Guia de Género para Programas Relacionados con la Nutricion

Esta guia proporciona informacion para los actores de diversos sectores que
disenan implementan o revisan proyectos relacionados con la nutricién, a fin de
garantizar que se preste la debida atencion a las cuestiones de género con el
propédsito de minimizar cualquier impacto negativo y maximizar el beneficio.
Destaca los efectos del género en las rutas de la nutricion y la integracion del
género en la programacion relacionada con la nutricién. También sugiere coémo, en
los proyectos relacionados con la nutricién, cumplir adecuadamente con la Ley de
Igualdad de Género para el Desarrollo Internacional del Reino Unido de 2014 (UK
Government 2014), considerando de manera significativa y proporcional el género
para informar las inversiones relacionadas con la nutricién. Consulte el Anexo A
para ver un glosario de términos en negrita.

Mensajes clave de esta guia

* Sensibilidad de género. La Ley de 2014 exige que se documenten las consideraciones
de género en todos los programas. Ademas, puede ser necesario adoptar un enfoque
con respuesta frente al género (o, cuando sea viable, que transforme el género) para
lograr la igualdad de oportunidades y la equidad de los resultados en materia de
nutricion.

* Laimportancia del género para una buena nutricién. El género es omnipresente en las
rutas de impacto de la nutricion. Las normas de género construidas socialmente influyen
en la dinamica, las funciones, las cargas de tiempo, la movilidad, los recursos y las
decisiones (por ejemplo, sobre la asignacion de alimentos, la salud, las practicas de
atencion, los medios de subsistencia, la educacion, el agua, el saneamiento y la higiene),
lo que repercute en los factores inmediatos de la alimentacion y las enfermedades, los
factores inmediatos de la nutricion.

e Lainclusion de hombres y nifios en el género. El género no soélo significa 'mujeres y
nifnas', sino que también considera los roles y los resultados para los hombres y los
ninos. Dirigirse a las primeras puede dejar de lado a los segmentos vulnerables a la
nutricién entre los hombres y nifos y puede minimizar las contribuciones positivas de los
actores clave.

* Impacto de los supuestos sobre el género. Para apoyar los resultados positivos en
materia de género y nutricion, los supuestos de género deben considerarse,
documentarse y abordarse mediante medidas preventivas o de mitigacion en todas las
etapas de un proyecto.
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Consideraciones de género en trabajo relacionado con la nutricion

La Ley de 2014 tiene como propédsito garantizar la igualdad de oportunidades exigiendo que los esfuerzos de
ayuda consideren al menos las barreras relacionadas con el género y documenten esta consideracién (en los
casos de negocios, revisiones anuales, etc.). Sin embargo, la equidad de los resultados es el objetivo final (DFID
2008). Para lograrlo probablemente serad necesario no solo evitar un enfoque ciego al género (que a veces se
supone erroneamente que es neutro en cuanto al género), sino ser por lo menos sensible al género (considerar el
género), o, preferiblemente, responder al género (tomar medidas para abordar las normas, los roles y las
desigualdades de género). El paso siguiente, ser transformador de género, solo debe darse cuando sea
apropiado y considerando cuidadosamente las consecuencias no deseadas. Asimismo, el examen de la forma en
gue el género se cruza con otras dimensiones de la equidad (por ejemplo, la orientacion sexual, la raza, el origen
étnico, la pobreza, la edad y la discapacidad) puede ayudar a reducir al minimo el riesgo de exacerbar esas
vulnerabilidades.

Es esencial tener una perspectiva de género para avanzar en los objetivos mundiales como los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (SDG), incluido el SDG 2 sobre el hambre y el SDG 3 sobre la salud, asi como los objetivos
de nutricién de la Asamblea Mundial de la Salud para 2025 (DFID 2018). Al igual que el género, la nutricion es
una prioridad estratégica multifacética para la FCDO, y anteriormente el Departamento de Desarrollo
Internacional del Reino Unido (DFID) (DFID 2017). Desde 2011, la FCDO ha atendido a 30 millones de mujeres
embarazadas o lactantes y ninos pequenos a través de proyectos relacionados con la nutricion(DFID 2018), que
en 2017 fueron 147 (MQSUN* 2019). Se recomienda que esos proyectos se centren en las intervenciones de
mayor impacto para las personas mas vulnerables (Independent Commission for Aid Impact 2014).

Los riesgos y barreras relacionados con el género se infiltran en las rutas de la nutricién (Anexo B), ya sea que los
factores sean inmediatos (alimentacion y salud), subyacentes (seguridad alimentaria, practicas de cuidado y
servicios/entornos de salud) o estructurales (factores socioculturales y econémicos, como el acceso a los
recursos y otros factores contextuales) (UNICEF 1998). En el Anexo C se analizan algunos temas clave e
interrelacionados (sobre la base de una revision rapida de la bibliografia y de entrevistas a informantes clave)
donde las normas de género construidas socialmente pueden influir en el estado nutricional o en sus factores. En
resumen, son los siguientes: Dinamica y roles del HH, uso del tiempo, movilidad, control sobre los recursos y
normas de toma de decisiones y asignacion de alimentos del HH. Se abordan en las tablas de sectores a
continuacion; sin embargo, los principales puntos de prueba, mas universales que especificos de cada sector, se
incluyen en el Anexo C. Los diversos agentes (personas, comunidades, gobiernos, empresas y profesionales de la
asistencia) tienen normas de género. Al disenar, aplicar, supervisar o evaluar las inversiones relacionadas con la
nutricion, es importante tener en cuenta la forma en que estas normas se insertan en el contexto y qué
estrategias de disefio o mitigacién pueden ayudar a abordarlas.

Es esencial tener en cuenta las normas relacionadas con el género en funcion del contexto para orientar
adecuadamente los objetivos y abordar los obstaculos al acceso, la aceptacion y el impacto. Entre los puntos
clave de la orientacién de género en la programacion relacionada con la nutricion se incluyen: (1) El simple hecho
de dirigirse a las mujeres no hace que un programa responda a las cuestiones de género; la seleccion debe
basarse en una investigacion formativa para considerar la dindmica mas amplia que influira en si las personas
mas vulnerables podran acceder a las intervenciones, adoptarlas o beneficiarse con ellas(The Cash Learning
Partnership 2018; Schramm et al. 2016; Hopwood, Porter, and Saum 2018; Yoong, Rabinovich, and Diepeveen
2012). 2) La seleccion de los destinatarios en funcion del género puede tener consecuencias imprevistas, como
aumentar la carga de tiempo de las mujeres, excluir a los hombres y nifnos vulnerables o reforzar las normas
relativas a quién presta la atencién (Hopwood, Porter, and Saum 2018; Adato et al. 2011; Fotso, Higgins-steele,
and Mohanty 2015). Se necesitan mas investigaciones, pero las pruebas emergentes de la proteccién social, por
ejemplo, indican que los supuestos sobre la seleccion de objetivos en funcion del género pueden obstaculizar el
logro de los efectos deseados o catalizar el dano (Hagen-Zanker et al. 2017; J. Scott et al. 2017).



Hay razones validas para que los proyectos se orienten por sexo o género (por ejemplo, los efectos de la
malnutricion materna en el curso de la vida). Sin embargo, en los espacios humanitarios y de desarrollo se
reconoce cada vez mas que el género no significa sélo "mujeres y ninas", sino que incluye los roles y los
resultados de los hombres y los ninos. Esto es importante para la nutricién por muchas razones (por ejemplo, las
pruebas preliminares revelan que los nifos pueden experimentar altos niveles de desnutricion). Corroborado por
otras fuentes (Development Initiatives 2018), la iniciativa Maximising the Quality of Scaling Up Nutrition Plus
(Maximizando la Calidad de Programa SUN de Fomento a la Nutricién Plus o MQSUN*, por sus siglas en inglés)
encontroé en las Encuestas Demograficas y de Salud una mayor prevalencia de retraso en el crecimiento,
emaciacion, bajo peso o sobrepeso en los ninos varones menores de 5 anos. Las nuevas investigaciones han
encontrado una plausibilidad biolégica de los impactos intergeneracionales de la desnutricién en los varones
(Schagdarsurengin and Steger 2016; Hart and Tadros 2019; Ly et al. 2017). La diferencia en los resultados por
sexo continla en la adolescencia, ya que el 88% de los paises registraron una mayor prevalencia de la
emaciacioén en los varones de 15 a 19 anos. Entre las personas de 20 a 29 afos de edad, la tendencia se
invierte, ya que en el 63% de los paises se registra una mayor prevalencia de bajo indice de masa corporal
(<18,5) entre las personas de sexo femenino, lo que es importante dada la fecundidad en este grupo de edad. En
el 94% de los paises, hay una mayor prevalencia de sobrepeso en las mujeres que en los hombres en edad fértil
(15 a 49 anos).

Dada esta informacion, los proyectos tal vez deseen reconsiderar los supuestos tradicionales sobre la igualdad
de género en lo que respecta a la seleccion de beneficiarios y las vulnerabilidades en la nutricion por sexo. En
cambio, las realidades especificas del contexto deben documentarse, considerarse y abordarse segin
corresponda para mejorar los proyectos y los resultados intermedios para todas las identidades de género, asi
como los resultados por sexo. Esto podria tener efectos positivos en los resultados tanto de género como de
nutricién. Consulte el Anexo E, estudio de caso 1, para ver un ejemplo de cémo llegar a los ninos y las nifas con
una intervencion.

Integracion del género en los proyectos relacionados con la nutricion

En la Tabla 1 se describen las medidas para garantizar la integracion de las cuestiones de género en cada una de
las etapas de un proyecto relacionado con la nutricién. Por ejemplo, el monitoreo y evaluacion (M&E) que se
realiza intencionadamente para documentar los vinculos puede ayudar a desarrollar la base de evidencia y
mejorar la igualdad y la equidad de esos proyectos (Anexo D). Esta orientacion generalmente esta destinada para
los programas de paises, pero el Anexo E, estudio de caso 2, ofrece un ejemplo de un proyecto mundial.

Posteriormente, en esta seccion se ofrecen Teorias del Cambio (TdC) simplificadas para intervenciones
ilustrativas relacionadas con la nutricion de diversos sectores, con ejemplos de supuestos relacionados con el
género. Cada una de ellas va seguida de una matriz de posibles consecuencias imprevistas y de enfoques para
mitigar esas consecuencias o el riesgo de que las suposiciones sean infundadas. Los asesores pueden utilizarlos
como inspiracion para buscar, considerar y documentar supuestos de género y luego (segun corresponda)
adoptar un enfoque que tenga en cuenta el género o que lo transforme para mejorar la forma en que sus
proyectos apoyan la igualdad de oportunidades y la equidad en los resultados en materia de nutricién. Consulte
en el Anexo E, estudio de caso 3, un ejemplo de cOmo un proyecto de nutricion puede empezar a integrar el
género.

Las TdC y las matrices de supuestos tienen por objeto apoyar la elaboracién de marcos I6gicos y proyectos que
tengan en cuenta el género y la nutricion. Pueden contribuir a la elaboracion de los criterios de evaluacion de un
caso de negocio: 1) TdC, los criterios de evaluacion de los riesgos, incluidas las hipétesis formuladas y las
posibles consecuencias imprevistas; 2) las hipotesis de marco 16gico por indicador/actividad; y 3) la matriz de
riesgos, incluidos los enfoques para vigilar, mitigar o gestionar el riesgo de que las hipotesis de los criterios de
evaluacion de los riesgos no sean validas. En lugar de representar todas las posibles intervenciones, supuestos y
opciones de mitigacion, las tablas son ilustrativas. Los medios para informarse sobre los contextos (por ejemplo,



mediante el examen de los datos secundarios, la consulta con los actores involucrados) son similares en todas
las intervenciones, por lo que estos analisis se tratan en la Tabla 1.

Tabla 1. Integracién del género durante las fases de los proyectos relacionados con la nutricion*.

