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Resumen

Esta investigacion tiene como objetivo principal determinar el impacto del
Programa Social Vaso de Leche en la Desnutricion de nifios de 3 a 5 afios del distrito de
Reque en el periodo 2017-2019. Para establecer dicho objetivo se tuvo acceso a la base
de datos de los beneficiados de este mismo programa social, proporcionada por la
municipalidad distrital de Reque, del area de Desarrollo e Inclusion Social, para
determinar si los nifios sufrian desnutricion, en su defecto se utilizo los indicadores de
talla y peso. ElI método que nos permitio analizar este impacto fue mediante el modelo
Diferencia en diferencia; de acuerdo con la informacién obtenida se llegé a los siguientes
resultados: el programa Social Vaso de leche ha tenido un impacto significativo desde el
2018, siendo el afio 2019 el que tuvo un mayor impacto en la desnutricién, pero fueron
las nifias en las que tuvo mayor impacto que en los nifios. Por lo tanto, se llega a la
conclusion que el impacto que tuvo el Programa Social Vaso de Leche sobre la
Desnutricién en nifios de 3 a 5 afios del distrito de Reque en el periodo 2017-2019, fue
significativo desde el afio 2018, y su mayor impacto fue en el 2019, siendo en las nifas el

impacto mas significativo.

Palabras clave:

Programa social, MIDIS, Programa Vaso de Leche, Desnutricion Infantil, Impacto

social, Evaluacion de Impacto, Capital humano, Presupuesto Publico, Beneficiario

JEL Classifications: L31, O19.



Abstract

The main objective of this research is to determine the impact of the Glass of Milk
Social Program on malnutrition in children aged 3 to 5 years in the district of Reque in
the period 2017-2019. To establish this objective, we had access to the database of the
beneficiaries of this same social program, which was taken from the district municipality
of Reque, from the area of Development and Social Inclusion, to determine whether the
children suffered from malnutrition or not we used the height and weight indicators. The
method that allowed us to analyze this impact was through the Dif and Dif model;
according to the information obtained we arrived at the following results: the impact of
the Social Glass of Milk program has been significant since 2018, with 2019 being the
year that had the greatest impact on malnutrition, but it was in girls where it had a greater
impact than in boys. Therefore, it is concluded that the impact that the Social Glass of
Milk Program had on Malnutrition in children aged 3 to 5 years in the district of Reque
in the period 2017-2019, was significant since 2018, and its greatest impact was in 2019,

being in girls, where the impact was more noticeable.

Keywords:

Social Program, MIDIS, Glass of Milk Program, Child Malnutrition, Social

Impact, Impact Evaluation, Human Capital, Public Budget, Beneficiary.

JEL Classifications: L31, 019,
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l. Introduccion

La desnutricion infantil, es el atraso del desarrollo del infante respecto a su edad, es
tomado como una medida de la condicion de vida, ya que es producto de las circunstancias
socioecondémicos que rodea al infante, desde antes que nazca hasta la primera infancia. (OMS,
2019).

La desnutricion infantil es uno de los problemas mas grandes que la humanidad viene

enfrentando desde hace muchos afios.

Segun (UNICEF, 2011), en todo el mundo, un tercio del total de poblacion infantil, de
0 a 5 afios, sufren desnutricion infantil, siendo un claro reflejo de que las medidas tomadas para

combatir este mal, no han sido las suficientes.

El Panorama de la Seguridad Alimentaria y Nutricional, sustenta que en toda
Latinoamerica hay mas de 5 millones de infantes con desnutricion infantil, siendo Guatemala
el pais con mayor indice, 50% de este mal infantil, mientras que Panama y Colombia son los
paises con el 10%, lo cual los coloca como los paises con menor poblacion infantil con
desnutricion infantil, poniendo en evidencia que las decisiones tomadas para contrarrestar esta

enfermedad no han sido lo suficientemente drasticas.

En el caso de Perd, segtin el Infobarémetro de la Primera Infancia, son mas de setecientos
cincuenta mil nifios entre 0 y 5 afios que padecen desnutricién infantil, siendo Huancavelica el
departamento con mayor indice de desnutricion crénica, pues tiene 54,6%, siendo las zonas

rurales las mas afectadas.

El programa social VVaso de Leche, dirigido a infantes de 0 a 6 y de 7 a 13 afios de edad,
madres embarazadas, madres que dan de lactar, ancianos y personas con tuberculosis, es un
programa de transferencia monetaria condicionada que se establecié con la finalidad de brindar
asistencia alimentaria, éste se cred el 21 de diciembre de 1984, mediante la Ley N°24059, pero

el 4 de enero del afio 1985, entrd en vigencia.
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Segln (INEI, 2008), en su estudio titulado “Poblacion empadronada de beneficiarios
del programa del vaso de leche 2006-2008 , en el Peru este programa social ha venido teniendo
una significancia considerable en la reduccion de DI, este mismo estudio afirma que en el
departamento de Lambayeque, son 38 distritos beneficiados con el programa social: “Vaso de
Leche”.

Uno de los distritos beneficiado con el programa social: “Vaso de Leche” de nuestro
departamento, es el distrito de Reque, segun los encargados de este programa social, en la
actualidad, Reque cuenta con 3 sedes y con un total de 350 beneficiados, de los cuales 135
beneficiados son infantes de 0 a 5 afios de edad, 50 mujeres embarazadas, 65 madres que dan
de lactar, ancianos 50, y finalmente las personas beneficiadas con este programa con

tuberculosis son 50.

La presente investigacion, se hace con el objetivo principal de determinar el impacto del
programa social “Vaso de Leche” en la desnutricion de nifios de 3 a 5 afios de edad del distrito
de Reque en el periodo 2017-2019, de la cual espera tener un resultado favorable en la reduccion

de la desnutricion en los infantes Recanos.

La finalidad de esta investigacion es de cuantificar en el tiempo y analizar el impacto
generado por el programa Social Vaso de Leche en los nifios con desnutricion del distrito de
Reque.

Asi mismo, este estudio tiene una justificacion académica, pues permite tener un nuevo
conocimiento sobre la evaluacion de un programa de transferencia monetaria condicionada en

el Peru.

