley
[MNILA, la titulacién de Tierras Comunitarias de Origen (TCO), el Saneamiento Simple

(SYAN-SIM) y el Saneamiento Integrado al Catastro Legal (CAT-SAN)

Il capitulo décimo estd dedicado al trabajo de Julio Prudencio Bshrt denominado “El
Consumo de alimentos y nutricién en Bolivia”, que ofrece una panordmica completa sobre
li problematica desde los compromisos asumidos por el Estado en la materia. Posteriormente
« nborda la disponibilidad y consumo de alimentos, insertos en el componente fundamental
e [ nutricién y los gastos en el consumo de alimentos. El trabajo explora ademés la incidencia
de la pobreza en alimentacién y desnutricion, para cerrar con una mirada a las politicas
relncionadas con el consumo de alimentos.

José Baldivia, “Experiencia social en derechos humanos: servicios y pobreza”, que aborda

| entorno socioeconémico de los derechos humanos, con énfasis en el acceso a servicios

“educativos, de salud, vivienda, servicios basicos, produccion, asi como inversién piblica e
infraestructura productiva.

Para comprender los avances en derechos humanos desde la 6ptica de la gesti6n financiera
Jel Estado, Martha Gutiérrez de Toranzo presenta el documento “Tendencias del Presupuesto
Cieneral de la Nacién desde los derechos humanos”, que incluye un andlisis de la informacién
presupuestal desde la perspectiva de los derechos humanos y la inversién publica, asi como
un acépite de la desagregacién segin sectores sociales, inversién en municipios y su relacién
con los derechos econémicos sociales y culturales (DESC), para cerrar mostrando resultados
contradictorios en la cobertura de los derechos humanos.

Finalmente, este nimero cierra con una profunda reflexién sobre el estado de los derechos
humanos en el interior de los centros de reclusién, trabajo de Juan Carlos Pinto titulado “La
vida cotidiana en la cércel”.

Estamos seguros que cada uno de los documentos que comprenden este cuarto nimero
de la revista Derechos Humanos y Accién Defensorial contribuyen al anlisis de los derechos
humanos y desde distintas perspectivas, al mismo tiempo que proponen rutas criticas para
actualizar y complementar este reflexién que dfa a dfa se torna més necesaria a la luz de las
grandes transformaciones que se viven en todo el pafs, tanto desde el Estado como desde las
organizaciones e instituciones de la sociedad.

Waldo Albarracin Sanchez
Defensor del Pueblo de Bolivia
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F1 CONSUMO DE ALIMENTOS
Y LA NUTRICION EN
BOLIVIA DESDE LOS
DerRECHOS HUMANOS

«Julio Prudencio Borth

RESUMEN

L a disponibilidad de alimentos ha tenido un incremento
paulatino en los dltimos afios -aunque insuficiente en un
determinado producto de consumo basico- por lo que se tuvo que
seguir recurriendo a las importaciones y ayuda alimentaria. A esto
se suma el problema de la accesibilidad de los pobladores a los
alimentos, ya que un gran porcentaje de la poblacién nacional se
encuentra inserto en niveles elevados de pobreza, es decir, con bajos
ingresos econdémicos y carente de infraestructura bésica.

No existen datos actualizados sobre el consumo de alimentos a
nivel nacional, sin embargo los estudios parciales de las ciudades
principales asf como algunos informes de ONG sefialan una baja
ingesta energética, un exceso en el consumo de proteinas y un déficit
elevado en términos de grasas respecto a lo recomendado. Asimismo,
el consumo de calorfas, proteinas, grasas y carbohidratos es més
elevado en el sector urbano que en el rural, al igual que el consumo
per cépita en los Llanos que en los Valles y el Altiplano.

El estado nutricional de los nifios presenta avances significativos
entre 1994 y 1998. La desnutricién aguda disminuye desde el 4.4%
(1994) a 1.3% (1998), sobre todo en departamentos como
Chuquisaca y Potosf, mientras que la desnutricién crénica pasé de
28.3% a 26.8% en los afios considerados. Sin embargo, desde el
punto de vista rural la situacién empeoré udltimamente,
principalmente en los Llanos y en los departamentos de Santa Cruz
y Potosi. La desnutricién global (peso / edad) muestra también una
disminucién sustancial tanto en el nivel nacional como
departamental y de las ecoregiones.
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La situacién con referencia a los micronutrientes también ha
mejorado respecto a los afios 90. La tasa total del bocio (TGR) se
ha reducido al 4.5% en el nivel nacional, con logros significativos
respecto a afios anteriores, aunque en los dos dltimos afios se ha
presentado un desmejoramiento de la situacién, por falta de control
y seguimiento de las autoridades. La deficiencia de la vitamina A es
todavia un problema en el nivel nacional, y quiz4s la mayor deficiencia
en lo que son los micronutrientes.

A pesar de los programas de suplementacién de hierro a grupos
vulnerables de la poblacién (mujeres embarazadas y nifios menores
de 5 afios) a través de los controles en los centros y puestos de salud,
y la distribucién de tabletas de sulfato y jarabe, el esfuerzo es
insuficiente todavfa ante la prevalencia de la anemia. La fortificacién
de la harina de trigo con hierro y vitaminas del complejo B es un
gran acierto, restando ahora realizar mayores esfuerzos para fortificar
alimentos de consumo masivo con vitamina A.

El valor del consumo urbano y rural por personal dfa es mds
elevado en los Llanos que en el Altiplano y los Valles, sobresaliendo
que los alimentos de mayor costo en las tres regiones, son justamente
los productos tipicos de cada regién. Los escasos ingresos econémicos,
la carencia de servicios bésicos y agua, y el escaso nivel de escolaridad
de las mujeres y madres de familia, influyen directamente en los
niveles de malnutricién de la poblacién. A pesar de que no hay una
politica definida de Seguridad Alimentaria donde se considere los
aspectos del consumo-nutricién de la poblacién, la ampliacién de
las prestaciones del Seguro Bésico de Salud asf como el establecimiento
de programas de alimentacién escolar son apoyos importantes a la
alimentacién-nutricién y salud de la poblacién, aunque es urgente
un mayor y decidido apoyo gubernamental a esta problemitica.
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INTRODUCCION

El presente analisis sobre El consumo, la alimentacién y la nutricion
desde los Derechos Humanos se realiza por encargo de la institucién
del Defensor del Pueblo y tiene como objetivo principal comprender
mejor los problemas relacionados a la vigencia de los Derechos
Humanos en Bolivia, ya que el Estado y la sociedad han asumido el
compromiso de realizar acciones orientadas al progreso y la equidad
en esos campos.

El documento que se presenta a continuacién se elaboré entre
Noviembre y Diciembre del afio 2002 y se basé fundamentalmente
en una revisién y andlisis bibliogréfico sobre el tema, complementado

con entrevistas realizadas a diversos profesionales y ejecutivos de
instituciones gubernamentales como también instituciones de
cooperacion.

El mayor problema con el que tropezé la investigacién fue la
carencia de informacién oficial actualizada y generalizada, lo que
impidi6 en algunos casos realizar comparaciones entre sectores y
regiones, y en otros, abordar o analizar temas como por ejemplo el
consumo de alimentos segiin niveles de ingreso de la poblacién. A
pesar de ese inconveniente, el estudio realiz6 esfuerzos por suplir esas
carencias y puso especial énfasis en analizar la evolucién de ciertas
variables en los Gltimos 10 afios.

El primer capitulo del estudio describe los diversos compromisos
internacionales asumidos por Bolivia en materia de la alimentacién
y nutricién, para luego abordar en un segundo capitulo los aspectos
referidos a la disponibilidad interna de alimentos.

Los capitulos tercero y cuarto hacen referencia al consumo de
alimentos en el pafs en el nivel rural y urbano, asf como a los aspectos
de nutricién, enfatizando en la situacién del consumo de los
micronutrientes.

Los gastos que los habitantes realizan en el consumo de sus
alimentos, asf como la incidencia de la pobreza en el consumo y la
nutricién son analizados en los capitulos quinto y sexto, para analizar
en el capitulo séptimo las politicas referidas al consumo de alimentos

Finalmente, las conclusiones hacen referencia a las acciones
orientadas al progreso como también a los aspectos que obstaculizan
la vigencia de los derechos humanos en materia de alimentacién y
nutricién.
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I. LOS COMPROMISOS ASUMIDOS
POR BOLIVIA EN MATERIA DE
ALIMENTOS Y NUTRICION

Bolivia, desde hace varios afios, ha asumido una serie de
compromisos, tanto en el nivel nacional como internacional, en la
problemidtica de la alimentacién de los pobladores.

A nivel interno, el tema de la alimentacién ya fue abordado en
la propia Constitucién Politica del Estado que sefiala que “... el
Estado tiene la obligacién de defender el capital humano protegiendo
la salud de la poblacién, asegurando la continuidad de sus medios
de subsistencia...” (Art. 158 Inciso L. Régimen Social. CPE).

A nivel internacional, los compromisos asumidos son diversos
y més explicitos en términos de las metas, definiciones y alcances,
debido también a que la problemdtica del hambre, de la desnutricién
y del acceso a los alimentos se hace cada vez mis dificultosa para
una gran parte de la poblacién

Desde el afio 1982, Bolivia es parte del “Pacto Internacional
de los Derechos Econémicos, Sociales y Culturales” (NNUU)
que en determinados articulos hace referencia explicita al tema de
la alimentacién y a otros temas que estdn directamente relacionados
con ésta (salud, educacién, empleo), como se observa a continuacién.

Articulo 10. Se debe conceder a la familia la m4s amplia
proteccién y asistencia posibles, especialmente para su
constitucién y mientras sea responsable del cuidado vy la
educacién de los hijos a su cargo.