Diseino

Formacion de un | Revisar los datos sobre nutricion desglosados por sexo (consulte las encuestas de Salud

caso de demografica y del grupo de indicadores multiples) y los datos sobre género (por ejemplo, las

negocios diferencias en la autoridad, necesidades, prioridades, experiencias, oportunidades y barreras,
como el matrimonio infantil, la violencia de género y la migracién) para considerar la forma en que
pueden influir en el enfoque. Documentar estas consideraciones en los casos estratégicos y de
evaluacion, el TdC, el marco légico y la matriz de riesgos y ponderar si se debe buscar la
sensibilidad, la capacidad de respuesta o la transformacion en materia de género.

Movilizacién

Compromiso Comprometer a una serie de actores involucrados (por ejemplo, personal del proyecto, oficinas
gubernamentales, representantes de los beneficiarios, organizaciones asociadas, medios de
comunicacion) que influirdn o se veran afectados por el proyecto para que ayuden a
identificar/tratar las cuestiones de género que puedan afectar la nutricion y el proyecto. Revisar
las propuestas para una adecuada consideracion del género.

Estudios Desglosar con mayor profundidad los datos secundarios por edad, patrimonio, educacion y otros

formativos o de |factores para tener en cuenta las diferencias en los resultados de la nutricion y el acceso a los

linea de base recursos relacionados con la nutricion. Realizar un analisis de género sobre las diferencias y
normas para comprender los conocimientos/actitudes, los factores, las autoridades encargadas
de la toma de decisiones, las personas que ejercen influencia, el tiempo/seguridad/acceso fisico
(y otros obstaculos) para adoptar/mantener las practicas relacionadas con la nutricion a fin de
planificar la orientacion, la escala y la sinergia con otros proyectos.

Revision del Asegurarse de que el marco légico considere adecuadamente el género. Incluir actividades del

marco logico sector, de la poblacién o de intervencion para abordar el género y la nutricion, y los supuestos que

podrian impedir la nutricién; establecer opciones de mitigacion (por ejemplo, mediante enfoques a
nivel de los hogares; consulte las matrices de supuestos de la TdC). Incluir también indicadores
clave relevantes para el contexto, relacionados con el sector o con la intervencion, desglosados
por sexo y sensibles al género, que los beneficiarios y otros actores involucrados deberian ayudar
a disenar o seleccionar. Luego, establecer un plan de M&E integrado en funcién del género,
que incluya métodos cualitativos y cuantitativos, sistemas para la recoleccion y el analisis de datos
e indicadores para medir si se estan abordando los obstaculos. Capacitar al personal, incluso
sobre la gestion adaptativa (es decir, abordar oportunamente las desigualdades o las
consecuencias imprevistas).

y establecer
monitoreo

Entrega
Supervision/ Durante la implementacion del proyecto, recopilar, analizar y debatir datos desglosados, incluso
monitoreo sobre subgrupos de beneficiarios y personas que ejercen influencia. Documentar los factores
relacionados con el género que pueden influir en la participacion/captacion/resultados para
evaluar las brechas, hacer un seguimiento de los progresos en materia de género y nutricion y
mitigar las consecuencias imprevistas. Revisar durante las revisiones anuales y llevar a cabo una
gestion adaptativa continua (para ajustar para minimizar las consecuencias imprevistas y
maximizar los resultados equitativos para la nutricién). Monitorear las operaciones y el proceso de
integracion del género y la nutricién para documentar las lecciones aprendidas sobre las
diferencias en la captacion/beneficio para adaptar e informar los proyectos futuros.

Cierre
Evaluacion e Realizar una evaluacion que responda al género para evaluar los resultados y los efectos en
investigacion materia de género y nutricion. Tales evaluaciones pueden: (1) demostrar los resultados y la
rendicion de cuentas de los actores involucrados en relacién con la integracion; (2) proporcionar
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Etapa Accion

Diseno
pruebas confiables para la adopcién de decisiones sobre el diseio, la aplicacion y la asignacion de
recursos a fin de garantizar un acceso equitativo a los proyectos de nutricién y sus repercusiones; y
(3) generar ensenanzas sobre lo que funciona para abordar las dimensiones del género de la
nutricién.

Informary Documentar y difundir los resultados y experiencias positivas y negativas de la integracion de las

difundir cuestiones de género en los proyectos relacionados con la nutricion (es decir, comunicar datos
desglosados por sexo, resultados relacionados con el género, indicadores de igualdad de género
y ensenanzas sobre los aspectos operacionales para establecer las expectativas futuras).

*Las referencias de los enlaces se detallan en el Anexo F. Abreviatura: M&E, monitoreo y evaluacion; TdC, Teoria del
Cambio.

Las matrices de supuestos de la TdC se enfocan mas en mitigar (o gestionar) los riesgos de la fase de
movilizacién, o entrega, derivados de supuestos inexactos o de consecuencias imprevistas. Los asesores deben
examinar los ejemplos de otros sectores (en particular el primero), ya que los temas son universales y, por lo
tanto, los ejemplos son intersectoriales. Los estudios citados son casos en que los investigadores han
considerado estas cuestiones, mas que evidencia de que la suposicion es incorrecta/correcta o de que la
mitigacion siempre funcionara; en cambio, dilucidan dénde se han examinado, a menudo cualitativamente, en un
contexto determinado.

En la Tabla 2 (con la figura adjunta) se ilustra una intervencion del sector de la proteccion social, las
transferencias de dinero en efectivo. Estas transferencias suelen estar dirigidas a las mujeres, suponiendo que
es probable que inviertan en productos o servicios que beneficien la nutricion (o un objetivo similar). Sin
embargo, esos proyectos nos han ensenado que no basta con enfocarse en las mujeres; los supuestos relativos a
la autoridad, la seguridad, la viabilidad, los conocimientos y el acceso pueden ser inexactos (The Cash Learning
Partnership 2018).



https://insights.careinternational.org.uk/images/in-practice/GEWV/WEIMI-Guide-2012.pdf
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Tabla 2 con la figura adjunta. Teoria del cambio de la intervencién de la proteccion social y matriz de supuestos.

Impacto: Reduccion de la prevalencia
de la malnutricion

Resultado: Transferencia gastada en
productos/servicios en beneficio de la nutricion

Intervencion en la proteccion social

E Suposicion
Transferencias de dinero en efectivo 1-3

Suposicion de género

Desafio o consecuencia

Suposicion
4

Medidas ilustrativas de mitigacion para
gestionar los riesgos/consecuencias

Areas a monitorear*

1 Es/no es seguro y viable para el
destinatario (independientemente
del género) recibir la transferencia.

Puede ser peligroso/imposible

recoger/ utilizar la transferencia; los
miembros del hogar (HH) pueden ser
abusivos debido a la preocupacion por el
poder.

Introducir actividades para aumentar la
seguridad/accesibilidad fisica de la
recoleccién o uso de la transferencia y
minimizar los conflictos sobre la dinamica de
poder de la mujer que sostiene la
transferencia (Buller et al. 2016).

Actitudes respecto de la

violencia de género
(VBG); incidentes de la
violencia de género.

2 El destinatario
(independientemente del género)
sabe/esta interesado y tiene
autoridad para gastar en beneficio
de la nutricion.

La mujer no esta involucrada en la toma
de decisiones (J. Scott et al. 2017).

Reajustar el objetivo o incluir la promocién de
la toma de decisiones conjuntas dentro de
otras actividades. Fortalecer los mensajes
para dirigirse a las personas que ejercen
influencia y asociar la transferencia con los
usos en favor de la nutricion. Facilitar los
vinculos con el mercado.

Poder de decision;
conciencia de la
nutricién; participacion
del padre. (Consulte el
Anexo E, estudio de caso
4)

3 La transferencia es suficiente y el
titular (independientemente del

género) tiene acceso al mercado de
articulos positivos para la nutricion.

Es posible que los articulos positivos para
la nutricién no se encuentren en
mercados accesibles, o que la
transferencia sea reducida o los precios
sean elevados (Levay et al. 2013).

Fomentar actividades para mejorar el acceso
de los destinatarios a los mercados. Ajustar el
tamano de la transferencia o el mensaje
sobre lo que puede/deberia cubrir.

Acceso a los mercados y
gastos de transferencia.

4 El destinatario
independientemente del género)
tiene acceso a
conocimientos/recursos y a una
agencia para adquirir y utilizar
adecuadamente los articulos
positivos para la nutricion.

Hay una falta de autoridad, voluntad,
habilidades o conocimientos (por
ejemplo, de las necesidades nutricionales
de las mujeres embarazadas, los
lactantes o los nifos) para una
asignacion equitativa dentro del hogar, en
parte debido a las normas (Pilla and
Dantas 2016).

Incluir a los hombres y las mujeres en las
oportunidades para desarrollar estas
habilidades, incluso en torno a la asignacion
de alimentos nutritivos dentro del hogar, la
autoridad y el conocimiento para que la
asignacion sea mas equitativa. Seleccionar el
momento y las tacticas para llegar a las
personas que ejercen influencia; cuando las
recomendaciones desafien la tradicion,
ofrecer capacitacion conjunta.

Porcentaje de
destinatarios de
transferencias (por
género) que demuestran
la capacidad de utilizar
la transferencia para
beneficiar la nutricion del
hogar.

*Para ver los indicadores especificos e ilustrativos, consulte el Anexo D.
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En la Tabla 3 (y la figura adjunta) se ilustra una intervencion de agua, saneamiento e higiene (WASH), la construccion de letrinas en la comunidad. Esta
intervencion suele basarse en muchos supuestos sobre la conveniencia percibida y real, los conocimientos, las aptitudes, la movilidad, el acceso y la
seguridad en la utilizacion de esas instalaciones.

Tabla 3 con la figura adjunta. Teoria del cambio de intervencion de WASH y matriz de suposicion.
w . o . o Resultado: Mejora del uso de letrinas
Intervencion en WASH- Congg:;aon de leirinas en la Suposicion adecuadas por parte de todos los Suposicion
e 12 miembros de la comunidad 3

Impacto: Reduccion de la prevalencia de
infecciones, inflamaciones, enfermedades (y.,
en dltima instancia, de la malnutricion)

Suposicion de género

Desafio o consecuencia

Medidas ilustrativas de mitigacion para
gestionar los riesgos/consecuencias

Areas a monitorear

1 Las letrinas construidas son
adecuadas para todos los
usuarios a los que se destinany
se mantienen.

Las letrinas pueden no ser de buena
calidad (por ejemplo, incluir una
estacion para el lavado de manos), no
tener un mantenimiento adecuado, no
ser apropiadas para las necesidades de
poblaciones clave (por ejemplo, una
gestion comoda de la higiene
menstrual) o no ser accesibles de
manera segura y conveniente (DFID
2013; Amnesty International 2010).

Seleccionar los tipos de letrinas apropiados
para el contexto. Aplicar un enfoque del
saneamiento total dirigido por la comunidad
o de transformacion participativa de la
higiene y el saneamiento, que incluya la
representacion de todos los géneros (y la
posibilidad de escucharlos) en la toma de
decisiones sobre la construccion y el
mantenimiento de letrinas.

Diferentes calidades de letrinas
(Encuesta demografica y de salud
y datos de monitoreo conjunto de
WASH).

2 Los miembros de la
comunidad (de todos los
géneros) tienen conocimientos
y deseos de utilizar las letrinas.

Es posible que las comunidades no
sepan o no estén convencidas de los
beneficios de la utilizacion de las
letrinas, 0 que las letrinas no sean
adecuadas para su uso (como en el
caso anterior) o0 no desee utilizarlas
(por ejemplo, la preocupacion por los
insectos con algunos tipos de letrinas)
(DFID 2013).

Capacitar y comercializar a la comunidad
sobre el valor (aspiracion). Incorporar
actividades de cambio de comportamiento
(por ejemplo, mantenimiento) para hacer
frente a las barreras. Promover las
responsabilidades compartidas entre los
géneros.