Finalmente, esta investigacion, servira como antecedente para futuros estudios
orientados a la evaluacion respecto al impacto de este y otros programas, y proyectos sociales
instaurados no solo en el distrito de Reque, sino también en otros departamentos del Perd, en la

en la desnutricion infantil.
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1. Marco teérico
2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Internacionales

(Lopez Boo, Cubides Mateus, & Duryea, 2018), en su articulo parala Revista de Saude
Publica titulado: “Analysis of socioeconomic gradients in the development of children aged 0—
3 years in Fortaleza, Northeastern Brazil, identifica los gradientes socioeconémicos en medidas
del desarrollo y bienestar en menores de tres afios en Fortaleza, Nordeste de Brasil.

Los resultados fueron los siguientes: existe relacion directa entre el nivel de ingresos y
la desnutricion infantil asi como con la educacion de la madre, el 51% de la muestra tomada
aleatoriamente presenta desnutricion, de los cuales el 10% cuentan con padres con nivel
educativo primarios y secundarios solamente ademas de contar con ingresos de 254.16 reales
brasilefios, por otro lado el 80% de la muestra tomada cuenta con el programa Bolsa Familiar,

para obtener los resultados se us6 Test de Denver II.

(Olivera Quiroga, Mamani Ortiz, Luizaga Lopez, & lllanes Velarde, 2019), en su
articulo para Gaceta Médica Boliviana titulado: “Desigualdades en la  epidemiologia
nutricional infantil en Cochabamba: a diez afios del Programa Multisectorial Desnutricion
Cero”, tienen como principal finalidad determinar la prevalencia de la malnutricion en

beneficiados de un programa social, el estudio fue aplicado en el municipio de Palermo.

La investigacién tiene un enfoque analitico y es un estudio de corte transversal. Los
resultados obtenidos fueron: 6.7% presentan malnutricion por déficit, 9.8% por exceso, hay una
relacién directa entre la desnutricién crénica y el bajo ingreso mensual de las familias, y que la
prevalencia de la malnutricion depende mayormente de la lactancia, ya que los infantes que
contaron con lactancia materna inmediata y prolongada fueron los que se les encontr6 menor

porcentaje con riesgo de una malnutricion.

(Barrera Dussan, Fierro Parra, Ramos Castafieda, & Puentes Fierro, 2018), en su articulo
para Universidad y Salud titulado: “Prevalencia y determinantes sociales de malnutricion en
menores de 5 afios afiliados al sistema de seleccion de beneficiarios para programas sociales
(SISBEN) del drea urbana del Municipio de Palermo en Colombia, 2017”, determina la

prevalencia de la malnutricion en cada infante beneficiado, desde que este mismo empieza a
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participar de algin programa social.

La investigacion presenta un disefio descriptivo de corte transversal, el enfoque aplicado
al estudio es analitico. En los resultados se encontrd que el 15.7% de la muestra presenta
desnutricion aguda y cronica, 6.7% desnutricion, 9.8% sobrepeso u obesidad, el 25.2% corre
peligro de padecer malnutricion, y finalmente 1 de cada 6 nifios pertenecen a una familia con

problemas de malnutricién.

(Perdomo, y otros, 2019), en su articulo de investigacion para la Revista Chilena de
Pediatria titulado: “Impacto de un programa comunitario para la malnutricion infantil”, tuvo
como finalidad evaluar el impacto que tiene un programa comunitario destinado en las mejoras
de la malnutricién en infantes de una comunidad de Chiapas, México, este impacto se hara en

base a talla y peso de los infantes.

La investigacion conté con una metodologia descriptiva, analitica y longitudinal.
Resultados: La prevalencia de bajo peso descendié de 5,31%, la prevalencia respecto a
Peso/talla aumentd de 78,76%, por lo cual se concluyé que el programa comunitario si mejord

el riesgo de la malnutricién infantil.

(Sanchez Bernal, y otros, 2017), en su articulo para el Instituto Nacional de
Alimentacion y Nutricion titulado: “Evolucion nutricional de nifios y nifias menores de 5 afios
usuarios de un Programa Alimentario Nutricional Integral en Paraguay”, la finalidad del
estudio es evaluar cual es la evolucion que han tenido los beneficiados del Programa
Alimentario Nutricional Integral (PANI) en Asuncion, desde la integracion de los beneficiados.

La investigacion tuvo una investigacion longitudinal, descriptiva y analitica.

Se tomé una muestra de 4946 nifios, en la que el 50.3% son varones y el 49.7% son
mujeres, y el 51.4% son de zonas rurales, respecto al ingreso familiar el 84.6% no alcanza ni
siquiera le sueldo minimo, la desnutricion crénica en nifios de 0 a 24 meses, es de 20.5%
mientras que en los nifios de 25 a 60 meses es de 28.7%, la desnutricién aguda en nifios de 0 a 24
meses es de 4.7% Yy en nifios de 25 a 60 meses esde 8.1%, y la desnutricion simple en nifios

entre 0 y 24 meses es de 5% Yy en nifios de 2 a 5 afios es de 6.3%.
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2.1.2. Antecedentes Nacionales

Segun (Camos Coico, 2018), en su tesis titulada: “’El efecto de los programas sociales
sobre la desnutricion cronica infantil en el Perii’’- Pontificia Universidad Catdlica Del Peru,
el objetivo principal es saber que tan positivo puede ser que un infante sea parte en un programa
social para evitar o disminuir el nivel de desnutricion que este pueda tener en los afios 2014,
2015, 2016.

Metodologia: Se usa una estimacion por variables instrumentales. Se llegé a los
siguientes resultados: existe un efecto positivo en la desnutricion crénica infantil desde que un
infante participa en un programa social, pues los indices de este mal han ido disminuyendo afio

tras afo.

Segun (Parra Ugaz, 2020), en su tesis titulada: “Impacto de los programas de
transferencias condicionadas sobre la salud y nutricion infantil ”-Universidad del Pacifico.
Tiene como principal objetivo analizar el impacto de los programas de transferencias

monetarias condicionadas en la anemia y desnutricion infantil a nivel de América Latina.

La metodologia usada para medir el impacto fue el Disefio de Regresidn Discontinua y
“dif and dif.”. Resultados: a nivel de América Latina el acceso a los servicios de salud no ha
tenido un impacto significativo en la anemia y desnutricion cronica infantil, y esto
principalmente se debe a la mala infraestructura y baja calidad de servicios, y es por esto
ultimo que Parra, asegura que es necesario reformar los programas de transferencias monetarias

condicionadas.

