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Mwana wa thanzi 
ndi chuma ndi chuma 
chamtsogolo

El niño saludable es 
riqueza para el futuro
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Malawi
Es uno de los países menos 

Capital: Lilongwe
Idiomas oficiales: Ingles, Chichewa.
Población: 13,931,831 hab.
Forma de Gobierno: República Democrática Multipartidista.Es uno de los países menos 

desarrollados y más 
densamente poblados del 
mundo.

Forma de Gobierno: República Democrática Multipartidista.
Presidente: Bingu Wa Mutharika.
PIB per cápita: 312 US$ (menos de 1 euro al día).

mundo.

Esto, junto a su alta 
prevalencia de VIH, de 
malnutrición y de infecciones, malnutrición y de infecciones, 
provoca que su mortalidad 
infantil sea una de las más 
elevadas a nivel mundial.

INDICADOR MALAWI ESPAÑA

Esperanza de vida al nacer (2005) 46.3 81

Adultos alfabetizados (% hombre/mujer), 1995-2005 74/54.9 100/100Adultos alfabetizados (% hombre/mujer), 1995-2005 74/54.9 100/100

Prevalencia de VIH (% edad 15-49), 2008 14.1 0.5

Médicos (por cada 100,000 habitantes),  2000- 04 2 330

Población malnutrida (%  del total de población), 2002-04 35 ...Población malnutrida (%  del total de población), 2002-04 35 ...

Índice de mortalidad en menores de 5años (por cada 1,000 
nacidos vivos), 2005

125 4
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Hospital Comunitario de Kapiri
I nstitución religiosa fundada y dirigida por las Hermanas 

Carmelitas Misioneras desde 1972.

Está situado en el distrito de Mchinji en la región occidental Está situado en el distrito de Mchinji en la región occidental 
del país. Tiene un área de influencia de 45000 pacientes y 
cuenta con los siguientes servicios:

- Maternidad
- Pabellón General para - Pabellón General para 
hombres y mujeres.

- Pabellón Pediátrico.
- Consultas Externas.
- Unidad de VIH/SIDA.
- Salud Pública.

Y desde noviembre de 2010 cuenta 

- Salud Pública.
- Laboratorio
- Farmacia.

Y desde noviembre de 2010 cuenta 
con un Centro de Nutrición y 
Rehabilitación Infantil, donde se 
trata a los cientos de pacientes trata a los cientos de pacientes 
desnutridos que recibe anualmente.
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DESNUTRI CI ÓN en MALAWI

El 35 % de la población vive permanentemente desnutrida. Las infecciones u otros 
procesos agudos empeoran su estado hacia desnutriciones muy severas. El sector más 
vulnerable de la población es el infantil, y dentro de éste, los niños menores de 5 años 
(mortalidad 12.5 %).

La pobreza del país, la alta prevalencia de VIH que deja cada año miles de 
nuevos huérfanos, y la ignorancia de las familias sobre temas nutricionales, 
favorecen y perpetúan la desnutrición.

Se puede hablar de cierta estacionalidad en la 
desnutrición, ya que la alimentación de las familias 
depende fundamentalmente de la recolección. Así, son 
peores los meses de Noviembre a Febrero.

TIPOS DE DESNUTRICIÓN

-Marasmo o Desnutrición Calórica: 
crónica, piel sobre hueso .

-Kwashiorkor o Desnutrición 
peores los meses de Noviembre a Febrero.

La débil economía del país, basada en la 
agricultura de subsistencia, hace que casi toda su 
población sea susceptible a sufrir desnutrición y 

-Kwashiorkor o Desnutrición 
Proteínica: Aguda, niños con edema 
generalizado. Peor pronóstico.

-Desnutrición Mixta.

población sea susceptible a sufrir desnutrición y 
hambruna generalizada por una mala cosecha.
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DESNUTRI CI ÓN en KAPI RIPacientes Malnutridos menores de 5 años en el Hospital de 
Kapiri

Kapiri recibe cientos de niños desnutridos 

Año Mes
Pacs. 

externos 

Pacs. 
Ingresa-

dos
Total 

Pac. de 
varios 

ingresos 
Muertes

Ene 6 42 50 6 5

Kapiri recibe cientos de niños desnutridos 
cada año.