Percepciones (por género) sobre
los diferentes tipos de letrinas en
uso. Cobertura con letrinas de
manejo seguro.

3 Las letrinas se usaran de
forma segura por todos los
géneros/edades.

Si las letrinas no reciben un
mantenimiento adecuado o no se
dispone de agua limpia para lavarse las
manos, las personas podrian
enfermarse (con consecuencias para la
nutricién) (DFID 2013).

Estructurar las actividades de manera que
incluyan la representacion de todas las
identidades de género (y oportunidades para
escucharlas) en relacién con el uso seguro
de las letrinas.

Uso de letrinas; usuarios/no
usuarios (por género) y razones de
ello. Prevalencia de enfermedades
relacionadas con el saneamiento
en los ninos (desglosadas por
Sexo).



https://washdata.org/
https://washdata.org/
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En la Tabla 4 (y la figura adjunta) se ilustra una intervencion del sector de la agricultura/medios de vida, el acceso a los insumos para la produccién de
alimentos seguros y nutritivos (SNF). Una intervencion de este tipo puede ser sensible a la nutricion, pero muchas suposiciones de género pueden impedir
la capacidad de tener un impacto o podrian causar dafio. Los supuestos en torno a la autoridad para decidir como se utilizaran los recursos se han
abordado en gran medida en el ejemplo de la proteccién social mencionado anteriormente y, por lo tanto, solo se abordan de forma breve en esta
seccion. Ademas, solo algunas de las hip6tesis se consideran dentro de esta via ilustrativa, dejando de lado cuestiones complejas, como la exposicion a
las toxinas.

Tabla 4 con la figura adjunta. Teoria del cambio de la agricultura/medios de vida. y matriz de supuestos

Intervencion en la agricultura: Insumos para la
produccion de alimentos seguros y nutritivos (SNF)

Impacto: Mayor disponibilidad y accesibilidad

Suposicion T i ici
posicid Resultado: La produccion de SNF aumento Suposicion de SNFa bies y aceplables

12 34

Suposicion de género

Desafio o consecuencia

Medidas ilustrativas de mitigacién
para gestionar los

Areas a monitorear

1 Los agricultores (independientemente del
género) tienen acceso y obtienen insumos

para producir alimentos seguros y nutritivos
para los mercados y el consumo doméstico.

Es posible que las mujeres no tengan un acceso
equitativo y adecuado a esos insumos (debido a la
seleccion de objetivos, la movilidad o el tiempo) o que
no tengan la capacidad de decidir sobre ellos (Haider,
Smale, and Theriault 2018).

riesgos/consecuencias
Desarrollar la sensibilizacion del
género con los implementadores
sobre la posible exclusion de las
mujeres; abordar esta cuestion en la
seleccion de los agricultores y la
forma en que se les presta apoyo.

Acceso a los insumos,
incluidos los servicios de
extension.

2 Los agricultores (independientemente del
género) tienen acceso a insumos (por ejemplo,
herramientas o técnicas) que minimizan el
tiempo y el esfuerzo fisico de la mano de obra.

Es posible que estas estrategias no existan, o que las
mujeres no tengan acceso a ellas, y que por lo tanto
requieran un trabajo fisico mayor que, junto con un
bajo consumo de alimentos, puede dar lugar a
resultados negativos en el parto y efectos nutricionales
en cadena(Vir 2016; Balagamwala, Gazdar, and
Mallah 2015).

Promover herramientas y técnicas
(por ejemplo, trilladoras eficientes)
para reducir la mano de obra.
Promover las responsabilidades
compartidas por hombres y mujeres.

Uso del tiempo y la mano de
obra (por género). Consulte el
Anexo E, estudios de caso 4y
5.

3 Los agricultores produciran suficiente
cantidad de alimentos seguros y nutritivos de
una calidad adecuada para el mercado y
conservaran algunos para el consumo
doméstico y tendran la posibilidad de decidir
qué hacer con los productos.

Las mujeres pueden no tener autoridad sobre qué
hacer con los productos (por ejemplo, si y cuando
sacrificarlos y si mantener o vender los alimentos
seguros y nutritivos producidos)(Dumas et al. 2018).

Capacitar a los implementadores y
comunicar a las familias la
importancia de que los agricultores
conserven parte de su propia
produccién para el consumo (Sanghvi
et al. 2013).

Cantidades y tipos de
productos que se mantienen
para el consumo doméstico.

4 Los agricultores o compradores
(independientemente del género) podran
acceder a los mercados para vender o
comprar alimentos seguros y nutritivos
accesibles y atractivos.

Los agricultores/compradores pueden tener una
capacidad limitada para llegar a los mercados para
vender/comprar alimentos seguros y nutritivos o
pueden hacerlo a expensas de las responsabilidades
en el hogar. Los alimentos seguros y nutritivos pueden
ser costosos, y la mujer puede no tener la autoridad
para justificar el consumo(Wood et al. 2017; Levay et
al. 2013).

Implementar actividades que ayuden
a superar las barreras de acceso a los
mercados para los
agricultores/compradores.

Mercado y recursos y otras
barreras para la compra de
alimentos seguros y nutritivos
(SNF). Uso del tiempo y control
de los recursos.
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Los proyectos especificos de la nutricion, que se enfocan en los determinantes inmediatos (alimentacién y enfermedad), con frecuencia han asumido,
pero no han documentado, los vinculos con el género. La Tabla 5 (y la figura) ilustra una intervencién especifica del sector de la salud en materia de
nutricion, los esfuerzos de cambio del comportamiento social (SBC) para educar sobre la frecuencia y la diversidad de los alimentos complementarios o la
diversidad de la alimentacion de las mujeres para mejorar la alimentacion de los lactantes y los nifos pequefnos (ALNP) y la alimentacion de las mujeres
en edad fértil. EI cambio del comportamiento social esta destinado a influir en los determinantes psicolégicos (es decir, la actitud, la percepcion del riesgo,
la autoeficacia y el habito) de los comportamientos (Avis 2016). Los esfuerzos por mejorar la alimentacion son intervenciones comunes del cambio del
comportamiento social de la nutricion. La mejora de la alimentacién de los lactantes y los ninos pequenos y la diversidad minima de los alimentos de las
mujeres (MDD-W) a menudo implica supuestos de género en torno al tiempo, la movilidad, la dindmica del hogar, los roles del género, las habilidades, los
conocimientos, el acceso y la autoridad. Aqui se consideran algunos de ellos.

Tabla 5 con la figura adjunta. Teoria del cambio del comportamiento social para la alimentacion de los lactantes y los nifios pequenios.

y la matriz de supuestos

Intervencion en el cambio de comportamiento social” Fducar sobre
la frecuencia y la diversidad de los alimentos complementarios y,/0
la diversidad de los alimentos de las mujeres

Suposicion de género

Suposicion
1-2

Desafio o consecuencia

Resultado: Mejores practicasde
alimentacion complementaria 0 MDDW 3-4

Suposicion

Medidas ilustrativas de mitigacion para
gestionar los riesgos/consecuencias

Impacto: Reduccion de la prevalencia del retraso en el
crecimientoy la emaciacion y de las deficienciasde
micronutrientes en losnifnosy las madres

Areas a monitorear

1 El cuidador (independientemente del
género) creera que tiene habilidades
para influir sobre el comportamiento y
que los demas miembros del hogar
aceptaran con agrado el nuevo
comportamiento.

Las personas que ejercen influencia en la comunidad/los
hogares podrian ser los principales responsables de la
toma de decisiones o estar en desacuerdo con la
captacion (Ickes et al. 2016; Pilla and Dantas 2016).

Reclutar a las abuelas como defensoras de las
buenas practicas de nutricion(Girard et al.
2017). Dictar una capacitacion conjunta que
tenga en cuenta el contexto (el Anexo E, estudio
de caso 6, se muestra la participacion de los
padres en las iniciativas de la alimentacion de
los lactantes y los ninos pequenos).

Desarrollo de la conciencia

y apoyo a comportamientos
especificos de la madre, el

nino y la nutricién.

2 El cuidador (independientemente del
género) tendra acceso a los articulos
necesarios (alimentos, tiempo) para
adoptar el nuevo comportamiento.

Los alimentos nutritivos recomendados pueden ser
desconocidos, costosos o inaccesibles (Wood et al. 2017;
Pilla and Dantas 2016). El cuidador puede no tener el
apoyo para implementar el comportamiento (Nabwera et
al. 2018).

Asegurar que las recomendaciones sean
apropiadas para el contexto y equipar tanto a
los hombres como a las mujeres con recursos
para aplicar nuevos comportamientos
alimentarios (por ejemplo, entablar debates
sobre las tareas compartidas en los hogares).

El uso del tiempo (por edad
y sexo) y las barreras para
la adopcién/mantenimiento
de nuevos
comportamientos. La
participacion de los padres.

3 Las mujeres en edad fértil (WRN)y los
lactantes/nifios estaran dispuestos a
consumir segln la frecuencia/diversidad
prevista.

La mujer en edad fértil (WRA) puede sentirse incémoda al
priorizar sus propios alimentos seguros y nutritivos (SNF)
(Ali and Vallianatos 2017), o los nifios pueden no estar
dispuestos a consumir alimentos seguros y nutritivos
(ASN)

Desarrollar habilidades practicas sobre como
alentar a las poblaciones objetivo (lactantes y
ninos pequenos y mujeres en edad fértil (ALNP
y MEF) a consumir diferentes alimentos seguros
y nutritivos (ASN)

Diversidad dietética en
lactantes y ninos pequenos
y las mujeres en edad fértil.
(ALNP y MEF)

4 Los cuidadores (independientemente
del sexo) tendran recursos para adoptar
comportamientos relacionados (por
ejemplo, para prevenir enfermedades).

Debido a la pobreza, los conflictos u otra vulnerabilidad,

es posible que los hogares no tengan acceso a; servicios
de salud; o acompanamientos para apoyar la utilizacion

efectiva de los alimentos seguros y nutritivos (ASN)

Desarrollar las habilidades de los
implementadores para el apoyo de estos otros
servicios para asegurar los beneficios de una
mejor alimentacion.

Prevalencia de
comportamientos
relacionados.
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En la Tabla 6 (y la figura adjunta) se ilustra una intervencion especifica del sector de la salud en materia de nutricion, el manejo comunitario de la
desnutricion aguda. Esto puede implicar supuestos de género en torno al tiempo y la movilidad, el acceso, las habilidades y el conocimiento, el control
sobre los recursos y la toma de decisiones sobre el hogar.

Tabla 6 con la figura adjunta. Teoria del cambio de los servicios de salud relacionados con la nutricidon y matriz de supuestos.

Suposicion de género

Resultado: La cobertura del MCDA
mejorara

Desafio o consecuencia

Suposicion
2-3

Medidas ilustrativas de mitigacion para gestionar

Impacto” Mejora de el consumo de alimentosy el estado de salud,
reduciendo finalmente la emaciacion (y el retraso del crecimiento)

Areas a monitorear

1 El acceso a estos servicios
estara disponible
independientemente del
género del cuidador o del
nino.

Las mujeres que son particularmente pobres o estan
muy ocupadas pueden sentir que no tienen tiempo de
llevar al nino para un examen médico; del mismo modo,
un nifio cuyo padre controla las decisiones del hogar y
decide no llevar al nifo al centro también sera excluido
(Zuza et al. 2017). Ademas, las familias de las
comunidades en las que la medicina tradicional es el
primer tratamiento que se administra pueden no tener
acceso a los servicios de manejo comunitario de la
desnutricion aguda (MCDA) de manera oportuna (Pilla
and Dantas 2016).

los riesgos/consecuencias
Proporcionar sensibilizacion sobre la equidad a
los implementadores para asegurar que
entiendan la importancia de
llegar/evaluar/apoyar a todos los ninos
necesitados.

