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1 Operación (OPSR)

Operación en 2012, enfoque integral y  familiar 
para población vulnerable

La Operación Prolongada de 
Socorro y Recuperación 
OPSR 200148 busca crear 
impacto a nivel de familia y 
comunidad, que se inicia 
con una fase de emergencia 
y concluye con la de recupe-
ración.

Con este nuevo enfoque de 
atención familiar integral, la 

Operación inició en 2012 con 
la distribución de alimentos y 
kits no alimentarios.  El enfo-
que integral para la población 
con mayor nivel de vulnerabili-
dad e inseguridad alimentaria 
inicia con la asistencia de 
socorro (raciones individuales 
para cada miembro de la fami-
lia), posteriormente las 
madres gestantes y lactantes 
así como los niños menores de 
5 años reciben alimentación 
suplementaria y adicionalmen-
te se provee asistencia alimen-
taria a niños que no la reciben 
en las escuelas.

Durante el 2012 el incremento 
del conflicto armado y el alto 
número de desplazamientos 
masivos principalmente en los 
departamentos de Cauca y 
Nariño y en menor escala pero 
también con doble afectación 
por inundaciones en los depar-
tamentos de Chocó y Putuma-
yo, predominó la asistencia de 
socorro beneficiando a 
243.883 personas, que ya han 
empezado a transitar a las 

siguientes modalidades  de la 
fase de emergencia, así como 
a las de recuperación.  

En la fase de recuperación los 
adultos participan en activida-
des de capacitación en temas 
de salud y nutrición, produc-
ción agrícola, emprendimiento 
entre otras (alimentos por 
capacitación) o también 
pueden desarrollar proyectos 
de construcción o mejora de 
activos comunitarios, activida-
des de producción agrícola o 
pecuaria, entre otras 
(alimentos por trabajo). 

Para el 2013 se continuará 
prestando asistencia al grupo 
de beneficiarios que la inició 
en el 2012 y se continuará 
focalizando población vulnera-
ble para  lograr un mayor 
impacto en la mejora de las 
condiciones de vulnerabilidad 
e inseguridad alimentaria de 
los beneficiarios.

Beneficiaria en la modalidad de 
alimentos por trabajo de la OPSR 
200148 en el Municipio de Tierralta 
en Córdoba.
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Proyecto Thrive: Una nutritiva realidad 

Actividad lúdica el “Tren de la Alimentación” que resalta la 
importancia de consumir alimentos de todos los grupos 
nutricionales en la institución educativa Livio Reginaldo 

Fishione en Riohacha - Guajira.

Jornada de desparasitación en la 
institución educativa Altos del Rosario 
en Sincelejo.

El proyecto THRIVE, nombre que recibe la alianza entre la 
Fundación Howard G. Buffett, The Coca-Cola Company y el 
Programa Mundial de Alimentos, con sus aliados el Departa-
mento para la Prosperidad Social (DPS) y el Instituto Colom-
biano de Bienestar Familiar (ICBF),  ya lleva su primer año 
mejorando la situación nutricional de los 22.000 niños y 
niñas de la Costa Atlántica del país.

Este proyecto se desarrolla a través de varios componentes. 
En el componente de nutrición se entregan alimentos del 
PMA y una bebida fortificada denominada Vitingo; también se 
realizan jornadas de desparasitación.

En el componente pedagógico, se desarrolla la estrategia 
educativa “Viva el Alimento” que trabajan los profesores en 
clase con los estudiantes, reforzando los temas de alimenta-
ción saludable, hábitos de vida sanos, lavado de manos, 
higiene oral y personal, actividad física, entre otros temas; y 
como complemento medio ambiental, se realizan actividades 
de reciclaje del empaque de Vitingo, premiando a las 5 
escuelas que más recolectan.

En el componente de infraestructura se entregan kits de 
cocina a las 42 instituciones educativas y se identifican las 
necesidades de saneamiento básico y servicios de alimenta-
ción, para apoyar con las adecuaciones necesarias.