(Aldana Nufiez & Chapilliquen Carmen, 2017), sustentan en su tesis titulada:
“Influencia del nivel educativo materno como determinante en la desnutricion cronica de los
nifios en el Peru ’-Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo, analizan la relacion que
hay entre el nivel de educacién de la madre y la alimentacion del nifiocomo ayuda a reducir la

desnutricion cronica infantil. Analizan y determinan los factores que ayudan a la DI.

Metodologia es correlacional y no experimental, es una investigacion de tipo
longitudinal mixta, porque tiene variables cuantitativas y cualitativas. Usaron el modelo de
Minimos Cuadrados Ordinarios, Test de White y de Breusch Pagan, con los cuales llegaron a

los siguientes resultados: existe una relacion directa entre el nivel de educacion de la madre y la
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DI, pues los resultados reflejan claramente que las madres con educacién primaria influyen en
19.32%, las de educacion secundaria una influencia de 32.39%, y las de educacién superior

influyen en un 39.77%.

Segun (Eloy Centello, 2018), en su trabajo de investigacion: “impacto del programa
vaso de leche en la reduccion de la desnutricion cronica infantil en los comités beneficiarios de
la municipalidad provincial de puno — 2018 - Universidad Nacional del Antiplano, la principal
finalidad de esta investigacion es estudiar las causas que limitan al Programa Social Vaso de
Leche a alcanzar las metas anuales en Puno respecto a la DCI, ademas del comportamiento de la
DCI, la asignacién de recursos en la municipalidad de Puno y los criterios para convertirse en
beneficiario del mismo programa estudiado.

La investigacion tiene un enfoque mixto, pues consta de un analisis cuantitativo y
cualitativo, por otro lado, el método utilizado es correlacional, descriptivo y explicativo. Para
esta investigacion, se usé el modelo econométrico Propensity Score Matchin, para el cual se
tomd como muestra a nifios que son beneficiados como no beneficiados del VVaso de Leche, pero
ambos grupos con caracteristicas similares, con el cual se llegaron a los siguientes resultados:
47 meses, 1.56% en nifios de 48-59 meses, siendo los del sexo masculino los que tienen mayor
impacto; el grupo de nifios que si cuentan con el beneficio del Vaso de Leche, tiene una ventaja
de 15% en comparacion a los nifios que no cuentan con éste mismo, en el afio 2018 solo se llego
al 80% de la meta establecida y no al 100%, y la principal causante es la mala gestion por parte

de los directivos y administrativos del Programa Social VVaso de Leche en Puno.

(Llontop Inga & Rivera Vidal, 2018), en su investigacion titulada: “Impacto del
programa vaso de leche en los nifios de 0-3 afios de edad con riesgo nutricional en las
municipalidades de Tuman y Picsi”- Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo, su finalidad fue
analizar el Programa Social VVaso de Leche en Tuman y en base a eso realizar un plan de accién
para mejorar el funcionamiento en general del programa, asi como las metas alcanzadas, utilizd

una muestra de 330 infantes de 0 a 3 afios beneficiados.

La metodologia que usada en la investigacion fue mixta, ya que fue cuantitativa y
cualitativa, asi mismo esta investigacion tiene un disefio evaluativo. Los resultados obtenidos
respecto al riesgo nutricional encontrados fueron: los nifios de 2 afios representan 0.83%,

mientras que las nifias de 2 afios representan 1.67%, los nifios de 3 afios son el 21.84%, y
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nifias:15.96%, y los de 4 afios varones son el 25.31%, mientras que las mujeres de 4 afios son
el 24.45%; por lo cual llegd a la conclusién que el total de nifios entre 0-3 afios de edad con

problemas de desnutricién representan:11.76% del total de 330.

(Ticoma Chino, 2018), en su investigacion titulada: “Impacto del programa vaso de
leche en la situacion nutricional de los nifios menores de 5 afios, distrito de Ilave, provincia del
Collao, periodo 2012-2017”, estudia principalmente como impacta Vaso de Leche en la
situacion nutricional de los nifios entre 0 y 5 afios, del distrito de llave, Provincia de “El Collao”,
ademas analiza la situacion nutricional de los nifios beneficiados y no beneficiados del

programa Vaso de leche, asi como analiza las caracteristicas socioecondmicos de estos mismos.

El disefio empleado en la investigacion es descriptivo, correlacional y cuasi
experimental. En el presente estudio se hizo uso del modelo econométrico Propensity Score
Matchin, con el cual llegaron a los siguientes resultados: del total de la muestra tomada para la
investigacion, 44.21% fue el porcentaje de nifios que no son beneficiados con el programa VVaso
de Leche, y el 55.79% el porcentaje de nifios que si son beneficiados, respecto a las
caracteristicas socioecondmicas de la muestra, en los nifios beneficiados del programa el 26%
viven solo con la madre, el 2% viven solo con el padre, y el 75% con ambos padres, por otro
lado los nifios que no son beneficiados con el programa el 19% viven solo con la madre, 6%
viven solo conel padre, 75% viven con ambos padres; respecto a la educacion de la madre se
obtuvo que los nifios beneficiados del programa, el 22% tienen padres solo con primaria
completa, el 59% con secundaria completa y solo el 19% cuenta con educacion superior, por
otro lado los padres de los nifios que no son beneficiados con el programa, el 11% cuenta con
educacion primaria, el 72% con educacion secundaria, y el 17% con educacion superior
convirtiéndose esta en una de los determinantes mas importantes en la situacion nutricional en
nifios de 0 a 5 afos de edad, finalmente concluye que el impacto del programa social VVaso de
Leche no es lo suficientemente significativo en la situacion nutricional en nifios de 0 a 5 afios

en el distrito de llave.

(Acosta Reategui, 2017), en su investigacion titulada: “Evaluacion de la eficacia del
programa del vaso de leche en la lucha contra la desnutricion infantil en el distrito de Mariano
Damaso Beraun”, tiene como principal finalidad evaluar cudl es la eficacia del programa
estudiado respecto a la desnutricion infantil en base al presupuesto destinado para el desarrollo

de este mismo.
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La metodologia de la investigacion es descriptivo y longitudinal, el tipo de la
investigacion es aplicada. Los resultados obtenidos fueron que Vaso de Leche no es tan eficiente
como se creia, debido a que el presupuesto no es el mejor, ya que ha venido disminuyendo desde
el afio 2001 al 2006 y desde el 2006 en adelante se ha mantenido, siendo el principal limitante,
para que el programa Vaso de Leche pueda las metas esperadas para contrarrestar la
desnutricion infantil, es por ello que en esta investigacion se concluye que dicho programa

social, no logro un impacto significativo.