Datos de cobertura (por
ejemplo, de la evaluacion
semicuantitativa del acceso y la
cobertura o de la evaluacion
simplificada del muestreo de
garantia de calidad de los lotes
de acceso y cobertura, que
estan empezando a examinar
los motivos de género para la
cobertura).

2 Los servicios de alta
calidad se prestan de
manera equitativa a ninos y
ninas.

La capacitacion y la supervision pueden ser
innecesariamente sexistas. Es posible que algunos
servicios sean inadecuados 0 no se presten de manera
equitativa, por lo que puede ser comin que se agoten
las existencias de articulos necesarios, como los
alimentos terapéuticos listos para el uso (ATLU) y los
antibiéticos-, lo que repercute con mas fuerza en ciertos
grupos en épocas de escasez.

Proporcionar una capacitacion que tenga en
cuenta las cuestiones de género en la prestacion
de servicios de calidad para manejo comunitario
de la desnutricién aguda (MCDA), incluida una
seleccion adecuada, el desarrollo de habilidades
individuales apropiadas y una supervision de
apoyo.

Datos de cobertura y niveles de
desnutricion aguda por sexo.

3 Los trabajadores de la
comunidad/de la salud
(independientemente del
género) proporcionan una
alimentacion de calidad a los
lactantes y ninos pequenos y
asesoramiento sobre la
alimentacion materna.

Los servicios pueden no ser parte del paquete estandar
0 pueden no ser proporcionados. La
educacién/capacitacion de habilidades puede estar
dirigida a las madres (supuesta cuidadora principal),
mientras que los padres, las abuelas u otras personas
influyentes pueden necesitar la informacion y las
habilidades. Puede haber cuestiones de género sobre la
forma en que los cuidadores proporcionan las practicas
para los alimentos terapéuticos listos para el uso (ATLU)
y la alimentacion de los lactantes y ninos pequenos
(ALNP) (Pilla and Dantas 2016).

Proporcionar una capacitacion que tenga en
cuenta las cuestiones de género en la prestacion
de servicios de calidad del manejo comunitario
de la desnutricién aguda (MCDA), incluido el
fomento de las habilidades de asesoramiento,

Servicios y capacitacion que
tengan en cuenta las
cuestiones de género.




Conclusiones, brechas y oportunidades

La evidencia sobre la atencion a la equidad en los resultados de salud relacionados con la nutricion esta en
aumento, pero siguen existiendo brechas. No esta claro por qué los nifos menores de cinco anos, mas que las
ninas, parecen estar mas desnutridos. Rara vez se dispone de datos sobre los ninos de 5 a 15 anos de edad, y
los datos sobre los adolescentes se incluyen con los datos sobre los hombres y las mujeres. Las encuestas
podrian recopilar y ofrecer datos sobre el estado nutricional desglosados por sexoyedad (5a9,10a 14y 15a
19) para permitir un mejor examen de la forma en que la desnutricion pasa de la infancia (en la que los varones
tienen niveles mas altos) a la edad adulta (en la que las mujeres tienen niveles mas altos) y los efectos entre las
generaciones. Del mismo modo, podria ser Util disponer de mas datos sobre las practicas y el estado nutricional
de los hombres, asi como informacion sobre la forma en que cambia el estado nutricional con un traslado del
campo a la ciudad o un cambio de una situacién de crisis a una situacién posterior a una crisis.

Asimismo, estéa surgiendo evidencia sobre las desigualdades de oportunidades para abordar los factores de la
nutricion. En particular, las normas culturales pueden limitar la autoridad y el acceso a los servicios adecuados y
la adopcién de practicas que podrian apoyar la nutricion, pero se necesitan mas datos en estas areas:

Si las intervenciones para aumentar la autoridad (por ejemplo, la promocion de la toma de decisiones conjuntas)
pueden realmente vincularse a los resultados en materia de nutricién. Del mismo modo, cémo hacer participar
con éxito a las personas influyentes cuyo apoyo activo es necesario para la aceptacion, en particular cuando las
practicas positivas entran en conflicto con las normas.

El acceso a los servicios relacionados con la nutricién y su cobertura por género, la forma en que la seleccion
basada en el género puede reforzar las normas potencialmente perjudiciales, la forma en que el tiempo y la
movilidad pueden repercutir en la capacidad de adoptar/mantener las practicas, la forma en que las normas de
asignacion de alimentos basadas en el género repercuten en la nutricion, la forma en que la participaciéon en la
adopcion de decisiones puede restringir la capacidad de mejorar la nutricién y la forma en que se puede hacer
que los hombres/abuelas compartan las tareas y otras funciones de apoyo.

Coémo pueden cambiar estas normas durante la migracién del campo a la ciudad, las situaciones posteriores a
las crisis o las transiciones (positivas o negativas) provocadas por la programacién humanitaria o de desarrollo.

A pesar de las brechas, teniendo en cuenta la evidencia que surge, el diseno de los proyectos debe basarse en
un examen explicito de los datos relacionados con la nutricién, desglosados por sexo y otros factores clave (edad,
patrimonio, educacion), a fin de determinar las diferencias en el acceso a los recursos relacionados con la
nutricion y en el estado nutricional. Durante el diseno, se deben utilizar enfoques participativos en los que
intervengan diversos actores involucrados (por ejemplo, las adolescentes, los hombres, las mujeres
embarazadas) para identificar los obstaculos a la buena nutricion relacionados con el género. El analisis de
género debe examinar cuestiones subyacentes como la autoridad, el tiempo y la movilidad para apoyar la
comprension de las normas, la toma de decisiones y las barreras que pueden afectar al éxito. Ademas, los
disenos no solo deben considerar sino también buscar oportunidades apropiadas para modificar esas normas.

Posteriormente, durante la movilizacion, la entrega y el cierre, la integracion del género en el monitoreo y
evaluacion (M&E) de los programas de nutricion implica algo mas que proporcionar datos desglosados por
género o por sexo. Debe incluir informacion sobre la igualdad de género para permitir una mayor comprension de
la forma en que una intervencion influye o exige la aplicacion de los elementos de género existentes. El
monitoreo y la evaluacién de la nutricion integrada en funcion del género debe incluir la medicién de los
resultados de la nutricién y la equidad de género y la bldsqueda de posibles asociaciones entre ambos.

El vinculo entre el género y la nutricion es un area critica y emergente, asi como la evidencia que arroja luz sobre
como las consideraciones de género pueden mejorar la nutricion. Como minimo, la programacién debe tener en
cuenta las cuestiones de género, aunque puede ser necesario adoptar enfoques que tengan en cuenta las
cuestiones de género e incluso que las transformen para lograr la igualdad de oportunidades y la equidad de
género en los resultados de la nutricién.
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Anexo A. Glosario
Tabla 7. Términos utilizados en esta guia.

oportunidades

Autoridad Capacidad de tomar y actuar en base a decisiones para lograr un resultado deseado (World
Bank 2014).
Igualdad de Diferentes identidades de género (consulte a continuacion) con igualdad de derechos al

desarrollo humano, social, econémico y cultural y a ser escuchadas en la vida civica y politica
(DFID 2008).

Equidad de Ejercicio de los derechos, las atribuciones y la opinion para lograr resultados justos y

resultados equitativos (DFID 2008). Asegurar que sean iguales puede no ser suficiente para obtener
resultados equitativos, en particular cuando una persona/grupo comienza en desventaja; por
lo tanto, es necesario enfocarse en la equidad, proporcionando apoyo adicional a esas
personas/grupos.

Género Atributos y oportunidades sociales asociados con el hecho de pertenecer a una cierta identidad

de género (consulte a continuacion) y las relaciones entre las identidades de género. Se
construyen socialmente, se aprenden a través de procesos de socializacion, son especificos de
un contexto y un tiempo y cambiantes y determinan lo que se espera, permite y valora en cada
categoria de género en un contexto determinado. En la mayoria de las sociedades existen
desigualdades por identidad de género, en cuanto a las responsabilidades asignadas, las
actividades emprendidas, el acceso y control de los recursos mismos y las oportunidades de
toma de decisiones. Las diferencias se derivan de lo que la sociedad considera apropiado
[roles, comportamientos, actividades] para cada género. Esto se puede agravar por la clase, la
raza, el nivel de pobreza, la etnia y la edad (UN Office of the Special Advisor on Gender Issues
and Advancement of Women 2001; DFID 2008).

Analisis de género

El proceso sistematico utilizado para identificar, comprender y describir las diferencias de
género y la relevancia de los roles y la dinamica de poder en un contexto (UK Aid Direct 2016).

Ciegos o neutrales
en cuanto al
género

No se tienen en cuenta las diversas necesidades dadas las diferentes funciones y
responsabilidades asignadas por los contextos sociales, culturales, econdmicos y politicos a las
personas de diferentes identidades de género. También (generalmente de manera incorrecta)
se supone que impactan igualmente en las identidades de género (UK Aid Direct 2016),
pueden mantener el status quo en lugar de ayudar a traer la transformacion (UN Department of
Economic and Social Affairs 2016).

Igualdad de
género

La igualdad de derechos, responsabilidades y oportunidades de las personas con diferentes
identidades de género. Esto no significa que las personas de diferentes identidades de género
sean las mismas, sino que sus responsabilidades y oportunidades no dependeran de si nacen
hombres o mujeres. Implica que se tienen en cuenta los intereses, necesidades y prioridades
de cada categoria de género y se reconoce la diversidad de los diferentes grupos de mujeres y
hombres. Esto no es un asunto de mujeres, ya que deberia involucrar también a los hombres.
Distinto de la equidad.

Equidad de
género

Equidad en la distribucion de beneficios y responsabilidades entre las identidades de género,
reconociendo que las diferentes identidades de género pueden tener diferentes necesidades y
poder y que estas diferencias se deben identificar y abordar de manera que se rectifique el
desequilibrio entre ellas (Payne 2009). El hecho de que los derechos, los derechos y las
opiniones sean iguales puede no traer resultados equitativos, en particular cuando una
persona o un grupo comienza en desventaja, 10 que requiere un apoyo adicional para
experimentar la equidad.

Identidad de
género

La forma en que se identifica una persona (o es identificada) con una categoria de género
(mujeres, hombres, ninas, nifios y 'tercer género' - no exclusivamente identificandose o
identificada como hombre o mujer) (UK Aid Direct 2016). Esto se basa en la percepcion, y la
categoria de género con la que una persona se identifica (o es identificada) puede no coincidir
con el sexo (biolégico) que se le asignd al nacer (Office for National Statistics Census
Transformation Programme 2016).




Integracion de
género

Identificar las diferencias relevantes (por ejemplo, en cuanto a la participacion, las
oportunidades, la autoridad, las preocupaciones, las experiencias, los beneficios y los
resultados) por género o sexo y abordarlas durante un proyecto (Faramand, lvankovich, and
Holtmeyer 2017; UK Aid Direct 2016; DFID 2008).

Con respuesta al
género

Programas y politicas en los que se tienen en cuenta las normas, las funciones y las
desigualdades entre los géneros y se adoptan medidas para abordarlas activamente. Van mas
alla del desarrollo de conciencia y actian realmente sobre la desigualdad de género (World
Health Organization 2009).

Sensible al género
(también
consciente del
género)

Los programas y las politicas que tienen en cuenta las diferencias y la desigualdad entre las
identidades de género (DFID 2008), tan importantes como los roles de género y las normas de
género, afectan la mayoria de los factores de la nutricion. No es probable que la nutricion
mejore cuando no se tienen en cuenta las cuestiones de género. En esos proyectos se evallan
especificamente las normas, las creencias y las barreras relacionadas con el género y se
determina la forma en que las actividades de los proyectos influyen en las dimensiones de
género subyacentes. Los indicadores que tienen en cuenta el género pueden ayudar a evaluar
los objetivos de los proyectos relacionados con el género y a seguir evaluando la influencia de
una intervencion en, por ejemplo, la igualdad de género (Faramand, Ivankovich, and Holtmeyer
2017; Fehringer et al. 2017; FAO 2014).