 “El proyecto ha sido maravilloso 
para la institución, los niños 
vienen felices a estudiar, a reci-
bir su almuerzo y su juguito, 
están más motivados y ponen 
más atención en clase”; asegura 
Ibis Griego, coordinadora de la 
Institución Livio Reginaldo 
Fishione de Riohacha.

Los padres de familia se han 
mostrado satisfechos con los 
grandes cambios en el estado 
nutricional y de salud de sus 
hijos; adicionalmente han 
adquirido mayor confianza en 
enviar sus niños a clase diaria-
mente, seguros de que sus hijos 
cuentan con un complemento 
alimentario escolar nutritivo y 
oportuno.

“Gracias a este programa nues-
tro colegio ha podido mantener 
y aumentar la cobertura de 
estudiantes, esto ha permitido 
posicionar a la institución en un 
alto nivel educativo y recibir 
grandes reconocimientos de la 
comunidad y de otras entidades 
que han tenido la oportunidad 
de conocer nuestro trabajo”; 
relata la rectora de la Institución 
Educativa Helión Pinedo Ríos en 
Riohacha Inírida Carrillo Pérez.



Una experiencia para compartir

La iniciativa inter-agencial 
Programa Conjunto La 
Ventana “Las comuni-
dades indígenas y afro-
colombianas del Chocó pro-
mueven su seguridad 
alimentaria y nutricional” 
liderada por el PMA y de 
cuyo desarrollo e imple-
mentación hacen parte la 
FAO, la OPS/OMS, UNICEF y 
PNUD, ha entrado en su 
fase final logrando la conso-
lidación de un modelo de 
Seguridad Alimentaria y 
Nutricional con pertinencia 
étnica probado en 58 comu-
nidades del departamento 
del Chocó (34 indígenas y 
24 afrocolombianas).
  
El modelo conjuga accio-
nes para la consolidación 

de territorios con seguridad 
alimentaria y nutricional: salud, 
nutrición, saneamiento básico, 
producción de alimentos, fortale-
cimiento organizativo e institucio-
nal, principalmente. La sincronía 
y simultaneidad en el tratamiento 
de estos componentes se ha con-
vertido en uno de los factores 
determinantes de la construcción 
del modelo. En total un número 
de 3.000 familias han participado 
durante 2 años y medio en la 
construcción e implementación de 
este modelo y a hoy han visto 
fortalecidas sus capacidades loca-
les para promover prácticas favo-
recedoras de la SAN. 

Actualmente se continúa avan-
zando en un ejercicio para trans-
ferir los aprendizajes de este 
modelo a las entidades que tienen 
competencia en los temas de 
Seguridad Alimentaria y Nutricio-
nal, en el entendido que la expe-
riencia ya documentada, puede 
contribuir de manera importante 
-tanto en los aspectos metodoló-
gicos como de gestión- a impulsar 
intervenciones en zonas del país 
con características similares.
 
El PC La Ventana ha logrado me-
jorar la nutrición de niños, niñas y 
madres gestantes y lactantes, 
mejorar el acceso a agua segura 
de las familias, impulsar la pro-
ducción de alimentos, incorporar 
prácticas clave de prevención a la 

desnutrición, recuperar sabe-
res ancestrales, impulsar la 
variación de la dieta a partir de 
los productos locales y los 
cosechados a través de huer-
tas y parcelas, aumentar el 
consumo de proteína, mejorar 
las condiciones básicas del 
entorno, entre otras. El reto 
actual consiste en replicar este 
tipo de intervención respetan-
do los contextos particulares, 
concertando con los actores 
involucrados y centrando los 
esfuerzos en generar capaci-
dades comunitarias que den 
sostenibilidad a las interven-
ciones. El PC La Ventana tiene 
previsto su cierre en marzo de 
2013.
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Niños participantes del Programa 
Conjunto: Las comunidades indígenas y 
afrocolombianas del Chocó, promueven 
su seguridad alimentaria y nutricional.