2.2. Bases tedrico cientificas

2.2.1. Teoria Del Capital Humano

Creada por Becker en 1964, en donde sustenta que el factor humano, es un determinante
importante en la inversion, pues éste determinante, es el que va permitir una mayor

productividad, por consecuencia, traera consigo un mayor crecimiento econémico.

Uno de los temas que estudia esta teoria es la salud como el capital humano, pues al
haber salud, habrd una buena alimentacién, y al haber personas sanas, libres de desnutricién,

habra mayores oportunidades de desarrollo en la sociedad.

2.2.2. Teoria de las Necesidades Humanas

Abraham Maslow (1943) sostiene que el hombre tiene necesidades y este busca
satisfacerlas, y estas tienen una jerarquia las cuales él las representa en una piramide, y esta
jerarquia se basa en el sustento que si no se satisfacen las principales dificilmente se haran las

secundarias en las cuales tenemos:

1) Fisioldgicas: Necesidad de alimentarse, vestirse.

2) Seguridad: Necesidad de seguridad fisica, seguridad de

recursos y de vivienda.

3) Afiliacion: Necesidad de aceptacion social.

4) Autoestima: El amor y aceptacion propio y de la sociedad.

5) La autorrealizacion: Se llega a este nivel después de haber
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satisfecho las necesidades anteriores, o gran parte de ellas.

Autorrealizacion

Necesidades ego

/

Necesidades Sociales

Necesidades de Seguridad

Necesidades Fisiologicas Basicas

Esta pirdmide, es la jerarquia que Abraham Maslow le dio a las necesidades, lo cual explica
que si no se satisfacen las necesidades vitales, como lo es la alimentacion dificilmente podra

satisfacer las que siguen.

2.2.2. Teorias sobre la pobreza

Circulo Vicioso de la Pobreza: Dada por Ragnar Nurske en 1952, sustenta basicamente
que la pobreza es la principal responsable del atraso de las naciones, pues ésta limita a la
poblacion a ser mas productivos, a consumir racionalmente, a invertir, a tener una actividad
econdmica activa. Ragnar estudia la pobreza desde 2 situaciones: la estacionaria y la dindmica,
por un lado en la situacién estacionaria, el capital esta conformado por ahorros pero estos no
son los suficientes, pues no generan inversiones seguidas, y esto es consecuencia directa de las
bajas remuneraciones, y al tener bajas remuneraciones las familias no podran satisfacer del todo
sus necesidades, generando de esa forma carencias, una de ellas es no tener una adecuada
alimentacion, esto es una de las principales causantes de la desnutricion; por otro lado, la

situacion dindmica habla de las fuerzas del mercado y la expansion que estos tienen, ademas de
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su importancia a nivel internacional, pues fortalecen la economia de un pais en gran manera

siempre y cuando estas fuerzas sean las adecuadas.

Enfoque de la pobreza Segin Amartya Sen: Dado en 1984, sustenta que el nivel de vida
del individuo esta determinado por las capacidades que este pueda tener y no por los bienes que

este posea.

Se fundamenta en la identificacion del ingreso monetario que tienen los individuos para
satisfacer sus necesidades basicas, siendo una de ellas la alimentacion, para este enfoque, Sen

establecio la siguiente férmula:

Ps= H[H+1(1-1)Gp]; donde Ps: Déficit de pobreza, H: proporcién de los pobres, I
intensidad de la pobreza, Gp: Coeficiente de Gini, (Esteban & Aguilar, 2010).

2.2.4. Funcionamiento de las Transferencia Monetaria Condicionada

Los programas de transferencia monetaria condicionada estan destinados a beneficiar
directa y prioritariamente a la poblacion con bajos niveles de bienestar, para estos modelos de
programas con transferencias monetarias condicionadas se destina un monto en especifico por
parte del gobierno, ademas se necesita definir a la poblacion objetiva, asi como
condicionalidades o requisitos que deben cumplir los beneficiarios o participantes de algun

programa de transferencia monetaria condicionada.

2.2.5. Normativa de los Programas Sociales

Sustentada mediante la Resolucion Ministerial N° 092-2018-MIDIS, con fecha 28 de
marzo del 2018. La finalidad de esta normativa es establecer medidas para que el Registro
Nacional de Intervenciones Sociales (RIS) opere de la mejor manera, especialmente para

beneficiar la politica de Desarrollo e Inclusion Social.

MIDIS, es el encargado de los programas sociales, este ministerio fue creado mediante
la Ley N°29792, la finalidad de su creacion fue basicamente el promover desarrollo social,
inclusion y equidad, en todo el Peru, especialmente en los participantes de algin programa en
especifico, el MIDIS También tiene a su cargo la aprobacion de la “Directiva que regula la

Operatividad del Registro Nacional de Programas Sociales’’
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(MIDIS, 2018), sustenta que los programas sociales a su cargo son:

1.

Trabaja Peru ‘‘Trabaja Pera’’

2.

Productivos’’

3.

Laborales “’Impulsa Perua’’

“‘Juntos”’

9.

Programa para la Generacion de Empleo Social Inclusivo

Programa Nacional de Empleo Juvenil ‘‘Jévenes

Programa Nacional para la Promocion de Oportunidades

Programa Nacional de Becas ‘’Beca 18’

Seguro Integral de Salud — SIS Gratuito

Fondo para la Inclusién Energética (FISE)

Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas Pobres

Programa Nacional de Asistencia Solidaria ‘‘Pension 65’

Programa Nacional de Entrega de la Pension no Contributiva

a Personas con Discapacidad Severa en Situacion de Pobreza‘‘Contigo”’

10.

11.

12.

Fondo Mi Vivienda ‘‘Techo Propio’> Bono

Familiar Habitacional

Programa Nacional de Vivienda Rural (PNVR)

Fondo Mi Vivienda ‘‘Bono de Proteccion de Viviendas

Vulnerables a los Riesgos Sismicos”’

13.

Incentivos a comunidades nativas/campesinas tituladas por la

conservacion de bosques, en el marco del mecanismo de transferencia directa condicionadas



(TDC)

14.