Todo Malawi vive fundamentalmente de 
la agricultura, pero Kapiri es una zona 

Feb 1 18 19 3 0

Mar 0 19 19 0 1

Abr 4 17 21 2 2

la agricultura, pero Kapiri es una zona 
especialmente agrícola, donde el 
principal cultivo es el maíz.

Cada año, y especialmente en los años 

2009

May 0 15 15 3 4

Jun 1 14 13 0 0

Jul 5 9 14 1 1

Ago 1 12 13 0 2

Cada año, y especialmente en los años 
de hambruna, la capacidad del hospital 
de Kapiri para el tratamiento de los 
pacientes desnutridos se ha visto 
sobrepasada.Ago 1 12 13 0 2

Sep 2 12 14 0 0

Oct 1 24 25 3 1

Nov 5 24 29 3 1

sobrepasada.

La elevada tasa de casos 
reincidentes señalan la 
necesidad no sólo de un Nov 5 24 29 3 1

Dic 5 28 33 5 3

Ene 12 55 67 2 6

Feb 1 21 22 3 5

necesidad no sólo de un 
Programa Terapeútico, sino de 
un Programa Preventivo y de 
Formación Nutricional a las 

2010
Feb 1 21 22 3 5

Mar 2 16 18 4 2

Abr 3 32 35 1 5

Formación Nutricional a las 
familias.
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PROYECTO DE CONSTRUCCI ÓN DEL NRU DE KAPI RIPROYECTO DE CONSTRUCCI ÓN DEL NRU DE KAPI RI

Ante la alta demanda de atención a pacientes desnutridos, y Ante la alta demanda de atención a pacientes desnutridos, y 
gracias a la Fundación Entrecanales de Azcárate a través de 
África Directo y a Zikomo África, en junio de 2009 se inició la 
construcción del nuevo Centro de Nutrición y Rehabilitación 
Infantil de Kapiri (NRU).Infantil de Kapiri (NRU).

Con el nuevo NRU se pretende aportar el lugar y la 
infraestructura adecuada para el mejor desarrollo del infraestructura adecuada para el mejor desarrollo del 
Programa de Nutrición y Rehabilitación I nfantil, tanto en el 
ámbito terapéutico como en el preventivo.

Toda la zona de influencia del hospital, con sus 45.000 
habitantes, constituyen los beneficiarios del proyecto directa 
o indirectamente.

Esperamos que con el tiempo, y gracias a uno correcto Esperamos que con el tiempo, y gracias a uno correcto 
tratamiento, prevención y formación, los casos de 
desnutrición desciendan considerablemente.
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Planos del proyecto
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PROGRAMA DE NUTRI CI ÓN Y REHABI LI TACI ÓN I NFANTI L

DI AGNÓSTI CO Y TRATAMI ENTO DE NI ÑOS 
MALNUTRIDOS:

Proceso protocolizado y realizado por personal 
cualificado. 

FORMACIÓN Y PREVENCIÓN

Dirigida fundamentalmente a las madres o a los 
guardianes de los pacientes. 

cualificado. 
Los niños serán incluidos en una de las siguientes 
modalidades terapéuticas:

-OTP: control y seguimiento domiciliario.
-SFP: Seguimiento domiciliario y aporte de 

Lentamente se espera influir en toda la comunidad. Se 
tratarán los siguientes temas:

Manejo del paciente.

Causas de Malnutrición y Nutrición Infantil.-SFP: Seguimiento domiciliario y aporte de 
suplementos nutricionales.
-NRU: Niños graves ingresados. Tratamiento completo 
y multidisciplinar tanto de la desnutrición como de las 
infecciones o posibles complicaciones. Inclusión en 

Causas de Malnutrición y Nutrición Infantil.

Higiene.

Enfermedades de Transmisión Sexual.