.. Se debe conceder especial proteccién a las madres durante
un periodo de tiempo razonable, antes y después del parto.
-+ Se debe adoptar medidas especiales de proteccién y
asistencia a favor de todos los nifios y adolescentes, sin
discriminacién alguna.

Articulo 11. Los Estados reconocen el derecho de toda
persona' a un nivel de vida adecuado para s y su familia,
incluso alimentacién, vestido y vivienda adecuados.
... Los Estados reconocen el derecho fundamental de toda
persona a estar protegida contra el hambre..., adoptaran las
medidas que se necesitan para: a) Mejorar los métodos de

1 Esbueno aclarar que el concepto del derecho a la alimentacién adecuada comprende la disponibilidad de alimentos en can|
y calidad suficientes para satisfacer las necesidades alimentarias, y la accesibilidad de esos alimentos en formas que

ibles. Por idades ali ias se entiende que el régimen de alimentacién aporta una combinacién de prodi

nutritivos para el crecimiento fisico y mental, el desarrollo y mantenimiento en todas las etapas del ciclo vital (inclulda’
lactancia materna) y seglin sexo y ocupacién.
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produccién, conservacién y distribucién de alimentos... b)
Asegurar una distribucién equitativa de los alimentos con
relacién a las necesidades.

En noviembre del afio 1996, en la Cumbre Mundial sobre la
Alimentacién realizada en Roma (Italia), Bolivia junto a varios
paises se comprometié “... a conseguir la Seguridad Alimentaria
para todos y a realizar un esfuerzo constante para erradicar el hambre
de todos los pafses, con el objetivo inmediato de reducir el nimero
de personas desnutridas a la mitad de su nivel actual no mis tarde
del afio 2015” (Declaracién de Roma sobre la Seguridad Alimentaria
Mundial.- FAO, Roma).

Entre los diversos planteamientos de la Declaracién sobresalen
“... aplicar politicas que tengan por objeto erradicar la pobreza y
la desigualdad y mejorar el acceso fisico y econémico de todos en
todo momento a alimentos suficientes, nutricionalmente
adecuados...” y también a “... adoptar politicas y practicas
participativas y sostenibles de desarrollo alimentario”.

Finalmente, es necesario resaltar que en la actualidad, se est4
estudiando y revisando el Protocolo Adicional a la Convencién
Americana sobre Derechos Humanos, la cual seguramente sers
ratificada préximamente por Bolivia, y que en sus articulos
principales sostiene que “... toda persona tiene derecho a la salud
por lo que el Estado se comprometers a brindar atencién primaria
de la salud, la prevencién de las enfermedades endémicas, la
educacién de la poblacién sobre la prevencién, el derecho a una
nutricién adecuada y a erradicar la desnutricién...” (Protocolo
Adicional a la Convencién Americana sobre Derechos Humanos-
Protocolo de San Salvador - NNUU).

Después de conocer todos estos Acuerdos y Compromisos que
el Estado ha asumido, cabe preguntarse ;En qué medida se ha
cumplido lo estipulado? ;Cuil es el estado de situacién de la
poblacién en términos de la alimentacién y nutricién? jEn que
aspectos se avanzé mds y en cudles no? ;Qué obstaculos existen
para la no vigencia de estos derechos que tiene cada persona? ;En
qué medida el Estado cumple estos Acuerdos?

Estas y otras preguntas mds van a intentar ser respondidas en
el desarrollo de los capitulos siguientes, referidos al consumo de
alimentos y nutricién.

11. LA DISPONIBILIDAD DE ALIMENTOS

Para analizar el tema del consumo de alimentos en Bolivia,
primero es necesario analizar, aunque sea brevemente, la
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disponibilidad de los alimentos, la cual resulta de la sumatoria de
la produccién nacional més las reservas del afio anterior y las
importaciones (comerciales y donaciones), menos las exportaciones,
las pérdidas post cosecha, el uso destinado a las semillas y el uso
industrial.

Asi, el Cuadro No.1 muestra la disponibilidad neta de alimentos
para el periodo 1992 a 1999, dltimo afio del que se disponen
estadisticas.

Cuadro N° 1

Bolivia - Disponibilidad de Alimentos (1992-1999)

Anos |Disponibilidad Neta Alimentaria Energia (Kcal./pers./dia) Proteinas (gr./pers./dia)
gr./pers./dia |Disponibilidad| Recomen- | Brecha (%) |Disponibilidad| Recomen- | Brecha (%)
daciones daciones
1992 2635710,0 1047,0 2121,0 2234,0 5,1 54,2 50,7 6,9
1993 2796791,0 1085,0 2172,0 2235,0 -28 55,4 50,7 9,3
1994 2725461,0 1032,0 2096,0 2237,0 -6,3 54,0 50,7 6,5
1995 2843473,0 1051,0 2158,0 2238,0 -3,6 53,4 50,7 5.3
1996 3063605,0 1106,0 2210,0 2240,0 -1,3 57,3 50,8 12,8
1997p 3217954,0 1135,0 22270 22430 0,7 574 50,8 13,0
1998p 3054531,0 1053,0 2059,0 22450 83 53,7 50,9 5,5
1999p 3357631,0 1130,0 2157,0 22480 4.0 56,0 50,9 10,0

Fuente: MAGDER/SINSAAT, Hojas de Balance de Alimentos 1988 - 1996 y 1997 - 1999.
MARDR/SINSAAT, Recomendaciones por Dia de Energia y Nusrientes para la Poblacién Boliviana 1998 - 2000.

De dicho cuadro concluimos que la disponibilidad de alimentos
tuvo un incremento paulatino en los afios considerados (a excepcién
de 1998), sin embargo éste no fue suficiente ya que aumentd a un
ritmo menor que el crecimiento de la poblacién, por lo que no se
pudo satisfacer la demanda interna porque la disponibilidad diaria
por persona dia fue de 1.130 grs/pers en 1999. Para estos tltimos
afios, la carencia de informacién oficial impide realizar un anilisis,
sin embargo la disponibilidad de alimentos ha debido disminuir por
el fenémeno del Nifio en los afios 2000-2001, que afecté a la
produccidn agricola nacional.

Segin algunas proyecciones del Ministerio de Agricultura
(CONALSA-FAQ, 1997), de continuar el mismo ritmo de
crecimiento de la produccién alimenticia vegetal, para el afio 2005
habré un déficit del 20% del requerimiento y para el afio 2010 éste
habra aumentado al 23%.

La disponibilidad de alimentos se refleja también en el suministro
de energia alimentaria por persona, la cual a pesar de que en ciertos
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afios aument6 (1996-1997), en general no alcanzé

a cubrir los

requerimientos energéticos necesarios, habiéndose agravado la brecha
en 1998 (-8,3% respecto al afio anterior) y recuperando algo en 1999
haciéndose mds bajo atin el nivel de consumo nacional con relacién

al resto de los paises de Sudamérica.
Elaporte de las proteinas, grasas y carbohidratos en la

composicién

del suministro energético y su evolucién durante los afios 1990 a

1999 se refleja en el Gréfico No. 1, donde se aprecia
fluctuaciones.

una serie de

Mientras la contribucién de las protefnas se ha mantenido estdtica
alrededor del 11% (casi alcanzando el consumo recomendado del

12%), las grasas han aumentado paulatinamente desde

el afio 1994

(aunque todavia en niveles muy inferiores al consumo recomendado)
a costa de la disminucién de los carbohidratos, que todavia presenta

un consumo muy elevado? en el nivel nacional.

Griéfico N° 1
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Los cambios y variaciones sucedidas en la disponibilidad de los
alimentos se relacionan directamente con las variaciones de los

principales grupos de alimentos.
Segiin la FAO (FAO 1999), a partir de 1976 hubo

una notable

disminucién en la disponibilidad de raices y tubérculos debido a una
baja en la produccién interna y al incremento de la disponibilidad
de los aceites vegetales. Frente a la baja de hasta un 50% en la
disponibilidad diaria en kg/persona de raices y tubérculos, escaso
impacto tuvo el aumento de los cereales en la disponibilidad de

carbohidratos.

Entre 1984 y 1996 la disponibilidad de licteos y huevos, raices,
grasas, cereales y otros habrfa aumentado luego de la baja que tuvieron

Segiin el Ministerio de Salud, el consumo recomendado de la molécula calérica debe estar compuesto en un 12% por
un 25% de grasas y sélo el 63% de carbohidratos.
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todos en los afios de la sequia (1981-82 y 1986). Para los afios 1997
a 1999 la disponibilidad neta (kgs/pers/afio) se refleja en el Grifico
No. 2, donde se aprecia que la mayorfa de los grupos de productos
tienen una caida en el afio 1998 (a excepcién de los derivados de
oleaginosas, carnes y pescados que se estancan), sobre todo en
tubérculos y cereales; sin lograr recuperar en el siguiente afio, sus
niveles anteriores.

Griéfico N° 2

Disponibilidad neta de Alimentos segtin grupos de productos 1997 - 1999
(Kg/pers/afio)
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Desde el punto de vista de la procedencia de la energia, segiin
las estadisticas oficiales, entre los afios 1989 a 2001 la mayoria de
la energfa proviene principalmente de los cereales (42% en el afio
2001) seguido luego por el grupo de frutas, aceites y raices. Estas
cifras muestran, por otro lado, que el patrén alimentario nacional
estd basado en un alto consumo de cereales, trigo principalmente,
el cual en su gran mayorfa es importado y donado. Este aumento,
al igual que el del grupo de lacteos (que también ha incrementado
sus importaciones en los tltimos afios) y edulcorantes, se realiza a
costa de la disminucién del grupo de raices y tubérculos que en el
periodo considerado ha disminuido drdsticamente.