Agrorural

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Programa de Desarrollo Productivo Agrario Rural

Haku Wifiay/Noa Jayatay — FONCODES

Turismo Rural Comunitario

Programa Nacional ‘‘Cuna Mas”’

Programa Nacional de Mejoramiento de Barrios

Fondo de Inversién de Telecomunicaciones-FITEL

Programa Nacional de Alimentacién Escolar Qali Warma

Programa de Complementacion Alimentar

21
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3. Metodologia

3.1. Tipo y nivel de investigacion

Es unainvestigacion basica y cuantitativa, yaque se medira el impacto del Vaso de Leche
en la desnutricion infantil en Reque, ademas es una investigacion descriptiva correlacional ya
que estudiaré la relacion que existe entre variables y como afectan unas a otras, por altimo, el
tipo de investigacion es basica, porque tendra como finalidad obtener prueba empirica de un
modelo tedrico-econdmico, profundizado en distintas investigaciones existentes con

informacion de afios recientes, en este caso, puntualmente los afios: 2017-2019.

3.2. Disefio de investigacion

La presente investigacion es tipo no experimental, porque no se manipularan los datos,
y de corte transversal, ademas es retrospectivo, ya que el estudio se hara en base a los afios 2017-
2019.

3.3.  Poblacién, muestra y muestreo

Poblacién: La poblacion a estudiar en esta investigacion son 162 nifios entre 3 y 5 afios,
que sean beneficiados (la informacion para lograr trabajar con este grupo se sacé de la
municipalidad del area de Desarrollo e Inclusion Social) y no (la informacion para lograr
trabajar con este grupo se saco del centro de salud de Reque, la posta médica, se reviso cada
historia médica y los controles de cada infante), con el programa social Vaso de Leche en el
distrito de Reque, en ambos grupos se priorizé siempre a aquellos nifios que compartan las
mismas caracteristicas socioecondémicas, para asi poder aplicar un modelo “diferencia en
diferencia”, los nifios de ambos grupos, tanto el de tratamiento como el de control, viven en los

sectores La Esperanza y Nuevo Reque, tanto de zona rural como urbana.

Muestra: No se calculd ningin tamafio de muestra, porque se consideré la toma de datos
de todos los nifios del sistema del centro de salud, los cuales son los del grupo de control; es
decir los que no son beneficiados del Programa Social Vaso de Leche, y también los datos de
los nifios del area de Promocidn y Desarrollo Social de la Municipalidad Distrital de Reque, los
cuales son los del grupo de tratamiento; es decir los que si son beneficiados del Programa Social
Vaso de Leche. Se hizo un censo, ya que al contar con toda la informacién se priorizé a los

nifios de ambos grupos, tanto de control como de tratamiento que tengan en comuin las
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caracteristicas socioecondémicas, esto debido a que se trabajé con un modelo diferencia en

diferencia.

Muestreo: La investigacion tiene un muestreo no probabilistico sistematico, ya que la

muestra tomada tiene caracteristicas uniformes.

3.4. Criterios de seleccion

Los criterios a considerar para la poblacién y muestra son los siguientes:

- Que vivan en el sector La Esperanza y Nuevo Reque del distrito de

Reque.

- Que tengan entre 3 y 5 afios de edad.

- Que hayan sido beneficiados y no del programa social Vaso de
Leche en el periodo 2017-2019.

3.5.  Operacionalizacion de variables
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Definicion de la Variable

Variables Dimension Indicadores
conceptual operacional
Es el retraso del desarrollo Medido por el peso y
integral de la persona producto | talla de los infantes. Se
. .. | de la falta de nutrientes por un | sacara de la base de .
p
Desnutricion | . . . . . Desarrollo del infante es
- tiempo determinado, ademas | datos brindada por la Social
Cronica L de acuerdo a la edad
es el uno de los causantes del municipalidad de
aumento de riesgo a tener Reque, del area de
alguna enfermedad. bienestar social.
Se determinara en
meses. Se sacara de la .
E_dad del Tiempo de vida de un infante. | base de datos brindada Social Meses_vwldos de los
infante o infantes.
por la municipalidad de
Reque.
Sexo del Composicion genética y . . . .
infante fisiologica de una persona, Se sacara de la base de Social Masculino y femenino
datos brindada por la
Zona de _ municipalidad de _
residencia | Lugar donde una persona vive. Reque. Social Rural y urbano
del infante
S ~ Codigos: de 15a 20
Se determinara en afios, . .
. . se sacaré de la base de afios:0, de 21-25 afios: 1,
Edad de la Tiempo de vida de cada y . . de 26-30 afios:2, de 31-
datos brindada por la Social -
madre procreadora. L 35 afos:3, de 35-40
municipalidad de ~ ,
afos:4, de 40 a mas
Reque. ..
afios:5
Se determinara por
. _— nivel de instruccion y se
. Instruccion y conocimientos , e
Educacién ) ; sacara de la base de . Cadigos: primaria:0,
obtenidos por medio de una . Social s S
de la madre formacion datos brindada por la secundaria:1, superior:2
' municipalidad de
Reque.
Ingresos minimos
mensuales, y se sacara
Ingresos Remuneracion de un trabajo de la base de datos
g . J brindada por la Econdmica | Cadigos: >930:0, <930:1
Mensuales realizado. o
municipalidad y el
centro de salud de
Reque.
, Se determinara por el
Programa de transferencia .
tari dicionad sistema de la Nifio beneficiado con el
Programa monetaria sondicionada que municipalidad de .
X tiene como finalidad de brindar , . PSVL:1
Social Vaso . - . . | Reque, esto ayudara a Social - fici
de Leche asistencia alimentaria, para asi verificar si es o no Nifio NO beneficiado
lograr combatir problemas de con el PSVL:0

desnutricidn

beneficiario de este
programa social.
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3.6.  Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

La recoleccion de datos para esta investigacion, sera el analisis de documentos y la base
de datos del area de Promocion y Desarrollo Social de la Municipalidad Distrital junto con la
del centro de salud de Reque, la cual nos brindara la informacion necesaria de los beneficiarios
y no del programa social Vaso de Leche, por lo cual no se necesitara emplear encuestas o algo

parecido.

3.7. Procedimientos

El procedimiento, se hara utilizando fichas de tabulacion en base a los datos brindados
por la Municipalidad de Reque, los cuales son principalmente la informacion directa, como lo
son: edad, sexo y zona de residencia del infante; asi como indirecta: edad de la madre, educacién
de la madre, ingresos mensuales, de los infantes entre 3 y 5 afios de edad, beneficiados y no con
el programa Vaso de Leche, durante el periodo 2017-2019, para posteriormente realizar el

procesamiento respectivo.