Transformador de
género

Mas alla de la sensibilidad a las cuestiones de género, también se trabaja para transformar
(lentamente si es necesario) las causas subyacentes relacionadas con el género y el contexto
de un problema. Compromete a todas las identidades de género a examinar y cambiar las
normas que perpetian las desigualdades, ayudando en Ultima instancia a todos (Rubin and
Manfre 2015; FHI360 2012). Esto requiere tiempo y un enfoque tedrico que sea considerado
en los esfuerzos por desmantelar las normas de género para evitar danos en el camino.

Especifico para la
nutricién

Intervenciones/acciones que abordan los determinantes inmediatos de la malnutricién, es
decir, la alimentacion y la enfermedad (Shekar, Ruel-Bergeron, and Herforth 2013).

Sensible a la
nutricion

Intervenciones/acciones realizadas con otros propdsitos pero que tienen objetivos y
actividades relacionados con la nutricién y que abordan los factores subyacentes de la
malnutricién (es decir, los alimentos, la salud y la atencion) o estructurales (es decir, los
factores socioculturales, econémicos y otros factores contextuales del entorno favorable), o al
menos tratan de reducir al minimo los danos relacionados con esos factores (Maternal and
Child Nutrition Study Group 2013; Shekar, Ruel-Bergeron, and Herforth 2013; UNICEF 1998).
De acuerdo con la metodologia de la Red de Donantes SUN [Fomento de la Nutricién], un
proyecto que tenga en cuenta la nutricién debe: (1) estar dirigido a personas (especificamente,
mujeres, ninas adolescentes o ninos), (2) incluir la nutricion como un objetivo o indicador
significativo y (3) contribuir a por lo menos un resultado sensible a la nutricién de acuerdo con
la metodologia de la Red de Donantes SUN (por €j., poder adquisitivo de las mujeres; acceso a
la educacion para las adolescentes; acceso a alimentos nutritivos, atencién primaria de la
salud, agua, saneamiento o una alimentacion de buena calidad para las mujeres/ninas
adolescentes/ninos; acceso al cuidado de los ninos; conocimientos/conciencia relevante; o
mejora del empoderamiento de la mujer).

Sexo

Las caracteristicas fisicas y bioldgicas que distinguen al hombre de la mujer. Se refiere a la
anatomia y los atributos fisicos de una persona, como los 6rganos sexuales reproductivos
externos e internos (Inter-Agency Standing Committee Working Group 2018). Estos conjuntos
de caracteristicas biolégicas no siempre se excluyen mutuamente.

Desglosado por
sexo

Desglose de los indicadores relevantes por sexo y edad y otras caracteristicas clave, en la
medida de lo posible (por ejemplo, situacion socioecondémica, educacion), para permitir la
cuantificacion de las diferencias.
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En la tabla del Anexo C se describen las pruebas obtenidas mediante un rapido examen de la bibliografia y la consulta
a los actores involucrados, en particular en lo que respecta a los temas clave encontrados. Se incluye una breve
descripcion de las rutas caminos en la infografia anterior: desde abajo, los contextos culturales y politicos (factores
estructurales) dan forma a las normas de género. Los asesores deben considerar la forma en que estos influyen en los
contextos en los que trabajan para determinar si es mas apropiado un enfoque que tenga en cuenta las cuestiones de
género o que brinda una respuesta o que las transforme. Abordar adecuadamente estas normas puede ayudar a
cambiar las caracteristicas socioeconémicas, como el nivel de educacion de los miembros del hogar, que se ha
comprobado que influyen en el estado nutricional (Komatsu, Malapit, and Theis 2018; Jin and lannotti 2014).

Cuando estas caracteristicas cambian, a veces pueden provocar cambios en los roles de género y en la dinamica de
poder dentro del hogar, como el compromiso de los hombres y los nifios, el apoyo entre los miembros del hogar, el
tiempo y la movilidad, aunque los resultados varian entre las comunidades, incluso dentro de un mismo pais
(Semahegn, Tesfaye, and Bogale 2014; K. Scott et al. 2017; Nabwera et al. 2018; Ochieng et al. 2017; Richards et al.
2013). En contextos de escasos recursos, los miembros del hogar se enfrentan a multiples cargas de tiempo que
compiten entre si, lo que da lugar a prioridades contradictorias (por ejemplo, la produccién de alimentos, la generacion
de ingresos o el cumplimiento de las responsabilidades de cuidado de los ninos (Nabwera et al. 2018; Mbekenga et al.
2011; Komatsu, Malapit, and Theis 2015, 2018; Balagamwala, Gazdar, and Mallah 2015). Ademas, la evidencia
sugiere que la movilidad fisica puede afectar la habilidad de una mujer para nutrirse y nutrir a los miembros de su
hogar (Levay et al. 2013; Fotso, Higgins-steele, and Mohanty 2015).

Entre las dindmicas que pueden cambiar se encuentran las relacionadas con la toma de decisiones del hogar y
(Richards et al. 2013; Pilla and Dantas 2016; Ickes et al. 2016)el control de los recursos (Dumas et al. 2018; Abate
and Belachew 2017; Richards et al. 2013; Jin and lannotti 2014; Taukobong et al. 2016), que pueden entonces
repercutir en los comportamientos relacionados con la nutricién (por ejemplo, si las nifias van a la escuela, si las
mujeres pueden ganarse la vida o contribuir a la producciéon o compra de alimentos y quién come qué, si los miembros
del hogar recurren a los servicios de salud y utilizan practicas positivas de agua, saneamiento e higiene, todo esto
podria influir en la nutricién. Puede haber una falacia en la suposicion de que si los recursos son iguales, las mujeres
abordaran mejor la nutricién que los hombres (Yoong, Rabinovich, and Diepeveen 2012). Sin embargo, cuando las
mujeres tienen la posibilidad de influir en las decisiones relacionadas con los (factores subyacentes de) los alimentos,
la salud y el cuidado, tienen la oportunidad de contribuir a mejorar las practicas. La dinamica es compleja, por lo que la
toma de decisiones conjunta puede ser mas Util que el traspaso de poder a las mujeres.

Para lograr resultados en materia de nutricion, es importante la asignacion equitativa de alimentos y servicios. En los
lugares donde la desnutricion es elevada, las mujeres y las ninas suelen experimentar una desigualdad de
oportunidades en el sentido de que no pueden obtener y consumir alimentos nutritivos. Por ejemplo, en algunos paises
se espera que los hombres reciban alimentos preferidos o0 coman primero, lo que puede tener un efecto negativo en la
nutricion (Dumas et al. 2018; Adato et al. 2011; Ali and Vallianatos 2017; Alemayehu et al. 2015; Jin and lannotti
2014). Para aumentar el acceso a los alimentos nutritivos, los donantes y los implementadores deben comprender las
dimensiones de género conexas y actuar en consecuencia.

De manera analoga, las funciones de los géneros y la dinamica de poder influiran en la adopcion de servicios y
practicas positivas en la agricultura y los medios de vida, el cuidado y la salud, asi como el medio ambiente, y se veran
influidas por ellos. Los programas que se enfoquen en la proteccion social y el cambio de comportamiento social tal
vez no reconozcan que las familias tratan de hacer lo mejor que pueden con los recursos a su disposicion. Aunque
todos estos factores estan en juego tanto en el contexto del desarrollo como en el humanitario, en este Gltimo también
hay elementos de acceso equitativo a la asistencia y de como las perturbaciones pueden afectar de manera diferente
a cada categoria de género y a la capacidad de recuperarse de una crisis. Estos también influyen y son influenciados
primero por la seguridad alimentaria del hogar y luego por la alimentacion y las enfermedades, los factores inmediatos.
Sin embargo, como se ha mencionado, el estado nutricional también puede estar asociado con el sexo de una
persona.
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Anexo C. Temas que se fusionan a partir de un rapido examen de la literatura y de entrevistas sobre normas de

género y nutricion

Tabla 7. Temas que surgen de la literatura y de las entrevistas con informantes clave (Kll) en torno a las normas de género y las rutas hacia la nutricién.

Normay ruta

Ejemplos estudiados

Ejemplo de

Roles y dinamica del hogar:
Dentro y entre los paises hay
variaciones en las normas de
género sobre las funciones, y
en las interpretaciones de
esas funciones en la crianza
de los hijos y la nutricion.

Estas diferencias pueden
influir en los
comportamientos y la
autoridad en relacién con la
nutricién sobre el uso de los
recursos del hogary las
decisiones (por ejemplo,
sobre los alimentos, la salud
y la atencion), lo que puede
tener un efecto potencial
sobre la nutricion.

En un estudio realizado en la zona rural de Tanzania se exploraron los factores que contribuyen a la
diversidad dietética de los hogares y las personas. Las creencias culturales en torno a los hombres
como responsables de la toma de decisiones se ejemplificaron cuando los hombres comentaron que no
llevarian a su hogar ciertos alimentos (como verduras o carne) para que no se percibiera que estaban
'controlados' por sus esposas. En este articulo también se cita un estudio anterior realizado en Kenia,
en el que se determind que los hombres que comian fuera de casa estaban mas expuestos a alimentos
diversos que las mujeres y los nifos (Ochieng et al. 2017). En un estudio realizado en Kenia se observo
que la practica de que los hombres y las mujeres comieran por separado parecia dar lugar a que los
hombres tuvieran muy pocos conocimientos sobre las necesidades alimentarias de los lactantes y las
mujeres embarazadas (Pilla and Dantas 2016).

En un estudio de métodos mixtos realizado en Gambia se comprobd que, en muchos casos, los maridos
no colaboraban con sus esposas en el cuidado de los ninos, lo que se consideraba responsabilidad de
la esposa, a pesar de las exigencias opuestas con respecto al tiempo. Sin embargo, observo que los
padres mas jovenes reconocian y estaban deseosos de participar en estas funciones (Nabwera et al.
2018). Al respecto, los investigadores de Tanzania senalaron que los padres primerizos se sentian
profundamente decepcionados por las oportunidades perdidas de asumir las responsabilidades del
cuidado de los ninos debido a su propio trabajo lejos del hogar (Mbekenga et al. 2011). La funcion de
las abuelas también influye en el cuidado de los ninos y en la toma de decisiones en algunos contextos
(Wood et al. 2017; Pilla and Dantas 2016).

Otros ejemplos de esos estudios: (Semahegn, Tesfaye, and Bogale 2014; K. Scott et al. 2017; Richards
etal. 2013).

mitigacion
En el Anexo E,
estudio de caso 3,
se examina la
identificacion de
actividades para
abordar esas
funciones de
género, por
ejemplo, hacer
participar a los
hombres y ofrecer
a los hombresy a
las mujeres para
capacitacion sobre
la diversidad
dietética en el
embarazo. Los
estudios de casos
2,5y 6 también
abordan algunas
de estas
cuestiones.

Carga de tiempo: Las cargas
de tiempo que compiten
entre si, en particular en el
caso de las mujeres, pueden
dar lugar a un conflicto de
prioridades entre, por
ejemplo, la produccién de
alimentos, la generacion de

En el estudio de métodos mixtos realizado en Gambia sobre los factores de riesgo de pérdida grave de
tiempo se determiné que la carga de tiempo de las mujeres influia en la capacidad de supervisar a los
ninos y garantizar un consumo seguro y suficiente de alimentos (Nabwera et al. 2018). En un estudio
cualitativo realizado en el oeste de Uganda, las mujeres analizaron las responsabilidades conflictivas y
las demandas de tiempo. Cuando se les pregunté sobre los cambios que les gustaria hacer en el rol de
sus maridos, sefialaron su deseo de ver una mayor participacion en la alimentacion de los nifios (Ickes
et al. 2016).

En el Anexo E,
estudios de caso 3
y 4, se consideran
las cargas de
tiempo de las
mujeres.




Norma y ruta

ingresos y el cuidado de los
ninos.

Esta vez el conflicto puede
reducir la capacidad de
proporcionar alimentos,
salud y cuidados, lo que
afecta la nutricion.