Lo anterior también significa no sélo una dependencia externa
(como se analiza posteriormente) en términos del consumo
energético, sino también un cambio en los habitos alimentarios de
la poblacién, como diversos andlisis y estudios (Prudencio J. 1988
y 2000, AIPE 2002, Cortés G. 2000) lo han comprobado en el

transcurso de diferentes afios.
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Del Griéfico No. 3 también concluimos que el aporte energético de
“otros” grupos de productos como también el de grasas y leguminosas,
en el afio 2001 es practicamente nulo, explicable lo del dltimo grupo
porque la mayorfa de esa produccién se destina a la exportacién.

El grupo de pescados es también muy reducido (1,2%) a pesar de
que el pafs dispone de una gran cantidad de recursos de peces de
agua, tanto en el Chaco boliviano como en el Oriente, siendo
necesaria su correspondiente explotacién racional y su introduccién
en los hébitos alimenticios de la poblacién.

El grupo de frutas y hortalizas constituye también un aporte
importante de energfa, aunque dada la riqueza y potencialidad del
pais en este rubro, el consumo deberia ser mayor adn.

Un dltimo aspecto que es necesario analizar es el referido a las
importaciones y exportaciones de los alimentos, y su correspondiente
significacién en el nivel de los nutrientes.

Segtin diversos estudios (FAO 1999, INAN 1981, INE — DHS 1998),
las diferentes importaciones de alimentos y su correspondiente
contribucién energética han disminuido desde un 25% en los afios 1964-
66 hasta un 18% treinta afios después (1994-1996), importaciones (y
donaciones) constituidas bésicamente por el trigo — harina de trigo y
en menor cantidad por la leche?. La misma evolucién han seguido los
aceites vegetales entre los afios 1964 y 1981 (cuando contribuyé con
el 0,7% en 1989 — 1991); mientras las grasas disminufan del 5% al 1%.

Para el afio 1999, dltimo afio del que se disponen cifras, el aporte
de las importaciones (comerciales y donaciones) representaba el
16% del suministro total de energia alimentaria; constituyendo el
grupo de cereales el 94% (trigo y harina de trigo), ldcteos el 5% y
los aceites tan solo el 1% (ver Grafico No. 4).

| Que gracias a una politica de fomento a la produccién interna en diversos departamentos del pais (PILs), se logré reducir las
Importaciones y donaciones de este producto; aunque en los dltimos meses - y gracias a la politica de liberacién de las importaciones
¢l indice de importaciones estd aumentando drdsticamente (por los precios externos subvencionados).
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Grifico N° 4
Evolucién de las importaciones de algunos grupos de alimentos expresado en
Energfa (1964 - 1999)
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La cantidad de la energfa importada que se consumié en el afio
1999, segiin grupo de productos, se muestra en el cuadro No. 2 donde
resaltan claramente los cereales en primer lugar, y muy lejos de €,
los edulcorantes, ldcteos y huevos. El aporte de energfa de los otros
grupos de productos es muy reducido.

Cuadro N° 2

Procedencia de la energfa consumida

(Kcal/pers./dia) 1999

Energia que se consumié

PRINCIPALES GRUPOS

DE ALIMENTOS De procedencia | De pracedencia
i nacional importada
Cereales 26,40 237,60 264,00
Raices/Tubérculos 186,40 0,56 186,96
Leguminosas 4,60 1,39 5,99
Frutas/Hortalizas 161,00 5,00 166,00
Aceites/Grasas 166,90 3,02 169,92
Carnes Frescas 108,80 0,18 108,98
Pescado 1,70 0,28 1,98
Lécteos/Huevo 23,20 12,76 35,96
Edulcorantes 335,40 14,52 349,92
Total 1014,40 275,31 1289,71

Fuente: Construido sobre la base de datos del INE

Referente a las exportaciones de energfa, segtin datos de la FAO,

entre 1994y 1996 se export6 por un equivalente del 40% del total de
energfa, debido principalmente a las semillas de oleaginosas (y al interior
de ellas, principalmente la soya que llegé a representar hasta el 28% del
total), a los aceites vegetales y a los edulcorantes (FAO 1999).
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III. EL CONSUMO DE ALIMENTOS

En lo relativo al consumo de alimentos, el pafs carece de
informacién completa y confiable sobre este tema, ya que no se
realiza desde hace afios una encuesta nacional que pueda ofrecer
datos al respecto. La informacién existente se limita a estudios
realizados por ONG en algunas regiones/municipios especificos j a
algunas encuestas pequefias que el Instituto Nacional de Estadistca
(INE) realiza cada cierto tiempo, en algunas ciudades* -y mds
recientemente zonas- del pafs, informacién que no siempre es
coherente y més bien en algunos casos presenta datos diferentesde
una misma zona.

De todas maneras se tiene conocimiento, por diversos estud.os
anteriores, que en el Altiplano la dieta alimenticia estd compuesta
principalmente por papa, chufio, quinua, habas, carne de cordero
y/o llama, mientras que en los Valles se consume mds maiz, trigo,
papa, verduras y carne de vaca, entre otros productos. En los Llaros
se consume mds el arroz, matfz, frijoles, frutas, carne de vaca y mds
recientemente verduras y papa (FAO 1999).

Estas diferencias regionales tienden a desaparecer en el nivel urbano
por la universalizacién de ciertos productos que el mercado ofrece como
el pan, fideos, azicar, arroz, aceite, condicionados en tltima instancia
a la disponibilidad de recursos monetarios de las familias.

En cambio en el sector rural, en la mayoria de las regiones el
consumo estd basado en la auto produccién (autoconsumo), lo que
suscita una inestabilidad o inseguridad alimentaria por las fluctuaciones
en los rendimientos agricolas.

Esta falta de informacién sobre el consumo de alimentos en as
heterogéneas regiones del pafs, donde se produce (y consume) tarta
variedad de productos, limita cualquier anilisis a realizar. A esose
afiade una falta de informacién sobre las tradiciones para el preparado
de las comidas -tan originales y diversas segin las regiones- .

A pesar de esas limitaciones, a continuacién se analiza los
preliminares resultados de la encuesta del “Mejoramiento de las
Condiciones de Vida — MECOVI” que el INE acaba de realizar
(2001), donde determina, entre otros aspectos mads, el consumo
aparente de macronutrientes en el nivel nacional, urbano/rural y por
ecoregiones segln grupos; con base en los productos que solamente
son adquiridos por la poblacién (no considerando los productos
producidos y autoconsumidos del sector rural, como se menciona
anteriormente).

- ——
| Lo cual a su vez limita las posibles diferencias rurales existentes pues en las ciudades el consumo tiende a homogenizarse con kase
en ciertos productos de consumo general: Por otro lado, se sabe que en el sector rural — sobre todo en los valles y el altiplano — ertre
¢l 60 % y 90 % de la produccién es autoconsumo, lo cual tampoco es considerado en las estadisticas oficiales.
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Segin la fuente de informacién anterior, el consumo actual
(2001) de alimentos expresado en nutrientes alcanzaria a la cifra de
2.262,9 K/calorias/pers/dfa; 64,79 grs/pers/dia de proteinas; 52,25
grs/pers/dia de grasas y 396,32 grs de carbohidratos’. Si relacionamos
el consumo con las recomendaciones establecidas por las
organizaciones especializadas, el consumo de calorfas estaria entre
las recomendaciones establecidas y m4s bien habrfa un exceso del
27% en el consumo de las proteinas. Sin embargo, en términos de
la molécula calérica, habria un déficit de cerca del 58% en el consumo
de las grasas respecto a lo recomendado (ver cuadro No 3).

Cuadro N° 3

Consumo aparente de macronutrientes de procedencia comprada segun regiones y dreas - 2001
(Promedio Kcal/pers./dfa)

Consumo Altiplano Llanos

Recomen- Promedio

Macro-

nutrientes dado (*) . Bl Nacional

Calorfas 2306,90 1819,60 2069,00 2403,50 2114,50 2249,60 2631,70 247840 2561,00  2262,90
Protefnas 68,80 41,70 58,50 75,20 56,90 65,50 79,00 65,60 72,80 64,79
Grasas 54,00 39,80 47,10 57,70 50,00 53,60 59,60 55,60 57,80 52,25
Carbohidratos 397,10 32626 362,50 40890 373,90 390,30 460,20 445,00 453,20 396,32
Migstt 1 G000
nutrientes  dgado (%) Molécula Calérica Observada (en %)
Protefnas 12 13.20 11.55 12,40 13,80 11,80 12,90 13,20 11,50 12,40 12,60
Grasas 25 10,40 9,65 10,00 10,60 10,30 10,50 9,90 9,80 9,90 10,10
Carbohidratos 63 76,40 78,80 77,60 75,60 77,90 76,60 76,90 78,70 71,70 1130
Total 100 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00

(*) El consumo recomendado varia segiin las regiones
Fuente: Construido con base en datos del INE (2002 - MECOVI)

A nuestro criterio, la informacién de la encuesta MECOVI debe
ser considerada con cautela debido a que la estimacién del consumo
de alimentos-a través de los gastos tiende a sobreestimar el real nivel
de ingesta energética. Ademds, estos datos del consumo son calculados
solamente a nivel de grupos de individuos (hogar)e.

Otro aspecto que resalta en la encuesta del INE es el referido a
la composicién de los nutrientes por grupo de productos, muestra

5 Lo que significa un incremento en el consumo respecto al afio 1999.
6 Y no considera los alimentos autoconsumidos ni intercambiados. Si considerara ese aspecto, seguramente los indices de la ingeses
serian mds elevados atin y no existirfa malnutricién en el pais
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que las calorfas provienen principalmente de los cereales, frutas/hortalizas
y los aceites/grasas; en cambio las protefnas provienen de los cereales,
seguidas luego por las carnes y lacteos. Las grasas provienen de los
aceites, carnes y ldcteos, en cambio los carbohidratos provienen de
los cereales en primer lugar, y luego por las frutas/hortalizas y los
edulcorantes. Asf también se concluye que la procedencia de la proteina
es sobre todo de origen vegetal y en menor medida de origen animal’.