Planificación Familiar.infecciones o posibles complicaciones. Inclusión en 
programas OTP o SFP al alta. 

Planificación Familiar.
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Mejoras que implica la construcción del NRU en el 
Programa de Nutrición y Rehabilitación I nfantilPrograma de Nutrición y Rehabilitación I nfantil

Hasta la inauguración del nuevo centro, los niños desnutridos eran 
ingresados en el mismo pabellón saturado que el resto de pacientes 
pediátricos. En el edificio, donde hay capacidad para 30 camas, hay un pediátricos. En el edificio, donde hay capacidad para 30 camas, hay un 
media de 80 ingresados al día con sus respectivas madres.

Esto hacía que la mayoría de los pacientes se vieran obligados a 
dormir en el suelo, provocando falta de higiene, y facilitando la 
transmisión de enfermedades.transmisión de enfermedades.

Este desbordamiento de la capacidad del hospital provocaba también 
que los criterios de ingreso sean restringidos. Así, sólo eran admitidos 
los niños más graves.

Además, por la falta de infraestructura, no había posibilidad de aislar a Además, por la falta de infraestructura, no había posibilidad de aislar a 
aquellos niños que, como los desnutridos, sean especialmente 
vulnerables a contraer infecciones.
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Mejoras que implica la construcción del NRU en el 
Programa de Nutrición y Rehabilitación I nfantilPrograma de Nutrición y Rehabilitación I nfantil

El Nuevo NRU cuenta con una sala común con capacidad para 
30 camas, donde serán ingresados todos los niños malnutridos. 
Esto permitirá un considerable desalojo del pabellón pediátrico, Esto permitirá un considerable desalojo del pabellón pediátrico, 
por lo que no sólo beneficiará a los pacientes del NRU, sino a 
todos los niños ingresados.

Al aumentar la capacidad del hospital, se espera poder ingresar Al aumentar la capacidad del hospital, se espera poder ingresar 
también a niños menos graves, antes de que la desnutrición u 
otro tipo de enfermedad evolucione demasiado.

En el edificio hay también una habitación de aislamiento para En el edificio hay también una habitación de aislamiento para 
niños especialmente susceptibles a contraer infecciones 
graves.
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Mejoras que implica la construcción del M ejoras que implica la construcción del 
NRU en el Program a de Nutrición y 

Rehabilitación I nfant il

El personal del programa cocinaba y 
realizaba sus seguimientos en un viejo realizaba sus seguimientos en un viejo 
almacén lleno de cajas que se encuentra 
situado a 100 metros del pabellón 
pediátrico.

Las sesiones formativas a las madres se Las sesiones formativas a las madres se 
hacían en frente del almacén, al aire libre. 
Hasta allí acudían los pacientes, con sus 
hijos, por no dejarlos solos. 

Demasiadas veces las clases eran 
suspendidas por las lluvias.

Los niños, además, recibían la comida 
también en el exterior.también en el exterior.
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Mejoras que implica la construcción del 
NRU en el Programa de Nutrición y 

En el nuevo NRU los trabajadores tendrán el espacio y la cocina 
adecuada para realizar bien su trabajo. Al trabajar en el mismo edificio 
donde se encuentran los pacientes, se verá facilitada su labor.

NRU en el Programa de Nutrición y 
Rehabilitación I nfantil

adecuada para realizar bien su trabajo. Al trabajar en el mismo edificio 
donde se encuentran los pacientes, se verá facilitada su labor.

El edificio contará también con un gran comedor que además ejercerá 
como sala de reuniones, donde se impartirán las clases de formación y 
prevención, y donde se realizarán diferentes actividades con los pacientes prevención, y donde se realizarán diferentes actividades con los pacientes 
y sus guardianes.
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El edificio se inauguró en noviembre de 2010. El edificio se inauguró en noviembre de 2010. 
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Presupuesto final del proyecto:Presupuesto final del proyecto:

África Directo / Fundación Entrecanales 92.624,55 67%
Zikomo África 46.000,00 33%

Total 138.624,55 
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