3.8.  Plan de procesamiento y andlisis de datos

En el plan del procesamiento y analisis de datos, primero se hara uso del programa
“excel” para filtrar la informacion brindada por la municipalidad de Reque, luego se codificara

las variables a trabajar.

Las codificaciones de las variables, se realizaran también en excel, y éstas sera como lo

indica el siguiente cuadro:



VARIABLE

CODIFICACION

Edad del Infante

Infantes de 3 afos de edad: se codificara con O,
Infantes de 4 afios de edad: se codificara con 1,
Infantes de 5 afios de edad: se codificara con2.

Sexo del Infante

Infantes de sexo masculino:se codificara con O,
Infantes de sexo femenino:1

Zona de residencia

Infantes que vivan en zona rural: se codificara
con 0,
Infantes que vivan en zona urbano: se
codificard con 1

Edad de la madre

Madres de 15 a 20 afios de edad: se codificara

con O,

Madres de 21 a 25 afios de edad: se codificara
con 1,

Madres de 26 a 30 afios de edad: se codificara
con 2,

Madres de 31 a 35 afios de edad: se codificara
con 3,

Madres de 36 a 40 afios de edad: se codificara
con 4,

Madres de 40 a mas afios de edad: se codificara
conb

Educacién de la madre

Madres que tuvieron educacion primaria: se
codificara con 0,
Madres que tuvieron educacion secundaria: se
codificara con 1,
Madres que tuvieron educacion superior: se
codificara con 2

Ingresos

Infantes que pertenecen a un hogar donde
perciben ingresos por debajo de $/.930.00: se
codificara con 0,

Infantes que pertenecen a un hogar donde
perciben ingresos de s/.930.00: se codificara
con 1,

Infantes que pertenecen a un hogar donde
perciben ingresos de mas de s/.930.00: se
codificara con 2.

AcCCceso a servicios
basicos

Infantes que pertenecen a un hogar que no
tienen acceso a ningun servicio basico: se
codificara con 0,

Infantes que pertenecen a un hogar que tiene
acceso a 1 servicio basico: se codificara con: se
codificara con 1,

Infantes que pertenecen a un hogar tiene acceso
a 2 servicios basicos: se codificara con 2.
Infantes que pertenecen a un hogar tiene acceso
a 3 servicios basicos: se codificara con 3.

26
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Finalmente se hara uso del software STATA, para aplicar el modelo econométrico “Dif
and Dif”, haciendo uso de los respectivos comandos, para medir el impacto del Programa Social
Vaso de Leche en la desnutricion infantil en nifios de 3 a 5 afios, con todas las variables

consideradas.

Matriz de consistencia
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realizado.

Titulo Problemas Objetivos Hipotesis Variables Definicién Dimensi Metodologia
6n
Es el retraso del desarrollo
P. General: O. General: H. General: integral de la persona
- ¢Cual hasido el - Determinar el -El impacto del V. Dependiente: producto de la falta de Social Tipo:Aplicativo
impacto del programa Impacto del_ programa social Vaso | Desnutricion nutrientes por un tiempo Nivel:Descriptivo
social Vaso de Leche | . Programa social de Leche en la Infantil determinado, ademas es el Enfoque:
en ladesnutricion | vasodeLecheenla |y o wcion infantil del uno de los causantes del Cuantitativo
infantil en distrito de desnutlr |é:_|on_|nf§ntll distrito de Reque ha aumento de riesgo a tener Disefio: No
Reque en el periodo | o ene |st|r|to 'ed sido significativo alguna enfermedad. exterimental,
2017-2019? €que en el periodo durante los afios 2017- V. . . . retrospectivo
2017-2019. 2019 Independiente: Tiempo de vida de un Social
"'Impacto Edad del infante infante.
rodi'l;lma H. Especificos: Composicién
s%cigl Vaso O Especificos: “El desarrollo del V.Independientes: | genética y fisioldgica Social
-Analizar el programa social Vaso | _Sexo del infante
de Leche b, Especificos: |  desarrollodel | de Leche en el distrito de Una persona.
desnutrici6 | - ¢COmo es el programa social de Reque en el Lugar donde una persona Social
. | desarrollo del Vaso de Leche en periodo 2017-2019 es ) ) )
n 'Q:‘ZT“I programa social Vaso el distrito de de acuerdo a la —Zong clie_ r?susenua VIVE. Poblacién: Nifios
e ot Reque en el normativa y al marco €l Infante ] ) ) &
distrito de g: EZCTJZ;?” el distrito perigdo 2017- legal de es}f[e mismo Tiempo de vida de Social entre fegnSyaﬂgs que
Requeen |- 'Cuegl es el 2019. programa. cada beneficiados con el
el periodo dgsnutrici()n infantil -Identificar la - La desnutricién -Edad de la madre procreadora. programa social
2017"' en el distrito de desnutricion infantil en el distrito de » Vaso de Leche en el
2019 Reque? infantil en el Reque se redujo cada Instrucciony Social distrito de Reque.
' distrito de Reque | vez mésenlosafios | g oo g0, | Sonocimientos obtenidos Muestra: 162 nifios
i - or medio de una
en el periodo 2017-2019, para esto se madre P e Recanos.
2017-2019. mide la talla y el peso formacion.
con respecto a su edad,
de cada nifio, .
beneficiario o no del | -Ingresos mensuales Remun(i:g;(;g de un Economi
PSVL. ca
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3.9. Consideraciones éticas

El presente trabajo se dara de forma transparente, debido a que no se manipularan de

ninguna manera los datos brindados por la Municipalidad Distrital de Reque.

Por otro lado, se protegera la integridad de cada beneficiario, no exponiendo los datos,
tanto de los nifios que son beneficiados con el programa social VVaso de Leche, como los nifios

que no son beneficiados de este mismo programa social.

Finalmente se mantendra el compromiso hecho con la municipalidad de Reque, el que
consta en el uso Unico del presente trabajo de investigacion y no para otro fin que no sea

académico.

IV. Resultados y discusién
4.1. Estadistica Descriptiva

Obijetivo Estratégico 1: El desarrollo del programa social Vaso de Leche en el distrito
de Reque en el periodo 2017-2019 es de acuerdo a la normativa y al marco legal de este mismo

programa.