Cuadro N° 4

Consumo aparente de macro nutrientes en el nivel nacional segtin grupo de productos - 2001
(Promedio Kcal/pers./dia)

Cereales . 949,60 25,90 3,10 200,40
Baices/Tubérculos 245,20 3,60 0,20 57,60
Leguminosas :

Frutas/Hortalizas 285,00 7,10 1,40 75,80
Aceites/Grasas 260,00 0,10 28,90

Cames 152,20 17,50 9,40 0,30
Pescado 28,10 4,90 0,80
Lacteos/Huevos 115,30 8,10 8,30 8,40
Edulcorantes 222,60 0,01 0,01 52,41
Orros 4,70 0,57 0,21 1,33
Toral percapita 2262,70 67,78 52,32 396,24

Fuente: Construido con base en datos de Lz encuesta “Mejoramiento de las condiciones de vida - MECOVI”.
INE - 2002 (Base de datos)

Desde el punto de vista del consumo de alimentos segin dreas,
las estadisticas del INE muestran que el consumo —tanto de calorfas
como de protefnas, grasas y carbohidratos- es més elevado en el sector
urbano que en el rural.

De igual manera, el consumo per cépita en los Llanos es més elevado
(tanto a nivel urbano como rural) que en los Valles y el Altiplano, que
a su vez muestra los niveles mas bajos de consumo de las tres regiones.

En términos de la distribucién porcentual de molécula calorica® -que
nos da una idea del aporte energético’ de los macronutrientes a la energia
total- refleja que las protefnas se aproximan en las tres zonas y a nivel
rural/urbano, a los niveles normales, muy contrariamente a las grasas
cuyo déficit estd entre el 61,6% (Altiplano rural) y el 57,6% (ciudad
Valles). En cambio en los carbohidratos, el aporte de energfa total estd
entre el 25% (en todo el sector rural del pais) y el 20% (en Valles urbanos)

por encima de lo recomendado (como muestra el cuadro No. 3).

<in valida también para procedencia de la calorfa en las tres zonas del pafs, como muestra el Cuadro No. 5.
molécula calérica a la distribucién porcentual del aporte energético a partir de tres macronutrientes: proteinas, hidratos

y grasas.
aporte de energia a aquella proporcionada diariamente por [a dieta.
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La carencia de informacién continua y coherente impide analizar
detalladamente la evolucién que ha tenido la ingesta nutricional en
el pais, sin embargo, en un esfuerzo por conocer como se desarrolla
ese consumo se ha construido el Cuadro No. 5 donde se incluyen
las encuestas realizadas por el INE en diferentes afios y en diferentes
ciudades y regiones, complementando la informacién rural con
algunas encuestas realizadas por ONG en diversos municipios del
pais, en el marco del Programa de Mejoramiento Nutricional
(PROMENU) que coordina la red de instituciones AIPE.

A nivel urbano!® s6lo en la ciudad de Cochabamba habrfa un
incremento en la ingesta (dfa/persona) de todos los nutrientes; en
La Paz una disminucién en proteinas y grasas, mientras que en la
ciudad de Santa Cruz disminuys el consumo de grasas pero aumentd
el de proteinas y energfa. Dichas variaciones en términos de cantidad
no son muy significativas en las ciudades de Cochabamba y La Paz,
pero si en la ciudad de Santa Cruz.

El detalle de la composicién de las dietas por grupos de alimentos
indica que los cereales!!, rafces — tubérculos, frutas — hortalizas asi
como los aceites y grasas son los principales componentes mientras
que los pescados, “otros” productos y los ldcteos — huevos son
consumidos en pequefias cantidades.

En la ciudad de La Paz (nivel urbano-Altiplano) se concentra
el mayor consumo de aceites/grasas y edulcorantes; y el m4s bajo
consumo de pescado, mientras que a nivel urbano—de los Valles
(ciudad de Cochabamba) es mds alto el consumo de carnes y
lacteos/huevos. En la ciudad de Santa Cruz (Llanos—urbano) es donde
se presenta el mayor consumo de cereales, frutas/hortalizas y pescados,
debido sobre todo a las condiciones agroclimatolégicas.

A nivel rural existen una serie de diferencias muy marcadas entre
una regién y otra'’. En el Altiplano rural los niveles de ingesta de
calorfas, proteinas y grasas son los mds bajos de todo el sector rural
del pafs, mientras que los Llanos rural presenta los indices m4s
elevados del sector rural, atribuibles a diversos factores como por
ejemplo la diversidad productiva, la irregularidad de la produccién,
la no disponibilidad de ciertos productos por las temporadas agricolas,
el mayor o menor grado de insercién al mercado y la disponibilidad
de dinero para acceder a cierto tipo de productos comerciales entre
otros. Otras similitudes para el sector rural son que el grupo de
cereales es el principal componente de la dieta mientras que el
consumo del pescado es el menor grupo consumido.

10 Con el supuesto de que las del 2001 a nivel urbano de la zona del altiplano corresponden a la ciudad de La Paz, la
de los valles a Cochabamba y los llanos a la ciudad de Santa Cruz.

11 En todo el pais, los cereales (trigo y derivados) constituyen la principal fuente de energia y la mayor fuente de carbohidea

12 Los datos de AIPE sefialan por ejemplo que en la regién T. Frias de Potosi [a canasta de consumo esta compuesta s6lo por 11 prod
alimenticios; mientras que en otras regiones de Oruro, en Paziia por ejemplo, se compone por 16 productos y en Antequera por
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En el Altiplano y Valles rural, la situacién es muy pareja ya que
los principales grupos de alimentos consumidos son los tubérculos
en primer lugar (més elevado en el Altiplano que en los Valles),
seguido por hortalizas/frutas, y un elevado consumo de aceites y
edulcorantes. En cambio, a nivel de los Llanos-rural el grupo de
frutas/hortalizas constituye el primer grupo de alimentos consumidos.

Finalmente, hubiera sido muy importante y complementario
analizar el consumo de alinfentos (a nivel rural como urbano) de
otras variables més, como por ejemplo, niveles de ingreso econémico
y fuentes de ocupacién. La carencia de informacidn actualizada
impide realizar dicho anilisis, sin embargo, es ilustrativo hacer
referencia a los datos de la Encuesta de Seguimiento del Consumo
de Alimentos (ESCA) de 1995 que sefiala algunas tendencias en
lo referente al consumo de alimentos segin ocupacién.

La ESCA muestra para el afio 1995 la estructura de la canasta
alimentaria anual per cdpita/dia por categorfa ocupacional, y
sobresale que en el departamento de La Paz, el jefe de familia que
trabaja como patrén consume 1,887 g/ml y si eso se relaciona con )
el consumo de las demds ocupaciones, resulta que este consume el
doble que un agricultor y un desocupado; y 2,6 ms que un obrero,
un empleado de oficina y que un jefe de familia que realiza actividades
por cuenta propia.

Resalta también que el principal grupo de productos consumidos
es el de tubérculos y raices, principalmente entre los Agricultores
y también entre los Desocupados y los Cuenta Propia. En todas las
categorfas ocupacionales, el consumo de pan y cereales es el segundo
grupo en importancia.

En términos de la categorfa “patrén”, el consumo de éste es més
diversificado, sobresaliendo el consumo de carnes y menudencias,

tubérculos, cereales y verduras, que en conjunto hacen m4s del
72% del consumo total.

A nivel del resto de las ocupaciones (obreros, empleados,
cuenta propia), la base del consumo es menos diversificada ya que
consumen casi exclusivamente pan/cereales y tubérculos (que hacen
2/3 del consumo total). Por ejemplo, en el caso de los “desocupados”,
estos en gran medida basan su consumo en la papa, el pan y algunas
verduras, que en conjunto representan mds de tres cuartas partes
del total consumido.

Asf, mientras el obrero y el cuenta propia consumen en promedio
1,4 veces més pan y 1,2 veces mds papa que el individuo que trabaja
como patrén, éste consume 4,1 veces mds carne y 6,3 veces més
leche que los otros dos.
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Wi agencins de cooperacién.

IV. LA NUTRICION

Respecto a los niveles de nutricién, la informacién disponible se
refiere sélo a determinados afios y a diferentes grupos poblacionales,
remarcando sobre la forma de recopilacién de los datos e informacién
estadistica brindada, ya que tanto el SVEN (1992) como la ESCA
(1998) reflejan datos de la desnutricién de los nifios menores, pero
s6lo de aquellos que se registran o acuden a los Centros de Salud
para ser atendidos, por lo que la informaci6n reflejada no es
estadisticamente representativa del total de la poblacién de los nifios
menores de 5 afios, ya que la cobertura de atencién de estos Centros
de Salud®? es limitada en muchas regiones del pafs.

El estado nutricional de los nifi@s menores de 3 afios de edad
se aprecia a través de las Encuestas de Demografia y Salud (ENDSA)
realizadas por el Ministerio de Salud en los afios 1989 y 1994.

En 1994, la prevalencia de la desnutricién aguda'* en el nivel
nacional alcanzaba al 4.4%, siendo mis elevada ain la registrada
a nivel rural (5.6%) y excesivamente alta a nivel del departamento
de Chuquisaca (14.6%) y Potosi (10%) (Ver cuadro No. 6).

Segiin la FAO (1999), esos niveles de prevalencia nacional se
incrementaron respecto a 1989 debido principalmente a factores
climéticos (sequfa) que afectaron a la produccién agricola.