Ejemplos estudiados

En un examen de los datos de varios paises se observo que los efectos de las intervenciones agricolas
en la asignacion del tiempo y la nutricién de las mujeres varian segln el contexto y la situacion
socioecondémica. Por ejemplo, un analisis de regresion de Ghana demostro que el tiempo que las
mujeres dedican a la agricultura esta correlacionado negativamente con su propia diversidad
alimentaria, pero esto no afectd a la alimentacion minima aceptable de los ninos. Ademas, el tiempo
que las mujeres dedicaban a las tareas domésticas se asociaba a una mayor diversidad dietética en
Camboya, Nepal, Bangladesh y Ghana. Como los impactos nutricionales dentro y entre los hogares
estan matizados, los autores sugirieron reunir datos adicionales, como datos cualitativos (Komatsu,
Malapit, and Theis 2015).

Otros ejemplos: (Cunningham et al. 2015; Pilla and Dantas 2016; Mbekenga et al. 2011).

Ejemplo de
mitigacion

Movilidad: La movilidad fisica
o la falta de ella en algunos
contextos puede influir en la
capacidad de una mujer para
acceder a los servicios o los
mercados.

Esa restriccion puede influir
en la capacidad de la mujer
para proporcionar alimentos,
salud y atencion, lo que
influye en la nutricion.

En un estudio cualitativo transversal de mujeres ultra pobres que eran jefas de hogar en Bangladesh se
observd que las normas tradicionales de género limitaban la capacidad de las mujeres para trabajar
fuera del hogar, lo que impedia sus oportunidades de generacion de ingresos y contribuia a la
inseguridad alimentaria (Mcintyre et al. 2011).

En la India, las mujeres mencionaron los beneficios de una mayor movilidad, ya que los hombres, que
eran activistas sociales de salud acreditados, ayudaban a las mujeres a acceder a los centros de salud,
ofreciéndoles una mayor seguridad y un mejor transporte y comunicacion (Fotso, Higgins-steele, and
Mohanty 2015). En otro estudio en el sur de Asia se mencioné el aumento de la movilidad debido a la
relajacion de las normas de género en los entornos urbanos, pero que los altos precios de los alimentos
anulaban los efectos nutricionales positivos (Levay et al. 2013).

En Etiopia, los investigadores no encontraron ninguna asociacion significativa entre la movilidad
materna y la emaciacion o el retraso del crecimiento de los nifos (Abate and Belachew 2017). Una vez
mas, el contexto es importante.

En el Anexo E,
estudio de caso 4,
se menciona la
adicion de la
movilidad a un
indice. Los actores
involucrados
senalaron que la
movilidad puede
impedir el acceso a
los servicios, la
asistencia y los
mercados, y que
esas restricciones
a las adolescentes
dificultan la
escolarizacion, el
acceso a los
servicios o la
obtencion de
empleo.

Dinamica en torno al control
de los recursos y la toma de
decisiones del hogar: El

poder de decision dentro del

En un examen narrativo de 32 estudios realizados en diversos contextos de paises de ingresos bajos y
medios se observo que el poder de decision de la mujer, junto con el acceso y el control de los recursos,
la estructura y la composicion de la salud, se entrelazan y contribuyen a la forma en que los recursos y
las decisiones se canalizan hacia los insumos de nutricion para los ninos. Por ejemplo, en Brasil y

En el Anexo E, los
estudios de caso 2,
3,4y 5 mencionan
esta cuestion. Los
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Norma y ruta

Ejemplos estudiados

Ejemplo de
mitigacion

hogar y el acceso y control
sobre los recursos del hogar
pueden influir en las
elecciones sobre alimentos,
salud, cuidados y otras
practicas que los apoyan.

Las decisiones sobre estos
factores subyacentes
(alimentos, salud, atencion)
podrian influir en los
resultados de la nutricion.

Bangladesh se encontrd una asociacion entre el control de los activos financieros por parte de las
madres y los resultados en materia de salud y nutricion de los nifios. Otro estudio en el que se utilizaron
datos de la Encuesta demografica y de salud demostr6 los efectos positivos del poder de decision de la
mujer en la nutricion infantil a corto plazo en América Latina y el Caribe y en la nutricion infantil a corto
y largo plazo en el sur de Asia. Las variaciones entre los estudios ponen de relieve que el contexto
sociocultural es importante en la relacion entre el estado de la mujer y los resultados de la nutricion
infantil (Richards et al. 2013). También es importante sefalar que en la literatura no se afirma que los
hombres no haran elecciones que promuevan la nutricion, sino que "las diferencias en las preferencias,
los incentivos y el poder de negociacion sobre cédmo utilizar los recursos podrian ser importantes para la
nutricién del hogar" (Akresh, De Walque, and Kazianga 2012; Yoong, Rabinovich, and Diepeveen 2012).

En un estudio transversal realizado en las zonas rurales de Kenia se puso a prueba la hip6tesis de que
la propiedad o copropiedad de ganado por parte de las mujeres influye en el consumo de alimentos de
origen animal por parte de los ninos, contribuyendo a los resultados del crecimiento y el desarrollo, y se
encontrd una asociacion con la reduccion del retraso del crecimiento y el bajo peso (pero no la
emaciacion) entre los nifios de 6 meses a 5 aios de edad. La propiedad del ganado por parte de los
hombres no se asocié de manera significativa (Jin and lannotti 2014).

En un examen de la literatura en el que se analizé si el hecho de abordar las desigualdades entre los
géneros influye en los resultados en materia de salud o de desarrollo, se constatd una relacién positiva
significativa entre la toma de decisiones de las mujeres y la mejora de la nutricion infantil. En siete de
los diez articulos relevantes se determiné que el andlisis multivariado sugeria que las mujeres con
mayor poder de decision tienen menos probabilidades de tener un hijo con retraso en el crecimiento y
mas probabilidades de tener un hijo con un mejor estado nutricional. Dos de los estudios incluidos
encontraron que la relacion era insignificante, y uno no encontré ninguna contribucién a ninguno de los
resultados (Taukobong et al. 2016).

En un estudio cualitativo realizado en las zonas rurales de Tayikistan se analiz6 la influencia de las
suegras (especialmente cuando los hombres emigraban por motivos de trabajo) en la adopcion de
decisiones relativas a la compra de alimentos y la cocina, y se sefialé que el organismo de una madre
para la adopcion de decisiones relativas a la salud varia en funcién de la composicién de la salud
(Wood et al. 2017). En un estudio cualitativo exploratorio de las familias masai de Kenia se comprob6
que el poder de decision entre el esposo, la esposa, la abuela y el hogar ampliado influye en la forma
en que las madres y los nifios acceden a los alimentos y a la atencion de la salud, incluso en los casos
de desnutricién aguda o enfermedad (Pilla and Dantas 2016).

actores
involucrados
senalaron que los
grupos
relacionados con
los medios de vida
fortalecen el poder
de decision de la
mujery la
importancia de las
cuestiones entre
generaciones (por
ejemplo, que las
mujeres de edad
tengan poder o
sean una fuente de
informacion
positiva).
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Ejemplos estudiados

Ejemplo de

Otros ejemplos: (Abate and Belachew 2017; Dumas et al. 2018; Buller et al. 2016; Ickes et al. 2016;
Levay et al. 2013; Vaezghasemi et al. 2014).

mitigacion

Asignacion de alimentos: Las
normas sobre la asignacion
de alimentos influyen
directamente en el consumo
de alimentos.

La alimentacioén es un factor
inmediato de la nutricion.

En un estudio transversal de métodos mixtos realizado en Bangladesh se comprob6 que la norma
cultural tradicional de que los hombres deben recibir su alimento alimentados primero influyé en las
mujeres para asegurar una alimentacién adecuada de los hombres en el hogar, incluso si las mujeres
no habian comido (Ali and Vallianatos 2017). Un estudio transversal en la comunidad realizado en el
norte de Etiopia revel6 que los ninos de los hogares donde los padres tienen prioridad para los
alimentos clave tienen cuatro veces mas probabilidades de sufrir retraso en el crecimiento, en
comparacion con los hogares con una distribucion de alimentos mas equitativa entre los miembros del
hogar (Alemayehu et al. 2015).

En un estudio etnografico cualitativo realizado en Kenia con mujeres que eran propietarias de ganado
en pequena escala se observo como las normas de género influyen en los beneficios de la propiedad
del ganado, por ejemplo, a través de la distribucion y el consumo desiguales dentro del hogar de los
alimentos de origen animal, en los que los hombres suelen recibir las mejores piezas o las porciones
mas grandes debido a las expectativas (Dumas et al. 2018).

Otros ejemplos: (Levay et al. 2013; Dumas et al. 2018; Buller et al. 2016; Ickes et al. 2016; Abate and
Belachew 2017; Vaezghasemi et al. 2014).

Un estudio cuasi-
experimental de
prueba de
concepto realizado
en Sierra Leona
capacité a mujeres
de edad avanzada
sobre practicas
maternas positivas
y de alimentacién
de los lactantes y
ninos pequenos,
encontrando una
mejor diversidad
dietética y una
mayor frecuencia
de comidas y
consumo de
alimentos en las
mujeres
embarazadas, las
madres de ninos
pequenos y los
ninos (Girard et al.
2017).




Anexo D. Monitoreo y evaluacion (M&E)

El analisis de género y el monitoreo y evaluacion sensible al género de los proyectos relacionados con la nutricién garantiza que los temas relacionados
con el sexo y género se midan como parte de los insumos, productos y resultados de un proyecto y contribuye a la rendicién de cuentas de la integracion
(Fehringer et al. 2017). En los casos en que los proyectos no le han prestado suficiente atencién, pueden no fortalecer la nutricién, el género o ambos.
Algunos de proyectos en Ruanda enfrentaron a dificultades para relacionar las actividades con los resultados. En uno de ellos, el trabajo se enfoco en las
ninas para que crearan huertas, pero el proyecto no comunico plenamente el propésito previsto (fortalecer la alimentacion del hogar), por lo que se
consideraron en gran medida como una forma de generar ingresos; el proyecto constaté que solo el 21% de las ninas podia identificar una alimentacion
equilibrada. Sin embargo, en lo que respecta a la repercusion en el género, los participantes habian reforzado la confianza y la capacidad de negociacion,
lo que podia prepararlos para futuras actividades de abogacia (promocion). En el otro proyecto, se financié el 'aumento del suministro y el acceso a
alimentos accesibles y nutritivos', considerado como una actividad de género y nutricién. Sin embargo, se enfoco en las huertas y el suministro de vacas, y
los datos no parecen estar relacionados con la nutricion o el género. Los dos proyectos podrian haberse beneficiado con un analisis de género o un
seguimiento y evaluacion de sus aspectos nutricionales que tuvieran en cuenta las cuestiones de género.

Como minimo, la recopilacién, el analisis y la presentacion de datos desglosados por sexo son importantes para comprender las diferencias de los
resultados entre los subgrupos (por ejemplo, si un cambio en la emaciacion entre los ninos menores de cinco anos difiere segln el sexo). Ademas, los
datos desglosados por sexo pueden proporcionar evidencia sobre las diferencias en la aceptacion, los beneficios y los resultados, y como sobre las
consecuencias imprevistas. Ademas, los indicadores relacionados con el género pueden ayudar a evaluar la influencia de un proyecto en el géneroy
permitir el aprendizaje de, por ejemplo, la necesidad de tener en cuenta las funciones de género en el cuidado, la preparacién de alimentos o las
elecciones de alimentos. También pueden ayudar a explicar como una intervencion puede influir en el contexto de género. Los datos cualitativos ofrecen la
oportunidad de comprender mejor las complejidades y los mecanismos que afectan a la nutricion u otros resultados por sexo y género (Fehringer et al.
2017). Con un mayor uso de las evaluaciones y analisis de género y de la supervision y evaluacion con perspectiva de género, los proyectos estan
generando nueva informacion y una consideracion mas profunda de las normas sociales de género especificas del contexto que pueden influir en las
practicas de nutricion de los hogares y, por consiguiente, en los cambios en el estado nutricional.