Programa Conjunto La Ventana

Las comunidades indígenas y afrocolombianas 
del Chocó, promueven su seguridad 

alimentaria y nutricional, trabaja de la 
mano con las mujeres del departamento.
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Comprendiendo la vulnerabilidad 

El análisis y mapeo de la vulnerabilidad de la seguridad 
alimentaria es una de las funciones básicas para la labor del 
PMA, ya que constituye la base para el diseño de todas las 
operaciones (emergencia, socorro y recuperación y otros pro-
gramas).

La función de análisis de la seguridad alimentaria recibe gene-
ralmente el nombre de “VAM”. Del inglés “Vulnerability analy-
sis and mapping”, esto es, “Análisis y cartografía de la vulne-
rabilidad. 

Recientemente se realizó en 
Bogotá el taller “VAM” con la 
presencia de varias entidades 
de Gobierno como el Depar-
tamento para la Prosperidad 
Social, DPS; el Instituto 
Colombiano de Bienestar 
Familiar, ICBF; las Goberna-
ciones de los departamentos 
de Atlántico, Boyacá y Bolí-
var. En este taller se presen-
taron los procedimientos para 
la implementación de la me-
todología VAM y los requeri-
mientos de información 
desde los niveles locales. 

Determinar la modalidad de 
asistencia más apropiada y 
su escala.

Garantizar un uso más 
eficiente de los recursos 
humanitarios, asignando los 
fondos en función de las 
necesidades.

Saber quiénes son las personas más afectadas por la inse-
guridad alimentaria para que la selección de beneficiarios 
resulte más eficaz.

Análisis y cartografía de la vulnerabilidad (VAM)

Con el VAM se obtiene información para:
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Islas Malvinas (Falkland Islands) (R.U.)** El hambre en el mundo, 2012 
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Proporción de personas subnutridas con respecto a la población total (2010-2012) En este mapa se indica la prevalencia de la subnutrición en la población total en 2010-2012. El indicador utilizado para ello 
es una estimación de la proporción de la población que no tiene acceso a un aporte calórico suficiente para poder llevar 
una vida saludable. Para mayor información véase: www.fao.org/publications/sofi/en/

Fuente: FAO, FIDA y PMA. 2012. El estado de la inseguridad alimentaria en el mundo 2012 – El crecimiento económico es 
necesario pero no suficiente para acelerar la reducción del hambre y la malnutrición. Roma.

© 2012 Programa Mundial de Alimentos

Las denominaciones empleadas en los mapas y la forma en que aparecen presentados los datos que estos contiene no entrañan, por parte del PMA, juicio alguno sobre 
la condición jurídica o constitucional de ninguno de los países, territorios o zonas marítimas, ni respecto de la delimitación de sus fronteras o límites.

* La línea punteada representa de manera aproximada la Línea de Control de Jammu y Cachemira convenida por la India y el Pakistán. Las partes aún no han llegado a 
un acuerdo definitivo sobre la condición jurídica de Jammu y Cachemira.

** La soberanía sobre las Islas Malvinas (Falkland Islands) es objeto de disputa entre el Gobierno de la Argentina y el Gobierno del Reino Unido de Gran Bretaña e 
Irlanda del Norte. 

*** Aún no se ha establecido la delimitación definitiva de la frontera entre la República del Sudán y la República de Sudán del Sur.
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Se necesitan en 
promedio tan solo 

25 centavos de dólar al día 
para dar de comer a un niño 

que padece hambre y 
cambiar para siempre 

su vida.

Aunque la 
alimentación es la 

necesidad más básica para 
la supervivencia, una de cada 
ocho personas, por término 

medio, se acuesta todas 
las noches con el 
estómago vacío.

El hambre mata, 
mutila, obstaculiza el 
desarrollo, rebaja los 

salarios, reduce la asistencia 
escolar y socava el 

crecimiento económico.

Sudán

Sudán
del Sur

***

***

Infografía labor VAM

www.es.wfp.org

Programa Mundial de Alimentos Colombia
Carrera 7 No. 74-21 Piso 7, Edi�cio Seguros Aurora,
Teléfono: +57 1 346 0611
Bogotá, Colombia.
 
Para más información visita nuestro portal:
http://es.wfp.org/
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