Referente a la desnutricién crénica, ésta contintia siendo el
principal problema desde el punto de vista antropométrico ya que
representa el 28.3% a nivel nacional, siendo muy elevada en el
conjunto del drea rural ya que alcanza al 36.6% (aunque ese indice
varfa segdn las regiones: 18.2% en los Llanos mientras en el
Altiplano es 33.3%). A nivel departamental, mientras disminuia
esa prevalencia en la mayorfa de los departamentos, se incrementaba
en Potosi y se estancaba en Santa Cruz y Tarija, como se aprecia
en el Grifico No. 5. ‘

Ademis de que los nifios que acuden a esos Centros de Salud son beneficiarios de otros proyectos (PAN — Proyecto de Atencién a
Mo - Nifias por ejemplo) que tienen un complemento alimentario y de micronutrientes del PMA — UNICEF -Banco Mundial y

1 desnutrleion aguda es la relacién entre el Peso y la Talla, la desnutricién crénica es la Talla para la Edad y la desnutricién global
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Grafico N® 5
Evolucién de la desnutricién crénica en nifios menores de 3 afios seglin
departamentos

(1994 - 1998)
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La desnutricién global presenta un 15.7% a nivel nacional y un
nivel més elevado atin en el sector rural (20.4%). Comparando con
los datos de 1989, la desnutricién global tuvo un incremento a todos
los niveles, en un promedio del 4.4% en las regiones y en un 6%
(promedio) en los departamentos.

Referente a los nifios menores de 5 afios, la tinica informacién
disponible es la del afio 1998 (ENDSA), que muestra una desnutricién
aguda que alcanza al 1.3% a nivel nacional, siendo siempre m4s
elevado el indice a nivel rural (Cuadro No. 6).

La informacién referida a la proporcién del peso respecto a la
edad muestra que en el sector rural alcanzaba al 11% en cambio a
nivel urbano sélo el 5.1%. Esas diferencias se amplfan cuando se
consideran a nivel departamental, siendo en Potosi donde la
desnutricién es mas elevada (13.4%).

Los indices de desnutricién crénica —que son en general bastante
elevados — presentan una prevalencia del casi 38% a nivel rural
existiendo bastante diferencia referente al sector urbano (19%).

A nivel de las regiones también presentan diferencias sustanciales
entre el Altiplano (32%) y los Llanos (20%), sobresaliendo la
prevalencia en el departamento de Potosi (47.4%) donde la pobreza
es mds dlgida por la carencia de la infraestructura de servicios basicos
(caminos, servicios de salud, escasos recursos productivos, etc.),
mientras en Tarija s6lo alcanza al 21.8%
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Respecto a los otros grupos poblacionales la informacién es
pricticamente inexistente. En el caso de los j6venes y adolescentes,
la informacién disponible también data de hace varios afios. La
ENDSA de 1994 sefiala una talla promedio de 151 cm., en cambio

en el caso de los adultos noexiste informacién a nivel nacional.

Cuadro N° 6

Nacional
Urbana
Rural

Altiplano
Valles

Llanos

Beni/Pando

Chugquisaca

Cochabamba
La Paz
Oruro
Tarija
Potost

Santa Cruz

120
157
502
184
148
133
260
594

Niveles de Malnutricién (1994 - 1998)
(en %)

1994
Global

. Aguda  |Tamanodela ,7  Glob
muestra | (Pes

Cronica

15,70 28,30 440  5713,00° 7,60 26,80 1,30

11,60 20,90 3,30 3342,00 5,10 18,90 1,10
20,40 36,60 5,60 2431,00 11,00 37,80 1,60
15,60 33,30 4,60 2330,00 8,40 31.‘70 1,50
18,60 29,90 4,40 1770,00 8,30 27,00 1,50
12,60 18,20 3,90 1672,00 5,70 20,00 0,90
21,50 28,40 7,30 335,00 9,50 24,80 1,60
24,70 33,90 14,60 445,00 10,50 33,80 1,80
18,60 30,70 1,80 1007,00 8,80 25,50 1,70
14,10 32,50 30 1500,00 6,90 27,70 1,00
17,30 317,50 2,20 259,00 6,30 31,30 1,20
11,50 21,90 2,40 318,00 3,50 21,80 0,70
19,30 33,20 10,00 571,00 13,40 47,40 2,60
10,80 16,20 3,30 1337,00 4,80 18,80 0,70

Nota:  Los datos de 1994 corresponden a nifias menores de 3 afios, en cambio los datos de 1998 a nifias menores edad 5 afios.
Fuente: INE (ENDSA 1994 y ENDSA 1998) La Paz

Los micronutrientes

La situacién en el nivel de los micronutrientes es también
otro aspecto importante y complementario a analizar.

En lo referido al bocio, en los dltimos afios la situacién general
del pafs ha mejorado sustancialmente respecto a décadas pasadas.

Segtin informacién del Ministerio de Salud, en el afio 1980
la prevalencia del bocio a nivel nacional (tasa total de Bocio -
TGR) alcanzaba al 60,5%, profundizdndose en el caso de las
adolescentes (12-14 afios) hasta el 68,3 % y las mujeres con el
65,8%. Desde el punto de vista de las regiones, los departamentos
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mds afectados eran Chuquisaca (74,7%), Santa Cruz (63,8%) y
Potosi (63,2%)15. :

Luego de los diversos esfuerzos y programas realizados por combatir
el problema del bocio en el pafs (creacién de programas especiales,
promulgacién de reglamentos y leyes, campafias de fomento al
consumo de sal yodada por los diferentes medios de comunicacién,
etc.), la encuesta de Multiples Indicadores de Salud (MICS) en 1996
establecié que el bocio se habia reducido al 4,5% a nivel nacional,
y la ENDSA estableci6 para 1998 una disponibilidad de sal yodada
a nivel nacional del 97%, siendo evidente de que, a pesar de que en
algunas regiones rurales del pais existia todavia bocio, se habfan
alcanzado metas significativas.

Pese a lo anterior, en los Gltimos afios la situacion desmejorad
sustancialmente. Segiin la MICS del afo 2001, sélo ol 65% de la
poblacién nacional consumi6 sal yodada (el 54% segiin los controles
del Ministerio de Salud) habiendo proliferado las plantas clandestinas
de elaboracién de sal no fortificada, aprovechando la crisis cconomica
y también la falta de control y seguimiento de las autoridades
correspondientes del Ministerio de Salud.

Referente a la deficiencia de la Vitamina “A” la informacion
disponible es escasa y limitada a algunas regiones y/o determinadas
poblaciones.

En el afio 1981, un estudio del Instituto Nacional de Alimentacion
y Nutricién (INAN) determing en una muestra poblacional de nifios
escolares una prevalencia de ceguera nocturna de 1,1%, del cual el
0,1% presentaba manchas de Bitot y 0,1% cicatrizacién corneal; lo
cual segiin los pardmetros internacionales representa un problema
de salud pdblica (FAO 1999).

Estudios posteriores realizados en diversas regiones del pafs
confirman también la relevancia de este problema nutricional. Asi,
en 1984-85 un estudio en comunidades rurales de] Altiplano
indicaba una prevalencia elevada de ceguera nocturna entre 2,3%
a4,5% (Haquim D. 1995), mientras que en 1987 se determinaba
para la provincia Inquisivi de La Paz (en nifios de 1 a 5 afios), 1%
de ceguera nocturna, 5.6% de manchas de Bitot y 0.1% de
cicatrizacién corneal (Daza G. 1987 citado por FAO 1999).
Finalmente, en 1991 el Ministerio de Salud determiné en nifios
de 12-71 meses de edad, que el 48,3% tenia un nivel de menos 30
mcg/dl lo que es considerado como carencia subclinica (MSP 2001);
y la ESCA determing para el afio 1992, que el 81,9% de los hogares
rurales del departamento de La Paz tenfan un déficit en su rango

de adecuacién (INE-ESCA 1995).

15 La prevalencia del bocio en el pais se puede explicar porque gran parte de la poblacién se ubica en zonas montafiosas que
se‘caracterizan por suelos que no tienen practicamente nada de yodo.
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Como se menciond anteriormente, en la actualidad no se disponen
de mayores datos sobre la deficiencia de la vitamina “A”'% sin
embargo, por la importancia del problema, desde hace algunos afios
se ha implementado el Programa de Suplementacién con megadosis,
dirigido a nifios de 6 meses a menores de 5 afios y mujeres después
del parto.

Las perlas de vitamina A son distribuidas o administradas a los
nifios durante las campafias de vacunacién, en cambio a las madres
les administra después del parto.

Respecto a la anemia, existe también un programa de
suplementacién de hierro a grupos vulnerables de la poblacion
(mujeres embarazadas y nifios menores de 5 afios) realizado con
apoyo de agencias de cooperacién internacional.

Segiin datos de la ENDSA-98, el nimero de mujeres embarazadas
con prevalencia de anemia nutricional habfa disminuido del 50,5%
establecido en 1993- 94 al 28% en 1998, ubicandose la mayorifa de
ellas en el sector rural, en la regién del Altiplano (sobre todo en los
departamentos de Potosi y La Paz) y en municipios con un alto nivel
de marginacién. También se caracterizan por no tener ningin nivel
de instruccién y estar en edad fértil.

Referente a la prevalencia de anemia en los nifios, se establecio
ésta en el 56% de los menores de 5 afios y en el 67% de los menores
de 3 afios (sobre todo los menores de 11 meses) y en las madres jovenes.

Los controles prenatales que efecttia el Ministerio de Salud a las
mujeres en los diversos centros y puestos de salud, hospitales e
institutos, se ha incrementado paulatinamente al igual que la
distribucién de tabletas de sulfato ferroso, como se muestra en el
Cuadro No. 7. A pesar de ese incremento, el nimero de mujeres
atendidas es insuficiente todavia ya que en el afio 2001, por ejemplo,
alcanzé el 48% del total de embarazadas!? del pais, esperando que se
incremente mds todavia esa atencién con el nuevo impulso del
Seguro Universal Materno Infantil (SUMI).