El Programa social VVaso de Leche, en Reque se desarrolla de acuerdo a la normativa y
marco legal de este mismo programa, para acceder a ser beneficiario deben cumplir requisitos

puntuales, dentro de los cuales se encuentran:

v Segln el articulo 6 de la Ley # 27470, de su base legal, indica que los
beneficiados de este programa deben ser: de 0 a 6 afios y de 7 a 13 afios, madres en estado de
embarazo y en periodo de lactancia, personas con tuberculosis, y personas de la tercera edad,
pero en la presente investigacién se tomaran a nifios de 3 a 5 afios de edad, debido a las
caracteristicas socioeconémicas comunes que tenian, y que permitia aplicar un modelo “dif and

dif”, como reflejaran los resultados mas adelante.

v Segun el articulo 4 de la Ley # 27470 de su base legal, sostiene que los alimentos

que se les debe dar a los nifios deben ser de origen netamente peruano al 100%.

v Segun la Resolucion Ministerial #° 711-2002-SA/DM, el minimo valor
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nutricional debe ser de 207kcal., ademas por medio de algin representante del Instituto
Nacional de Alimentacidn, los beneficiados deben estar en constante supervision en talla y peso.

v Segun la Directiva # 005-2008-CG/PSC: se debe emitir informes semestrales a
la Contraloria General de la Republica, y se debe renovar anualmente la lista de beneficiados

de este mismo programa.

v Los beneficiados del Programa Social del VVaso de Leche, deben pertenecer a la

poblacién en situacion de pobreza y/o extrema pobreza.

En el distrito de Reque todos estos puntos anteriormente mencionados se han cumplido
durante los afios 2017-2019, desde el cumplimiento de requisitos para acceder a ser beneficiario
del programa hasta el reempadronamiento que anualmente se hace tanto para insertar y

reinsertar a algun beneficiado.

4.1.1. Poblacioén:

Tabla 1:

Poblacién

GRUPO SIN GRUPO CON

PROGRAMA
PROGRAMA Cantidad Porcentaje Cantidad Porcentaje
Ninas 41 50.62 Ninas 41 50.62
Ninos 40 49.38 Nifos 40 49.38
E E

MUESTRA 81 100 MUESTRA 81 100
TOTAL TOTAL

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. Esta tabla muestra las cantidades y porcentajes totales de poblacion a estudiar, las
cuales son nifios que viven en el distrito de Reque, tanto los 81 nifios(100%), 41
mujeres(50.62%) y 40 varones(49.38%), pertenecen al grupo de tratamiento, debido a que son
beneficiados con el Programa Social Vaso de Leche, y los otros 81 nifios, 41 mujeres(50.62%)
y 40 varones(49.38%), que pertenecen al grupo de control, los cuales no son beneficiados del
programa antes mencionado durante los afios 2017-2019.
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Gréfico 1:

Poblacion

M Cantidad Porcentaje

100

162

50,62
49,38

o
o0

MUESTRA TOTAL MUJERES VARONES

82

Fuente: Elaboracién Propia

El presente grafico muestra con exactitud cuéntas nifias y nifios se han tomado para el
presente estudio, reflejando asi un total de 82 nifias las cuales representan un 50.62% de la
poblacién total, y 80 nifios los cuales representan un 49.38% de la poblacién total a estudiar, de
los cuales 41 nifias y 40 nifios pertenecen al grupo de control, y otras 41 nifias y 40 nifios

pertenecientes al grupo de tratamiento.

4.1.2. Zona de residencia:

Tabla 2:

Zona de residencia del infante

Cantidad Porcentaje
Rural 128 79.01
Urbana 34 20.99
Total 162 100

Fuente: Elaboracion Propia
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Nota. La presente tabla muestra, las cantidades totales y porcentajes totales la zona de
residencia de la poblacion a estudiar.

Grafico 2:

Zona de residencia del infante

m Cantidad Porcentaje

100

79,01
162
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(a2}

RURAL URBANA TOTAL

Fuente: Elaboracién Propia

El presente grafico muestra con exactitud la cantidad y el porcentaje de la poblacion que
vive en zona urbana y rural, siendo asi 64 los infantes que viven en la zona rural, los cuales
representan el 79.01% del total de la poblacién estudiada, mientras que los infantes que vive en

la zona urbana son 17, los cuales representan el 20.99% del total de la poblacién tomada para
esta investigacion.
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4.1.3. Educacion de la Madre:

Tabla 3:
Educacion de la Madre

3.1. Afios de educacion de las madres del grupo de tratamiento y del grupo de control

GRUPO GRUPO
CONTROL Cantidad Porcentaje | TRATAMIENTO Cantidad Porcentaje

Secun. Compl. 52 64.20 Secun. Compl. 50 61.73
Secun. Incompl. 5 6.17 | Secun. Incompl. 9 11.11
Inst. Compl. 12 14.81 | Inst. Compl. 11 13.58
Inst. Incompl. 5 6.17 | Inst. Incompl. 8 9.88
Univ. Compl. 2 2.47 | Univ. Compl. 0 0.00
Univ. Incompl. 5 6.17 Univ. Incompl. 3 3.70
TOTAL 81 100 TOTAL 81 100

Fuente: Elaboracién Propia

Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales y exactos de la

educacion de la madre, tanto en el grupo de control, como en el grupo de tratamiento.

Grafico 3:
Educacién de la madre

3.1. Educacidn de las madres del grupo de control:

Cantidad Porcentaje
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Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales y exactos de la
educacioén de la madre, tanto en el grupo de control, como en el grupo de tratamiento.

El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje total y exacto de las madres de
los nifios que forman parte del grupo de control, de las cuales 52 madres de los infantes a
estudiar en la presente investigacion cuentan con estudios secundarios completos este monto
exacto representa el 64.20% del total de la poblacion, asi mismo, el total de madres que cuentan
con secundaria incompleta son 5, monto que representa el 6.17% del total de la poblacion,
ademas por un lado, las madres que cuentan con estudios superiores en instituto completo son
12, monto que representa el 14.81% del total, por otro lado las madres que cuentan con estudios
superiores en instituto pero incompleto son 5, monto que representa el 6.17% del total a estudiar,
de forma semejante, son 2 las madres que también cuentan con estudios superiores pero
universitarios completos, monto que representa el 2.47% del total del grupo de control, y
finalmente las madres que tienen estudios universitarios incompletos son 5, las cuales

representan el 6.17% del total de la poblacion a estudiar.