El manual de género de la FCDO ofrece orientacion sobre el ciclo de vida de los proyectos (por ejemplo, las cuestiones fundamentales que deben
considerarse en un marco légico, con preguntas que deben formularse en relacion con los indicadores verificables, los medios de verificacion y los riesgos
e hip6tesis para el objetivo/proposito, los productos, las actividades y los insumos). Esto incluye considerar si los indicadores miden el beneficio para las
mujeres y los hombres y si los datos desglosados por sexo forman parte de los sistemas de informacion de gestién (DFID 2008).

Debido a la complejidad y el caracter especifico del contexto de las normas de género, un Gnico conjunto de indicadores no sera Util para todos los
proyectos. Por el contrario, los indicadores deben seleccionarse sobre la base de una investigacion formativa, la consulta con los actores involucrados y los
objetivos del proyecto. Un enfoque participativo puede ayudar a garantizar que los indicadores reflejen el contexto, estén adecuadamente enmarcados y
puedan captar cambios importantes y realistas dado el contexto (Demetriades 2007). Puede ser Util considerar indicadores que: (1) evallen las
diferencias de sexo y género en los resultados, (2) capten los cambios en la desigualdad de oportunidades y (3) evallen la influencia del proyecto en las
barreras relacionadas con el género. Por ejemplo, si un proyecto tiene por objeto aumentar la participacion de los hombres en la alimentacién de lactantes
y ninos pequenos, un indicador podria captar el porcentaje de padres que asisten a esas sesiones (Fehringer et al. 2017). En la Tabla 9 se ofrecen
indicadores ilustrativos de los aspectos relacionados con el género en las rutas hacia la nutricion.



Tabla 9. Indicadores ilustrativos de nutricion y género.

N.°y porcentaje de personas evaluadas por malnutricion usando la circunferencia del brazo medio superior o el indice de masa corporal (Faramand, Ivankovich, and
Holtmeyer 2017).

N.° y porcentaje de ninos menores de 5 anos admitidos para el tratamiento de desnutricion aguda (ECHO 2017).

N.° y porcentaje de niflos menores de 5 afios que se recuperan de la desnutricién, desglosados por sexo y edad (Faramand, lvankovich, and Holtmeyer 2017).

N.° y porcentaje de ninos menores de 5 anos que con retraso en el crecimiento o emaciacion (USG Feed the Future 2018).

Porcentaje de los ninos menores de 6 meses alimentados exclusivamente con leche materna (USG Feed the Future 2018).

Porcentaje de nifos de 6 a 23 meses de edad (desglosado por sexo) que tienen una dieta minima aceptable (USG Feed the Future 2018).

Porcentaje de hombres/mujeres que tienen una alimentacion diversa (FAQO 2014).

Porcentaje de mujeres con una diversidad dietética minima (Food and Agriculture Organization & FHI 360 2016).

Porcentaje de nifios de 6 a 23 meses de edad (desglosado por sexo) que contindan la lactancia durante el primer afio (CORE Group Nutrition Working Group, FANTA, and
Save the Children 2015).

Porcentaje de ninos de 6 a 23 meses de edad (desglosado por sexo) que reciben alimentos complementarios (CORE Group Nutrition Working Group, FANTA, and Save the
Children 2015).

Porcentaje de los miembros de la comunidad encuestados que conocen las necesidades [nutricionales] durante el embarazo (Yinger et al. 2002).

Porcentaje de hombres y mujeres con capacitacién para cumplir sus necesidades alimentarias basicas (ECHO 2017).

Porcentaje de mujeres que informan que sus parejas las acompafnaron en al menos una visita de atencion prenatal durante el embarazo (Faramand, lvankovich, and
Holtmeyer 2017).

Porcentaje de hombres o de hogares con hombres que asisten a sesiones/oportunidades de educacién en salud y nutricion (Yinger et al. 2002).

Porcentaje de instalaciones que proporcionan cuidado infantil y asesoramiento sobre alimentacion a los padres primerizos (Women’s Empowerment Impact Measurement
Initiative 2012).

Porcentaje de trabajadores comunitarios de la salud que han recibido capacitacion sobre mensajes de nutricién con perspectiva de género (Fehringer et al. 2017).

Indice de empoderamiento de la mujer en la agricultura, o WEAI (autonomia en materia de produccién/ingresos/crédito, propiedad de activos, acceso al crédito, liderazgo de
grupo y tiempo) (Malapit et al. 2018).

Indicadores del médulo de Salud y Nutricion de WEAI (control sobre la salud/alimentacion propia/de los hijos, que inclye la lactancia materna, la capacidad de acceso a la
atencion médica/alimentos) (Malapit et al. 2018).

Porcentaje de mujeres que tienen control o control conjunto sobre los ingresos del hogar (o sus propios ingresos) y los productos agricolas (Danida 2006; Fehringer et al.
2017).

Porcentaje de hombres y mujeres que tienen actitudes clave en relacién con la violencia contra las mujeres(Yinger et al. 2002).

Porcentaje de hombres que participan en las tareas del hogar (People in Need 2019).

Porcentaje de hombres/mujeres/ninos/ninas cubiertos por las actividades (USG Feed the Future 2018).

Porcentaje de hombres/mujeres entre los beneficiarios de la (re)distribucion de tierras después del conflicto, incluida la asignacion de tierras a los excombatientes (Ospina
2006; Moser 2007).

Porcentaje de agricultores (por sexo) que obtienen recursos (préstamos, capacitacion, tecnologia) que podrian permitirles proteger/construir/reconstruir activos (ECHO
2017).

Porcentaje de hombres/mujeres que participan en planes de empleo/generacion de ingresos (por ejemplo, distribucion de semillas y herramientas, prestacion de servicios
de extensién) (Ospina 2006; Moser 2007).

Porcentaje de miembros de asociaciones de agricultores que son mujeres (Fehringer et al. 2017).

Indice de estrategias de manejo, por sexo del jefe del hogar (WFP 2016).




Anexo E. Estudios de caso

1. Abordar la anemia en los adolescentes varones

En la India, la mitad de las adolescentes son anémicas (Dureja 2016b). En 2000, UNICEF inicié un proyecto piloto
de cinco anos de duracion basado en las escuelas, que proporcionaba semanalmente suplementos de hierro y
acido folico (IFA), destinados a las adolescentes de 20 distritos de cinco estados (Dureja 2016b). Las actividades
incluyeron la distribucion de tabletas de IFA, la desparasitacion bianual y la educacion sobre nutricion. En un ano,
la prevalencia de la anemia se redujo del 78% al 54% (Aguayo, Paintal, and Singh 2013). UNICEF amplié6 el
enfoque geografico del proyecto de 2006 a 2011 para incluir todos los distritos de 13 estados. El Gobierno
asumio el control en 2012, e implementd un proyecto nacional dirigido a las adolescentes inscritas y no inscritas
en la escuela como parte de un 'continuo de atencién' para asegurar que la deficiencia de hierro se abordara en
las diferentes etapas del ciclo de vida, como las mujeres embarazadas y lactantes, los ninos de 6 a 60 meses de
edad y las mujeres en edad fértil, incluidas las adolescentes (Ministry of Health & Family Welfare 2013). Mas alla
del enfoque tradicional, dada la evidencia de la Encuesta nacional de salud de 2005/06, que determiné que el
30 por ciento de los adolescentes varones eran anémicos, y reconociendo las implicaciones de la anemia para el
desarrollo fisico y cognitivo de los varones, también se ampli6 la programacion de IFA para incluir a los varones
adolescentes (Dureja 2016a; World Health Organization 2011). Todavia no se ha documentado ningln efecto de
la aplicacion de este enfoque a ninos y ninas, pero podria hacerse, ya que supuestamente se supervisa a los
adolescentes de ambos sexos para detectar la anemia, aunque no antes de su distribucion (Dureja 2016b). Para
medir de forma eficaz el impacto y crear la base de evidencia para una intervencion dirigida a los adolescentes,
es fundamental recopilar datos desglosados por sexo y edad, y comunicar esa informacion en la literatura.

2. Proporcionar orientacion sobre la forma de integrar el género

El programa de Asistencia Técnica para la Nutricion (TAN), financiado por la FCDO, ayuda a fortalecer la
capacidad de los paises del Movimiento de Fomento de la Nutricion (SUN) para aplicar politicas y proyectos
destinados a reducir la malnutricion. Su efecto previsto es una mayor cobertura de planes e intervenciones
multisectoriales de calidad que aborden las causas subyacentes e inmediatas de la malnutricion. Su objetivo es
prestar asistencia técnica (TA) coordinada para ayudar a los centros de coordinacion nacionales del SUN a
superar las deficiencias de capacidad para disenar y ejecutar planes nacionales multisectoriales de nutricion;
mejorar el aprendizaje y la rendicion de cuentas que influyen en la toma de decisiones de los dirigentes, las redes
y los gobiernos nacionales del Movimiento; e impulsar el establecimiento de prioridades y la inversion en
nutricion. Los dos proveedores de asistencia técnica son Nutrition International y Maximising the Quality of
Scaling Up Nutrition Plus (MQSUNY), dirigido por PATH, que también proporciona un apoyo similar al FCDO. Los
dos proveedores orientan a sus consultores, socios y personal sobre la forma de cumplir el requisito de
considerar el género de manera significativa y proporcional en todas las inversiones de la FCDO.

Por ejemplo, durante el analisis del panorama, los consultores de Nutrition International utilizan una lista de
verificacion que incluye analisis de género; sefialan las cuestiones de género en las politicas, la legislacion y los
planes estratégicos relevantes; utilizan datos especificos y desglosados por edad y sexo o por género; y tienen en
cuenta las funciones, las normas, el poder y la toma de decisiones en funcién del género. También incluye
asegurar que los hombres, las mujeres, los grupos de género y los promotores participen de manera significativa;
que el género se examine como un factor en la nutricién; la inclusién de intervenciones para abordar el género en
la nutricion; y que se consideren las barreras para la participacion.

Ademas de esa orientacion, MQSUN* también pide a sus equipos que: (1) analicen y documenten las
consideraciones de género durante el diseno, (2) incluyan en los informes cualquier ejemplo de consideraciones
de género, (3) aseguren que los entregables consideren apropiadamente el género, (4) proporcionen detalles
durante la liquidacién sobre cémo se consider6 el género a durante la asignacion. MQSUN* también ha realizado
una revisién del género en los planes de accion multisectoriales para la nutricién. También preparé esta guia.



https://www.nutritionintl.org/2019/07/putting-gender-on-table/
https://mqsunplus.path.org/resources/gender-in-multisectoral-nutrition-action-plans/

3. Identificar las intervenciones para abordar las barreras de género

El Consejo Nacional de Alimentacion y Nutricion de Zambia, junto con la FCDO, Irish Aid y el Organismo Sueco de
Cooperacion para el Desarrollo Internacional, elaboraron y financiaron en colaboracién la primera ronda del
Programa de los primeros 1.000 dias mas criticos para abordar la desnutricion en el periodo comprendido entre
la concepcion y los dos afios de edad. Las intervenciones incluyeron las practicas de agua, saneamiento e
higiene, IFA y otros suplementos de micronutrientes, la promocién de la alimentacién de lactantes y ninos
pequenos y la diversidad de la alimentacion de las mujeres embarazadas y lactantes y la promocion de alimentos
locales. Sin embargo, el género no se planificé como una consideracion importante hasta que una rapida
evaluacion cualitativa al comienzo del proyecto identifico la necesidad de mejorar la base de conocimientos de
los cuidadores, el acceso y la disponibilidad de alimentos y agua local, y las practicas de saneamiento e higiene,
reconociendo al mismo tiempo el tiempo limitado de las mujeres y los complejos factores contextuales
(Roopnaraine and Reeves 2014). Segln la informacién proporcionada por los entrevistados, posteriormente los
socios elaboraron una estrategia para aplicar una perspectiva de género y de empoderamiento de la mujer a los
resultados previstos en materia de nutricién y determinaron un conjunto minimo de intervenciones para hacer
frente a los obstaculos, incluidas las limitaciones de tiempo y recursos de las mujeres y la participacion de los
hombres.

