
CONCLUSIONES 
MESA DE SUPLEMENTACIÓN 



1. Revisión la población objetivo 

•  Qué se continúe con la población y la 
estrategia tal como se ha dado 
actualmente y evaluar el impacto. 

•  Ampliar y segmentar los grupos para su 
evaluación. 



2. Revisión de poblaciones 
objetivo internacionalmente.  

•  Toda mujer en edad susceptible a 
embarazo debe ser suplementada. 



3. Analizar cuáles deberían de 
ser las poblaciones objetivo. 

•  La población objetivo debe ser mujeres de 
10 a 50 años de edad. 

•  En niños de 6 a 59 meses no incluir ácido 
fólico a menos que se den como 
micronutrientes múltiples. 



4. Identificar estrategias 
•  Elaborar un plan de Información, 

Educación y Comunicación –IEC- 
incluyente. 

•  Que toda la estrategia de IEC debe tener 
como base investigación formativa y un 
enfoque de mercadeo social . 

•  Asegurar la disponibilidad del ácido fólico 
antes de entrar al programa IEC. 

•  Asegurar la ingesta del medicamento. 



GUIA 2 



Dosis 

•  Se hace el consenso de 400 microgramos 
diaria y quedaría pendiente por definir si la 
dosis semanal versus la diaria,  cuál es la 
más apropiada. 



 Meta nacional 

2007 2008 2009 2010 2011 2012 

10% 13% 18% 25% 30% 35% 



Metas 

•  En extensión de cobertura del Ministerio 
de Salud Pública y Asistencia Social-
MSPAS- se puede establecer una meta 
más alta. 



GUIA 3 



1. Dificultades o Problemas para la 
suplementación con AF 

•  Voluntad política  
•  Falta de reconocimiento del problema de DTN. 
•  Barreras culturales 
•  La divulgación del IEC no ha sido adaptado a los 

idiomas de las comunidades. 
•  Capacitación permanente y fortalecimiento en 

conocimientos 
•  Fortalecimiento a los servicios de salud (asignación de 

recursos) 
•  Integración de las iniciativas (inclusión de iniciativas 

privadas, academia e institutos de investigación)  
•  Unificación de los criterios de todas las instancias para 

solucionar los problemas. 



Dificultades o Problemas para la 
suplementación con AF 

•  Sólo se dispone de tabletas de 1mg y de 5 
mgs de ácido fólico. 

•  No hay cumplimiento con las fechas de 
entrega del ácido fólico por parte de las 
casas farmaceúticas 

•  Falta fortalecer el manejo logístico del 
área de salud a los centros y puestos de 
salud. 



Dificultades o Problemas para la 
suplementación con AF 

•  Asignación presupuestaria insuficiente 
para cubrir la meta. 

•  Falta de la aplicación de la atención 
integral para la suplementación con ácido 
fólico, para no perder oportunidades 

•  Disponibilidad y suministro de ácido fólico 
inadecuada 



Dificultades o Problemas para la 
suplementación con AF 

•  Aprovechar el recurso humano disponibles 
en las áreas de salud (programa nacional 
de salud reproductiva) 

•  La suplementación debe ser vista como 
una actividad transicional para alcanzar 
una mejor acceso alimentos que deben 
ser fortificados para que satisfagan las 
necesidades nutricionales y sociales de 
los guatemaltecos. 



Dificultades o Problemas para la 
suplementación con AF 

•  Subutilización del recurso humano 
disponibles en las áreas de salud 
(programa nacional de salud reproductiva) 



2. Actores y como se puede 
integrar 

•  Servicios de Salud y Extensión de Cobertura del 
Ministerio de Salud Pública. 

•  Universidad de San Carlos de Guatemala 
•  Universidades Privadas 
•  Instituto Guatemalteco de Seguridad Social 
•  Organizaciones no gubernamentales (visión 

mundial, save the children) 
•  Servicios de Salud Privado (APROFAM, 

sanatorios) 
•  Medicina Tradicional (comadronas, curanderos) 



Actores 
•  Iglesias 
•  COCODES 
•  COMUDES 
•  Ministerio de Educación (maestros)  
•  SESAN 
•  Asociaciones de Salud (bomberos, cruz roja) 
•  Clubs de ayuda humanitaria (Rotario) 
•  Municipalidades 
•  Otras asociaciones: colegio de abogados, registradores civiles, 

colegio de médicos, colegio de químicos farmacéuticos. 
•  Ministerio de Finanzas 
•  Organismos Internacionales de Cooperación Técnica (Iniciativa de 

Micronutrientes, INCAP, SIDA, OPS, UNICEF, etc) 
•  Ministerio de Economía 



Implementación del Plan 
•  Listar a los posibles actores.  
•  Comités nacionales de micronutrientes y alimentos 

fortificados. (coordinador) 
•  Definir el campo de acción de cada actor. 
•  Convocatoria por parte del Ministerio de Salud Pública y 

Asistencia Social, Ministerio de Finanzas y Educación. 
•  Socialización del plan. 
•  Integrar a los actores en el diseño del plan (lo que 

implica que todos los actores tengan poder de decisión y 
asignación de recursos) 

•  Lanzamiento del Plan 



3. ¿Cómo se puede realizar la 
suplementación en la atención 

integral? 
•  Solventar necesidades de información y 

motivación en el personal de salud y en la 
población objetivo. 

•  Explotar las oportunidades existentes 
dentro de los servicios de salud-extensión 
de cobertura y extramuros 
(organizaciones políticas, sociales, 
educativas, etc). 



4. Revisar marco normativo y 
analizar como se asegura la 

suplementación con ácido fólico 
•  Presión que puede ejercer la sociedad 

civil y los grupos organizados. 
•  Hay más factores que deben ser 

discutidos detenidamente. 
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