Respecto a los nifios y la suplementacién con jarabe, ésta también
es insuficiente y muy variable ya que el nimero de nifios que reciben
la primera dosis es mucho més elevado que los que reciben la segunda
dosis (ver Cuadro No. 7), debido sobre todo a un incumplimiento
de la norma y una falta de seguimiento, por lo que el efecto de la
suplementacién es reducido.

16 La carencia de vitamina A o prevalencia de avitaminosis A influye dir e en el desarrollo de la vista, dependiendo su gravedad
segiin los grados de carencia de ésta, manifestada en las concentraciones de retinol sérico.
La vitamina A en la dieta proviene del retinol y de varios carotenos. El retinol sélo se encuentra en alimentos de origen animal
(higado, leche sin descremar, huevos), de ahi su gravedad en las poblaciones del Altiplano y Valles que no consumen la suficiente
cantidad de esos productos. En cambio el caroteno proviene de las verduras de color amarillo y verde intenso, frutas amarillas (papaya,
mango) y algunas variedades de maiz amarillo.

17 El ndmero de mujeres embarazadas esperadas era de 326.173 y las mujeres que recibieron 90 tabletas de hierro fueron
156.892, por lo que el indice de cobertura fue del 48.10%
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Cuadro N° 7

Atencién integral a mujeres y nifios con vitamina A y sulfato ferroso (1996 - 2000)

Nro. de Control Control Vit. “A” Vit. “A”
Control tabletas de Prenatal Prenatal Control N'i ,'Q de 9 N'E ¥ 19 Control de
Ano Prenatal sulfato Consultas | Consultas | Prenatal s 00 nos €€ 7| Vit. “A” | Post Parto
(con 4 ferroso nuevas (a nuevas Consultas Puérperas (1ra
controles) |entregadasa| partirdel | (antes del nuevas o Jok Consulta)
embarazadas | 5to. Mes) | 5to. Mes) 0815 G
1996 61,148 6.347,597 138,986 95,716 234,702 357,857 613,463 63,346 66,512
1997 76,300 7.634,488 162,748 110,331 273,079 333,414 578,040 84,405 69,797
1998 85,020 8.712,422 168,726 119,506 288,232 324,895 476,272 89,520 76,470
1999 97,570 9.648,575 193,405 131152 331,137 710,970 918,776 99,192 88,551
2000%* 89,778 8.844,677 156,413 119,483 275,896 228,319 371,561 84,183 82,337
Toral 409,816  41.187,759 820,278 582,768 1.403,046 1955455 2.964,112 420,646 383,667

De enero a octubre 2000 (No incluye suplementacién a mujeres puérperas) .
Fuente: MSPS - UNAP

Otra accién que se ha logrado implementar desde hace algunos
afios a nivel nacional, a través de un Decreto Supremo, es la
fortificacién de la harina de trigo con hierro y vitaminas del
complejo B, a nivel de toda la industria molinera nacional.

Segiin los resultados de las muestras de harina!® analizadas
anualmente por la red de laboratorios de bioquimica nutricional
(el INLASA en La Paz y los laboratorios en las ciudades de Sucre,
Cochabamba, Santa Cruz), hay avances en el logro de los niveles
adecuados de fortificacién!®. Por ejemplo, en el afio 2001 el 68%
de las muestras A y B recolectadas se encontraban dentro de la
norma nacional, lo que respecto a afios anteriores significaba un
avance (como muestra el cuadro siguiente) pero mds que nada un
desafio a la industria molinera nacional, por ajustar m4s adn la
dosificacién de la premezcla y alcanzar asf los niveles y metas
adecuadas.

Las muestras con niveles inferiores sélo alcanzan al 22% del
total de las muestras frente al-11% que representan las muestras
con niveles superiores a 80 ppm. Sumando las muestras que se
encuentran de acuerdo a norma (68%) y a las mayores a 80ppm
(11%), se obtiene que el 79% de las muestras presentan niveles de
fortificacién superiores a 40 ppm.

18  Se consideran diferentes tipos de muestra (A, B, CHF, CHM, CHP, D y premezcla) en los 9 departamentos del pais, tanto
a nivel de la produccién nacional como la importada

19 La norma nacional establece diferentes niveles de hierro en las muestras de la harina, como por ejemplo que el 80% de las
muestras A y B deben tener niveles de hierro entre 40 y 80 ppm de hierro (meta A).
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Cuadro N° 8
Nieveles de hierro en muestras de harina de Trigo Ay B
|

(1998 - 2001)
S 2 T T ol
Mayor a 80 61 31 24 id
De 40 a 80 34 52 67 68
Menor a 40 4 17 9 22

V. LOS GASTOS
EN EL CONSUMO DE ALIMENTOS

La reciente encuesta del INE (MECOVI) ofrece algunos datos
que permiten aproximarse en el andlisis a la variable de los gastos
monetarios que realizan las personas en la compra de sus alimentos,
en términos de las principales tendencias a nivel general.

Considerando las regiones del Altiplano, Valles y los Llanos,
en ésta tltima regién es mds elevado el valor dél consumo urbano
por persona/dia (17,67 Bs/dia/persona) mientras que en el Altiplano
es mds bajo (15,53 Bs/pers/dia). En cambio en el sector rural, el
valor del consumo per cdpita alcanza a 13,59 Bs/dia en los Llanos,
a 11,35 Bs/dia en los Valles y solo 10,4 Bs/dfa en el Altiplano.

Llama la atencién que los alimentos de mayor costo para las
familias -en las tres regiones- sean justamente los productos tipicos
de cada regién (o donde supuestamente mds se producen). Asf,
los tubérculos tienen mayor costo en el altiplano rural; las hortalizas
y verduras en los valles y las frutas, l4cteos, aceites, pescados y
carnes en los llanos donde funciona la agroindustria.

Finalmente, se puede resaltar que existe mucha similitud en las
tres regiones y también a nivel urbano y rural en los alimentos m4s
baratos y los mds caros, que son las carnes en general.

También es ilustrativo (y complementario a los datos anteriores)
mencionar algunas tendencias que la Encuesta de Presupuestos
Familiares del afio 1990 (INE — MPC. 1990) presenta para las
ciudades de La Paz, El Alto de La Paz, Cochabamba y Santa Cruz.

De dichos datos se puede concluir que las familias que tienen
menos miembros gastan menos (en general) que las familias mds
numerosas. Con ese criterio, las familias mas reducidas de Santa
Cruz gastan menos que las de las otras tres ciudades.

La edad de los jefes de familia no parece ser una determinante
en los gastos realizados en la compra de alimentos, ya que tanto las
familias jovenes (cuyo jefe de familia tiene menos de 30 afios de
edad) como las familias mayores (42-50 afios de edad del jefe de
familia) realizan gastos en la misma proporcién. Sin embargo, la
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proporcién de los gastos (respecto al total de los ingresos) que realizan
ambos tipos de familia en El Alto es mucho més elevada que en la
ciudad de Santa Cruz, por ejemplo.

Referente a los ingresos que perciben las familias, en la informacién
estudiada se confirma claramente la regla de que a menor ingreso
econémico, mayor es la proporcién de éstos destinados al consumo
de alimentos, y al revés®. Las familias ubicadas en El Alto, por
ejemplo, (que es una ciudad con un elevado Indice de Necesidades
[nsatisfechas o donde hay més pobreza) tienen los ingresos mds bajos
y son los que mds proporcién gastan en alimentos que en todas las
ciudades de Bolivia; en cambio las familias que tienen més ingresos
¥y que se ubican en Santa Cruz, son las que menos proporcién de
ingresos destinan a la alimentacién. Lo anterior también se manifiesta
mediante la posesién de bienes materiales y/o recursos. Por ejemplo,
las familias que tienen vivienda propia gastan menos proporcién de
sus ingresos en alimentos que las que tienen vivienda cedida.

El nivel de educacién de las familias influye también en el
presupuesto destinado a la alimentacién. A menor nivel de educacién
del jefe de familia (o sin nivel de educacién), mayor la proporcién
de gastos (del total de sus ingresos) destinados a la alimentacién, y
al revés, a mayor educacién corresponde menor proporcién de gastos
en los alimentos. Nuevamente la ciudad de El Alto es sefialada por
la encuesta MECOVI, donde las familias de menos educacién gastan
mds en alimentos, y Santa Cruz donde se da lo contrario.

Finalmente, resalta también la incidencia que tiene la posesion de
un trabajo estable y su correspondiente ingreso salarial mensual, en
la proporcién de los ingresos destinados a la alimentacién. Las familias
cuyos jefes de familia son asalariados gastan menos (en proporcién de
sus ingresos econémicos) que las que trabajan por cuenta propia, lo
cual es explicable por la incertidumbre diaria de no contar con ingresos
monetarios y de poder planificar mejor sus gastos o de preparar ellos
mismos sus comidas, lo que los obligarfa a comprar alimentos preparados,
gastando mds en alimentos en la calle.