4. Medir el empoderamiento de la mujer

Los instrumentos introducidos en los Ultimos ainos se centran en la evaluacion del empoderamiento de la mujer
en esferas potencialmente relevantes para la nutricion. La Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo
Internacional, el Instituto Internacional de Investigaciones sobre Politicas Alimentarias (IFPRI) y la Iniciativa de
Oxford sobre la Pobreza y el Desarrollo Humano elaboraron el Indice de Empoderamiento de la Mujer en la
Agricultura (WEAI), lanzado en 2012. Examina el aporte a las decisiones productivas y la autonomia en la
produccién, la propiedad y el control de los activos y el acceso al crédito, el control del uso de los ingresos, el
liderazgo, la carga de trabajo y el tiempo libre. Los datos de las encuestas realizadas a hombres y mujeres de los
mismos hogares en 13 paises proporcionaron informacién Gtil, pero la longitud de la encuesta dificulté su
utilizaciéon. También se solicité la inclusién de la nutricidén. En respuesta a esta solicitud, el IFPRI desarroll6 una
version mas corta conocida como pro-WEAI y creé un modulo de Salud y Nutricion (Malapit et al. 2018). El pro-
WEAI anadié indicadores sobre la autoeficacia, la violencia doméstica, la movilidad y las relaciones dentro del
hogar (IFPRI 2018). Los indicadores relacionados con la nutricion son el control de la propia salud y la
alimentacion, el control de la salud y la alimentacién durante el embarazo, el control de la alimentacién del nino,
el control del destete y la lactancia, la libertad de buscar atencién médica, la libertad de comprar alimentos y
productos sanitarios y el acceso a los alimentos y los productos sanitarios. Como esta herramienta es
relativamente nueva, se esta probando y ajustando a través del Proyecto de género, agricultura y activos en
curso.

Recientemente, el proyecto del Indice de Empoderamiento de la Mujer en la Nutricién se financié mediante una
pequena subvencion de Métodos y Mediciones Innovadoras para la Accion de la Agricultura y la Nutricién, con
financiamiento de la FCDO. El indice define el empoderamiento nutricional de la mujer como "la capacidad de
una mujer, y no solo de sus hijos, de estar bien alimentada y saludable; de tener una participacion significativa
en las practicas nutricionales de salud y de recibir apoyo para aplicarlas' (Lentz 2017). Se enfoca en el estado
nutricional de las mujeres, y la elaboracién del indice esta dirigida por factores que tienden a omitirse, como los
ambitos de la alimentacion, la salud, el trabajo, las condiciones estructurales y las instituciones. El equipo esta
desarrollando y validando el indice. La investigacion cualitativa inicial en Bangladesh demostr6 la variaciéon entre
y dentro de las comunidades y los hogares, 10 que demuestra que las mujeres suelen absorber los impactos en la
nutricién que tienden a ser negativos.



https://www.ifpri.org/project/weai
https://immana.lcirah.ac.uk/node/364

5. Aprovechar la agricultura para la nutricion en el sur de Asia

Financiado por la FCDO, el proyecto Aprovechamiento de la agricultura para la nutricion en el sur de Asia tenia el
género y la nutricion como uno de los tres temas de investigacion intersectorial. El proyecto determind que en
algunas zonas las mujeres no estaban empoderadas para actuar dentro de los sistemas alimentarios, debido en
parte a su funcion reproductiva. La obtencién de informacién a través de un analisis de género sobre el poder, la
negociacion y la toma de decisiones en torno a la nutricion en el hogar es fundamental para identificar las
intervenciones que pueden tener un impacto (Rao 2015). Un estudio realizado en el Pakistan se centré en la
forma en que el trabajo agricola repercute en el estado nutricional; las mujeres constituian casi el 75 por ciento
de la mano de obra agricola, y los hijos de madres dedicadas a la agricultura presentaban mayores niveles de
retraso en el crecimiento y emaciacion (Balagamwala, Gazdar, and Mallah 2015). Los investigadores examinaron
el trabajo agricola y las implicaciones de la nutricidn para el cuidado y el consumo entre las mujeres. Al examinar
a las mujeres que participan en la produccion de alimentos del hogar, asi como en la produccion de cultivos
comerciales de algodon que no pertenecen al hogar, un hallazgo clave fue el impacto negativo en la salud y la
nutricion de la mano de obra relacionada con el algodén. Sin embargo, los investigadores observaron variaciones
en los impactos debidos a las normas sociales, que diferian segln la region y el hogar. En algunos casos, el
trabajo labor en la agricultura dio lugar a resultados nutricionales positivos. Por ejemplo, trabajar fuera del hogar
puede ofrecer también beneficios para la salud, ya que las mujeres crean nuevos vinculos sociales que ayudan a
la utilizacién de los servicios; asimismo, puede ofrecer beneficios si las mujeres ganan y mantienen ingresos. Sin
embargo, esta obtencién de ingresos por razdon de género puede restringirse a las areas de empleo en las que es
socialmente aceptable que las mujeres mantengan y gasten sus ingresos (en este contexto, la produccién y la
cosecha de algodén).

6. Incorporar a los padres en la comunidad favorable para los bebés

La Iniciativa Comunidad favorable para los bebés (BFCI) surgi6 de la Iniciativa de Hospitales Favorables para los
Bebés de Gambia de 1995 como medio para asegurar que los bebés sigan estando bien alimentados,
principalmente a través de la lactancia materna, una vez en el hogar (CORE Group 2012). Ofrece apoyo a las
nuevas madres, padres y otros cuidadores. Se ha implementado también en Kenia y Camboya (Ministry of Health
Kenya 2016) y, aunque la implementacion varia de un pais a otro, la Iniciativa Comunicad favorable para los
bebés utiliza un modelo de capacitacion de instructores en el que se capacita a los agentes de extension locales
en materia de nutricion materna, infantil y de nifios pequenos y luego se capacita a un grupo de miembros
voluntarios de la comunidad sobre esas practicas. Una vez que hayan recibido la capacitacion, los voluntarios
proporcionan orientacion a los padres y cuidadores, como los cényuges y las madres/abuelas, mediante visitas
personales a domicilio y reuniones especificas. El publico secundario, incluidos los profesionales de la salud, los
medios de comunicacién y las personas influyentes de la comunidad, como los lideres religiosos, es el objetivo de
los eventos comunitarios. Si bien la Iniciativa Comunicad favorable para los bebés es conocida sobre todo por su
enfoque basado en la comunidad, también demuestra la integracion de género, ya que se considera que los
padres son un factor determinante para el éxito, ya que participan en el cuidado de los ninos y se interesan mas
en la planificacion familiar (Kimani-Murage, E.W., Goudet, S., Samburu, B., Wangui, C., Njoki, T., Njeri, M.,
Wekesah, F.M., Muriuki, P., Nganga, R., Adero, D., Griffiths n.d.).


http://lansasouthasia.org/
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Anexo F. Herramientas

Tabla 11. Herramientas indicadas en la Tabla 1 sobre la integracion de género en las fases de los programas relacionados con la nutricion.

Etapa Herramientas

Diseno

Desarrollar un | FHI360. 2012. ‘Gender Integration Framework: How to Integrate Gender in Every Aspect of Our Work.’

caso de https://www.fhi360.org/sites/default/files/media/documents/FHI%20360 Gender%20Integration%20Framework 3.8%20%2528n0%20photos
negocio %2529.pdf

ICF. 2019. ‘Demographic and Health Surveys.” 2019. https://dhsprogram.com/What-We-Do/Survey-Types/DHS.cfm.

UNICEF. 2019. ‘Multiple Indicator Cluster Surveys.’ 2019. http://mics.unicef.org/.

Banco Mundial. n.d. ‘Gender Data Portal.” Consultado el 31 de diciembre de 2019. http://datatopics.worldbank.org/gender/.

Movilizacion e Implementacion
Comprometer |DFID. 2008. ‘The Gender Manual: A Practical Guide.’
http://webarchive.nationalarchives.gov.uk/+/http:/www.dfid.gov.uk/Documents/publications/dfid-gender-manual-2008.pdf.

Fehringer, Jessica, Brittany Iskarpatyoti, Bridgit Adamou, and Jessica Levy. 2017. ‘Integrating Gender in the Monitoring and Evaluation of Health
Programs: A Toolkit.” MEASURE Evaluation. https://www.measureevaluation.org/resources/publications/ms-17-122-en/at_download/document.

UK Aid Direct. 2016. ‘What We Do We Mean by Gender?’ https://www.ukaiddirect.org/wp-content/uploads/2016/04/What-do-we-mean-by-

gender.pdf.
Realizar Faramand, T, M Ivankovich, and J Holtmeyer. 2017. ‘A Guide to Integrating Gender in Improvement.” USAID Applying Science to Strengthen and
estudios Improve Systems (ASSIST) Project, University Research Co., LLC.
formativos 0o | https://www.usaidassist.org/sites/default/files/assist gender_integration guide final aug2017.pdf.
de linea de
base Gobierno de Canada. 2019. ‘Gender Analysis.” 2019. https://www.international.gc.ca/world-monde/funding-financement/gender_analysis-

analyse _comparative.aspx?lang=eng .

Integrating Gender and Nutrition within Agricultural Extension. 2018. ‘INGENAES Library.” 2018. http://ingenaes.illinois.edu/library/.

Malapit, Hazel, Jessica Heckert, Elena Martinez, and Agnes Quisumbing. 2018. ‘Using the Project-Level Women’s Empowerment in Agriculture
Index (pro-WEAI) for Nutrition Sensitive Programming.” https://www.slideshare.net/CGIAR/using-the-projectlevel-womens-empowerment-in-
agriculture-index-proweai-for-nutrition-sensitive-programming.

People in Need. Indikit. Pagina web Development: Gender equalityhttps://www.indikit.net/sector/78-gender-equality.

Swedish International Development Cooperation Agency. 2015. ‘Gender Analysis - Principles and Elements.’
https://www.sida.se/contentassets/3a820dbd152f4fca98bacde8a8101e15/gender-tool-analysis.pdf.
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https://dhsprogram.com/What-We-Do/Survey-Types/DHS.cfm
http://mics.unicef.org/
http://datatopics.worldbank.org/gender/
http://webarchive.nationalarchives.gov.uk/+/http:/www.dfid.gov.uk/Documents/publications/dfid-gender-manual-2008.pdf
https://www.measureevaluation.org/resources/publications/ms-17-122-en/at_download/document
https://www.ukaiddirect.org/wp-content/uploads/2016/04/What-do-we-mean-by-gender.pdf
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https://www.indikit.net/sector/78-gender-equality
https://www.sida.se/contentassets/3a820dbd152f4fca98bacde8a8101e15/gender-tool-analysis.pdf

MQSUN*

Herramientas
Proyecto USAID Applying Science to Strengthen and Improve Systems (ASSIST). 2017. ‘How to Conduct a Gender Analysis.’
https://www.usaidassist.org/resources/how-to-conduct-gender-analysis.

WEFP. 2016. ‘Gender and Food Security Analysis Guidance Document.” https://docs.wfp.org/api/documents/WFP-
0000019670/download/? ga=2.177060645.149619650.1545346143-1606769324.1545346143.

Revisar el Bishop-Sambrook, Clare, and Cathy Rozel Farnworth. 2014. ‘How to Do Household Methodologies: Gender, Targeting and Social Inclusion.’
marco logico y | https://www.ifad.org/documents/38714170/40198517/How+To+Do+Household+Methodologies.pdf/564875ac-af4b-4409-9271-
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