VI. LA INCIDENCIA
DE LA POBREZA EN EL :
CONSUMO Y DESNUTRICION

Los diferentes niveles de pobreza en la que se encuentra gran
parte de la poblacién boliviana, expresada en diversos indicadores
-como por ejemplo los escasos ingresos econémicos de las familias,

20 Lo cual no significa que a mayor ingreso monetario, mejor alimentacién o incremento en el consumo de alimentos. Mis bien, di
estudias (Prudencio-Velasco, CERES) demuestran que al incrementarse los ingresos, se incrementa el gasto en otros rubroy
canasta familiar (vestimenta, utensilios de cocina, electrodomésticos, etc.) y no en el consumo de alimen
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la carencia de servicios bisicos e inclusive el escaso nivel de
escolaridad- influye también directamente en los niveles de
malnutricién de la poblacién

En 1997, la pobreza alcanzaba al 63.2% de la poblacién total y
en 1999 al 62,7%. En términos de las tres ciudades principales del
pafs la pobreza habria disminuido del 50.7% al 47% en los afios
considerados, pero en el resto de las ciudades aumenté del 64% al
66%. En el 4rea rural también aument6 del 77.3% (1997) al 81.7%
en 1999 (UDAPE-INE 2000), aunque recientes proyecciones con
base en datos del Censo 2001 sefialan que la pobreza disminuy6 a
niveles mas bajos. Sin embargo, esa informacién fue muy cuestionada
ya que no considerd la variable de ingresos econémicos de la poblacién.

Una forma de calcular el grado de pobreza de la poblacién es
considerando el nivel de ingresos minimos requeridos para alcanzar
una canasta de consumo basico. Para eso, UDAPE (Unidad de
Anslisis de Politica Econémica) establecié una Linea de Pobreza
con base en los ingresos econémicos de la poblacién.

La linea de pobreza establecida por UDAPE para el 4rea urbana
fue de 236,17 Bs/persona/mes (45 $US) en 1997 y de 261,9
Bs/persona/mes en 1999. La brecha de pobreza o distancia del ingreso
de la poblacién pobre con la linea de pobreza, estimada para Bolivia
en 1997 era de 33,4% y en 1999 de 31%, es decir, que el ingreso
promedio de los pobres en los dos afios, era inferior en un tercio al
costo promedio de la canasta de consumo familiar estimada como
necesaria.

A nivel rural, la tendencia de la incidencia de pobreza también
ha sido ascendente, pues en 1997 la pobreza afectaba al 77,3% de
la poblacién rural y en 1999, al 81,7%. La linea de pobreza estimada
para el 4rea rural en 1997 era de 210 Bs/persona/mes (40 $US) y de
Bs 232,8 en 1999, pero la brecha de pobreza alcanzaba al 49%, lo
que significaba que el ingreso promedio de la poblacién rural pobre
apenas podia cubrir el 51% del costo de la canasta bésica alimentaria
familiar (Prudencio J. 2002). Légicamente, €so se traduce también
en mayores niveles de desnutricion. Asi, datos de la ENDSA-1998
sefialan que la proporcién de nifios menores de 3 afios con desnutricién
para los hogares més pobres es del 40%, y s6lo del 6% para los hogares
con mayores ingresos.

Otro indicador importante a considerar es el relativo a la
disponibilidad de agua y su relacién con el consumo de alimentos
y los niveles de desnutricion de la poblacién.

Aunque es muy dificil establecer la relacién de los factores
relacionados con el agua y la nutricién por la carencia de informacién
(y también porque generalmente coinciden otros factores mds que
determinan la pobreza y desnutrici6n), hay algunos estudios de caso

CONSUMO DE ALIMENTOS Y NUTRICION EN BOLIVIA 475



que demuestran una relacién entre no disponibilidad de agua y
desnutricién.

Un estudio realizado hace pocos afios por CARE en 4 municipios
de Potosi y dos de Tarija muestra que la posibilidad de encontrar nifios
desnutridos (T/E<-2DS) en un hogar, aumenta en un 86% cuando la
familia no tiene agua potable dentro de la vivienda (citado por Lovén
M. 2000). Asimismo, existe una estrecha relacién entre la desnutricién
global (en nifios — de 5 afios) y el agua potable ya que de 262 municipios
observados, los que tenfan mayor cobertura de agua potable tienden
amostrar porcentajes menores de prevalencia de desnutricién global;
y poblaciones con mayores niveles de desnutricién (prevalencia
>=20%) se concentran en las zonas rurales de montafias que sufren
con mayor intensidad las sequias (Lovén 2000).

Pero no es sélo la carencia de agua la que influye en la desnutricién
sino también el manejo de ésta y el elevado riesgo de contaminacién
dentro del hogar, a lo cual también contribuye la falta de tratamiento
del agua antes de beber, especialmente en las regiones donde las
fuentes de agua son inseguras (pozos, rios, vertientes, etc.), aspecto
no considerado cuando se elaboran los proyectos de dotacién de agua
potable y de riego.

Finalmente, es acertado resaltar que el grado de instruccién y
escolarizacién de la madre de familia influye en el estado nutricional
de los hijos. Segiin diversos estudios realizados en afios anteriores
(Prudencio J. y Velasco M. 1987), se demostré que las mayores
prevalencias de desnutricion se encontraban en los grupos de madres
que no tenfan ningin grado de instruccién o que se encontraban en
proceso de alfabetizacién. Asi, en el sector rural del departamento
de La Paz, la mayor prevalencia de desnutricién de los nifios menores
de 2 afios?!, es decir el 64%, se presentaba en los hogares cuyas
madres eran analfabetas, mientras que s6lo el 21% de nifios desnutridos
correspondia a los hogares con madres que tenfan un mayor nivel
de instruccién (escolaridad media, técnica o la normal superior)
(ESCA. 1992).

De igual manera, diversos andlisis de la Unidad de Nutricién del
Ministerio de Salud demuestran que las mujeres analfabetas o semi
analfabetas son las que menos usan las sales de rehidratacién oral
cuando sus nifios presentan casos agudos de diarrea.

VIL LAS POLITICAS CON RELACION
AL CONSUMO DE ALIMENTOS

Respecto al tema de las politicas referidas al consumo de alimentos
y nutricién, lamentablemente en el pafs no se ha formulado en los

21  La misma tendencia se presenta para los nifios menores a los 5 afios de edad.
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dltimos afios politicas expresas sobre el tema, ni tampoco en el
contexto de la problemitica de la seguridad alimentaria (es decir,
considerando los aspectos de produccién, transformacién, consumo-
nutricién, distribucién y comercializacién) que deberfa ser lo
recomendable. Sélo existen algunas directrices y planteamientos
(algunos de ellos no ligados entre si) entre las que resaltan:

- El Seguro Bésico de Salud (SBS) que hace poco tiempo acaba
de ser ampliado en sus prestaciones -abarcando la totalidad de estas?-
por lo que ahora se le denomina Seguro Universal Materno Infantil
(SUMI).

- Las prestaciones mds importantes referidas a la alimentacién-
nutricién y que no son nuevas, son la desparasitacién, las EDAS
(enfermedades diarreicas agudas), las IRAS (infecciones respiratorias
agudas), las inmunizaciones y la suplementacién con micronutrientes
que tienen que ejecutarse a través de los diferentes gobiernos
municipales, los cuales no logran implementar plenamente las
prestaciones por la carencia de recursos financieros, lo que ocasiona
un desabastecimiento de los medicamentos y suplementos en los
distritos de salud.

Para ampliar los servicios de salud y mejorar las coberturas de
atencién y disminuir la elevada tasa de mortalidad materna e infantil®,
se cre6 el Programa Nacional EXTENSA para 209 municipios rurales
(51 Distritos de Salud) mediante acciones focalizadas que tiendan
a fortalecer la oferta y organizar la demanda de salud. En realidad,
EXTENSA se disefia con un componente orientado a fortalecer la
oferta de servicios de salud mediante personal de salud adicional
dividido en tres categorfas: a) con personal regular proveniente de
los recursos financieros del Programa de Alivio a la Deuda HIPC?
que focalizé en la asignacién a los municipios rurales més pobres; b)
un nuevo personal organizado como Brigadas Integrales de Salud
(BRISAS), que serfa un equipo multidisciplinario de profesionales
y técnicos encargados de brindar prestaciones de salud asistenciales
y preventivo/promocionales en las comunidades; y c) los Auxiliares
de Salud Comunitaria (ASISTES), encargados de brindar prestaciones
de salud orientadas a la prevencién y promocién de la salud y a
acciones asistenciales especificas dirigidas a disminuir la mortalidad
materno-infantil

- Mediante una Resolucién Biministerial de los ministerios de
Salud y Educacién, se establece lineamientos generales de salud y
alimentacién en los escolares con el objetivo de reducir la incidencia

)2 Restrictivo a las atenciones de alta especialidad (como las prétesis dentales, traumatologfa, enfermedades cardiovasculares).
23 Que segin recientes datos de la OMS/OPS, Bolivia todavia tiene una elevada tasa de mortalidad infantil, la segunda mds elevada
de América Latina después de Haiti.

24 Aunque hace poco tiempo la prensa nacional denuncié que los profesionales en salud que fueron contratados con los recursos HIPC
para apoyar y trabajar en el sector rural, se encontraban trabajando en otras instancias del ministerio y en el sector urbano.
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de los des6rdenes por deficiencia de yodo, anemias, vitamina A;
reducir el indice de infestacién parasitaria, mejorar el aprovechamiento
biolégico de los alimentos y mejorar las condiciones de higiene y
saneamiento bésico (Politica de Salud y Alimentacién Escolar. La
Paz, Agosto 2000).

Se deberi distribuir a los escolares raciones alimenticias fortificadas
con micronutrientes en funcién de la siguiente molécula calérica
(10% proteinas, 27% grasas y 63% hidratos de carbono), siendo las
Juntas Escolares (conformadas por los padres de familia de los
escolares) las encargadas de la distribucién y control, y administradas
por los gobiernos municipales (o mediante convenios con los
organismos internacionales como el PMA y USAID que apoyan
proyectos de alimentacién escolar). También se establecié la
modalidad de la licitacién publica para que las empresas privadas
puedan proveer los productos a las escuelas.

Finalmente, esta resolucién establece que las unidades escolares
deben elaborar un plan anual que contemple prestaciones minimas
como vacunacién, desparasitacién, aplicaciones de flior, acciones
de promocién de la salud y educacién en salud y otras materias.

En los hechos, varios municipios estén implementando el desayuno
escolar en sus circunscripciones con raciones y alimentos que varfan
de un municipio a otro. Asf por ejemplo, el municipio de La Paz
estableci6 una racién liquida pasteurizada (consistente en 170 cc de
leche de vaca o 159 cc de yogurt 0 170 cc de leche de soya)
acompafiada de una racién sélida (40 grs de pan de cereales o una
banana o 40 grs. de pan de batalla) a distribuirse indistintamente en
la semana, entre los pre escolares, escolares de primaria, secundaria
y educacién especial. Por su lado, el Programa de Alimentacién
Escolar del PMA en la regién del sur de Potos{ (Cotagaita) funciona
desde hace varios afios beneficiando a m4s de 50.000 escolares,
distribuyéndoles un desayuno y una merienda escolar consistente en
varios productos, ademss de micronutrientes y apoyo a la
infraestructura escolar.

Dada la critica situacién de pobreza y desnutricién en que se
encuentra gran parte de la poblacién boliviana, sobre todo la rural,
estos programas constituyen un apoyo muy importante para la
alimentacién y nutricién de la poblacién escolar.

Para complementar la anterior medida y en un intento de vincular
el aspecto del consumo-nutricién con el fomento a la produccién
nacional, en octubre del afio 2000 se promulgé el Decreto Supremo
No. 25963 que establece la obligatoriedad para los Programas de
Desayuno Escolar y de Atencién Integral al Nifio (PAN), incorporar
en sus componentes, sélidos elaborados con harina de trigo, un
minimo del 15% de cereales andinos como ser soya, mafz, amaranto,
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cafiahua y quinua, o combinaciones compuestas entre estos o en
forma individual, para constituir harinas mixtas denominadas
Boliviarina.

En los hechos, esta disposicién no se cumple ya que en la casi
totalidad de los programas de alimentacién escolar, tanto las
administradas por los municipios como también por los organismos
de cooperacién internacional, se distribuyen alimentos de procedencia
extranjera en su mayoria y no se incorpora el 15% de los cereales
tradicionales en las harinas de trigo. El Ministerio de Salud, encargado
de la supervisién y reglamentacién, no da cumplimiento a este
decreto, no cumpliéndose el objetivo de fomentar la produccién y
consumo de productos tradicionales ricos en nutrientes ni vinculando
aspectos de consumo-nutricién con la produccién nacional.

Este y otros aspectos demuestran que no hay una verdadera voluntad
y deseos de los diferentes gobiernos por encarar y resolver el problema
de la desnutricién en Bolivia, desde los aspectos basicos como por
ejemplo apoyar més decididamente (con mayores recursos materiales,
econdmicos, insumos, técnicos profesionales, etc.) a la débil Area de
Nutricién del Ministerio de Salud?, como también en los aspectos
esenciales como es la urgente fortificacién de alimentos de consumo
masivo (como el aceite, arroz, azicar y/o harina) con la vitamina A2,
o destinar mds recursos econémicos y profesionales en salud al sector
rural?” donde se ubica la mayorfa de la poblacién mal nutrida.

VIII. CONCLUSIONES.

Las conclusiones més importantes respecto a las condiciones que
obstaculizan una plena vigencia de los Derechos Humanos en Bolivia,
en materia de la alimentacién — nutricién, son:

1. Que una gran parte de la poblacién no tiene empleo ni ingresos
econdmicos suficientes que le permitan acceder a los alimentos
en cantidades adecuadas y condiciones 6ptimas.
Es decir, el derecho a la alimentacién adecuada se ejerce
cuando todo hombre, mujer, nifio y nifia tiene acceso fisico
y econémico, en todo momento, a la alimentacién adecuada
o a los medios para obtenerla, y en Bolivia se ha demostrado
que no toda la poblacién tiene ese acceso.

25

26

27

Otros aspectos més deben ser encarados, como por ejemplo fortalecer los programas de vigilancia nutricional que permitirfa conocer
el estado nutricional de la poblacién en cuanto al consumo de micronutrientes (hierro, yodo, vitamina A, etc.) y ias; reforzar
el control de las fronteras para impedir el ingreso de harina no fortificada, mayor control y imi a la fortificacién de los
alimentos como la sal yodada, mayor apoyo a los diferentes laboratorios depart les con i y equipami etc.
Diversos estudios técnicos realizados en los dltimos afios demuestran la factibilidad de esta fortificacién debiendo comprometer a
la agroindustria nacional en esta accién necesaria para los aspectos del mejoramiento nutricional. .

Hace poco tiempo la prensa nacional d i6 que los profesionales en salud que fueron contratados con los recursos HIPIC para
apoyar y trabajar en el sector rural, se encontraban trabajando en otras instancias del ministerio y en el sector urbano solamente.
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2. Hay un elevado nimero de pobladores que no estdn
consumiendo la suficiente cantidad de alimentos para prevenir
un inadecuado crecimiento, por lo que hay riesgos para su salud.

3. A pesar de que el pafs tiene suficientes recursos naturales para
producir toda clase de alimentos en las cantidades requeridas,
no hay un efectivo apoyo a la produccién interna de alimentos
de consumo bisico de la poblacién. '

4. No hay una estrategia definida para el consumo de alimentos
y nutricién. Es urgente su definicién, la que necesariamente
debe ser parte de una Estrategia Alimentaria Nacional (con
el componente més importante que debe ser eliminar la
malnutricién, en una real y no retdrica prioridad del Estado),
y ésta ser parte de una Estrategia de Desarrollo Global.

5. El bajo nivel de educacién y escolaridad de gran parte de la
poblacién, sobre todo mujeres del sector rural, incide en un
inadecuado consumo de alimentos y malnutricién. La
educacién para la salud es quizds m4s importante para mejorar
la alimentacién que los mismos elementos, aunque también
es importante la educacién en nutricién, la educacién en
produccién, la organizacién y la toma de conciencia para
mejorar la nutricién.

6. Elhecho de que gran parte de la poblacién urbana y rural no
cuenta con los servicios basicos, como alcantarilla y sobre
todo agua potable, incide directamente en el aumento de
enfermedades, incrementando el riesgo de la contaminacién
de los alimentos.

7. El Estado no considera prioritario el tema de Ja alimentacién

y nutricién por los escasos y limitados recursos destinados al
respecto, por lo que debe haber una real “decisién politica”
traducida en mayores recursos para enfrentar esta problematica
y resolverla.
Las conclusiones mas importantes respecto a los aspectos en
que el Estado realiz6 acciones orientadas al progreso y a la
vigencia de los derechos humanos en materia de alimentacién
y nutricién, son:

8. Laampliacién de la cobertura del Seguro Bésico de Salud en
sus aspectos de salud y nutricién, aunque en los hechos no se
aplica adecuadamente en varias regiones del pafs, ya que los
gobiernos municipales no disponen de los recursos financieros
suficientes para cubrir las prestaciones y dotar de los
medicamentos necesarios.

9. El apoyo alimentario a poblaciones vulnerables como las
mujeres embarazadas, escolares y pre escolares a través de los
gobiernos municipales.
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10. El refuerzo con micronutrientes (fortificacién de la harina de
trigo con hierro y vitaminas del complejo B, erradicacién del
bocio con sal yodada), aunque todavia esas acciones son
incompletas (fortificacién de alimentos con vitamina A) y
a veces sin continuidad

11. Es positivo el esfuerzo del Estado por fomentar —aunque sea
en teorfa— la produccién y el consumo de los alimentos
tradicionales ricos en nutrientes, y de tratar de incorporarlos
en los programas de alimentacién complementaria escolar;
debiendo ser aplicadas o efectivas estas disposiciones por parte

del Estado.

Finalmente, de continuar en el futuro la misma tendencia que
hasta ahora en el consumo de alimentos de la poblacién, Bolivia no
podra alcanzar la meta planteada en la Declaracién de Roma de 1996
de reducir el niimero de personas desnutridas a la mitad de su nivel
en el afio 2015. Hasta la fecha y segtin estudios de la CEPAL sobre
la alimentacién y nutricién en América Latina, no ha habido ningtn
progreso, y més bien la situacién se ha estancado en todos los pafses,
incluida Bolivia.
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| Defensor del Pueblo se complace en presentar once documentos producidos en
2002, durante la gestion de Ana Marfa Romero de Campero, cuando se decidid
afrontar el reto de elaborar el primer estudio de derechos humanos de Bolivia, iniciativa
a la que se sumé el Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), la
Cooperacién Suiza para el Desarrollo (COSUDE) y el Instituto Interamericano de
Derechos Humanos (IIDH), quienes aportaron técnica y financieramente al proceso,

que culminé el afio 2003.

Entonces uno de los compromisos fue el de publicar los trabajos que sirvieron de base
para el mencionado informe por la valiosa informacién que cada uno, desde distintas
perspectivas, proporcioné para configurar el estado de situacién de los derechos
humanos en Bolivia. Hoy tenemos la satisfaccion de cumplir esa promesa, pues estamos
seguros de que todos y cada uno de los documentos constituyen referentes fundamentales
para comprender los avances y los capitulos pendientes en materia de derechos
humanos, y por ello el Defensor del Pueblo agradece el aporte de las y los intelectuales
del pafs que no dudaron en sumarse al proyecto.

Estamos seguros que cada uno de los documentos que comprenden este cuarto nimero
de la revista Derechos Humanos y Accién Defensorial contribuyen al andlisis de los
derechos humanos y desde distintas perspectivas, al mismo tiempo que proponen rutas
criticas para actualizar y complementar esta reflexién que dia a dia se torna mads
necesaria a la luz de las grandes transformaciones que se viven en todo el pafs, tanto

desde el Estado como desde las organizaciones e instituciones de la sociedad.
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