3.2. Educacidn de las madres del grupo de tratamiento:

Cantidad Porcentaje
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje total y exacto de las madres de

los nifios que forman parte del grupo de tratamiento, de las cuales 50 madres de los infantes a
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estudiar en la presente investigacion cuentan con estudios secundarios completos este monto
exacto representa el 61.73% del total de la poblacion, asi mismo, el total de madres que cuentan
con secundaria incompleta son 9, monto que representa el 11.11% del total de la poblacion,
ademas por un lado, las madres que cuentan con estudios superiores en instituto completo son
11, monto que representa el 13.58% del total, por otro lado las madres que cuentan con estudios
superiores en instituto pero incompleto son 8, monto que representa el 9.88% del total a estudiar,
de forma semejante, son O las madres que también cuentan con estudios superiores pero
universitarios completos, finalmente las madres que tienen estudios universitarios incompletos

son 3, las cuales representan el 3.70% del total de la poblacion a estudiar.

4.1.4. Edad de la Madre:

Tabla 4:
Edad de la Madre
4.1.4.1. Edades de la madre durante los afios 2017, 2018 y 2019 del grupo de control

Edades Cantidad Porcentaje Edades Cantidad Porcentaje Edades Cantidad Porcentaje

en 2017 en 2018 en 2019

De 15-20 35 43.21 De 15-20 27 33.33 De 15-20 16 19.75
De 21-25 32 39.51 De 21-25 31 38.27 De 21-25 39 48.15
De 26-30 13 16.05  De 26-30 22 27.16 De 26-30 25 30.86
De 31-35 1 1.23 De 31-35 1 1.23 De 31-35 1 1.23

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales de las edades de las
madres del grupo de control de los nifios de 3, 4 y 5 afios de edad, respectivamente en el
2017,2018 y 2019, de la presente investigacion, las cuales como se refleja en el cuadro varia
mas la cantidad de madres que en el 2017, tienen entre 15-20 afios, esto debido a que 7 madres
especificamente, tenia 20 afios, por ende en el 2018 ya estarian en el grupo de 21 afios a 25 afios
de edad.
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4.1.4.2. Edades de la madre durante los afios 2017, 2018 y 2019 del grupo de
tratamiento

Edades  cantidad dades Cantidad Edades  cantidad

en 2017 Porcentaje  en 2018 Porcentaje  en 2019 Porcentaje
De 15-20 38 46.91 De 15-20 32 39.51 De 15-20 21 25.93

De 21-25 36 44.44 De 21-25 34 41.98 De 21-25 43 53.09

De 26-30 6 7.41 De 26-30 14 17.28 De 26-30 16 19.75

De 31-35 1 1.23 De 31-35 1 1.23 De 31-35 1 1.23

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales de las edades de las

madres del grupo de tratamiento de los nifios de 3, 4 y 5 afios de edad, respectivamente en el

2017,2018 y 2019, de la presente investigacion, las cuales como se refleja en el cuadro varia

mas la cantidad de madres que en el 2017.

Grafico 4:

Edad de la Madre

Gréfico 4.1: Edades de las madres del grupo de control en el afio 2017
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El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje de la edad de las madres de los
nifios del grupo de control, en el primer afio de estudio: 2017, siendo 35 el total de madres que
tienen entre 15 y 20 afios, dicho monto representaba el 43.21% del total, asi mismo, el total de
madres que el 2017 tenian entre 21 y 25 afios de edad es 32, monto que representaba el 39.51%
del total, por otro lado la totalidad de madres que en el 2017 tenian entre 26 y 30 afios fueron
13, las cuales representaban el 16.05% de la poblacidn total a estudiar, y finalmente el total de
madres que en el 2017 tenian entre 31 a 35 afios fue 1, la cual representaba el 1.23% de la

totalidad de la poblacidn a estudiar en esta investigacion.

Gréfico 4.2:

Edades de las madres del grupo de tratamiento en el afio 2017

Cantidad Porcentaje
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje de la edad de las madres de los
nifios del grupo de tratamiento, en el primer afio de estudio: 2017, siendo 38 el total de madres
que tienen entre 15 y 20 afios, dicho monto representaba el 46.91% del total, asi mismo, el total
de madres que el 2017 tenian entre 21 y 25 afios de edad es 36, monto que representaba el
44.44% del total, por otro lado la totalidad de madres que en el 2017 tenian entre 26 y 30 afios
fueron 6, las cuales representaban el 7.41% de la poblacidn total a estudiar, y finalmente el total
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de madres que en el 2017 tenian entre 31 a 35 afios fue 1, la cual representaba el 1.23% de la
totalidad de la poblacion a estudiar en esta investigacion.

Grafico 4.3:

Edades de las madres del grupo de control el afio 2018

Cantidad Porcentaje
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje de la edad de las madres de los
nifios del grupo de control, en el segundo afio de estudio: 2018, siendo 27 el total de madres que
tienen entre 15 y 20 afios, dicho monto representaba el 33.33% del total, asi mismo, el total de
madres que el 2018 tenian entre 21 y 25 afios de edad es 31, monto que representaba el 38.27%
del total, por otro lado la totalidad de madres que en el 2018 tenian entre 26 y 30 afios fueron
22, las cuales representaban el 27.16% de la poblacion total a estudiar, y finalmente el total de
madres que en el 2018 tenian entre 31 a 35 afos fue 1, la cual representaba el 1.23% de la

totalidad de la poblacién a estudiar en esta investigacion.
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Gréfico 4.4:

Edades de las madres del grupo de tratamiento el afio 2018
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje de la edad de las madres de los
nifios del grupo de tratamiento, en el segundo afio de estudio: 2018, siendo 32 el total de madres
que tienen entre 15 y 20 afios, dicho monto representaba el 41.98% del total, asi mismo, el total
de madres que el 2018 tenian entre 21 y 25 afios de edad es 14, monto que representaba el
17.28% del total, por otro lado la totalidad de madres que en el 2018 tenian entre 26 y 30 afios
fueron 14, las cuales representaban el 17.28% de la poblacion total a estudiar, y finalmente el
total de madres que en el 2018 tenian entre 31 a 35 afios fue 1, la cual representaba el 1.23% de

la totalidad de la poblacién a estudiar en esta investigacion.
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Gréfico 4.5:

Edades de las madres del grupo de control en el afio 2019
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje de la edad de las madres de los
nifios del grupo de control, en el tercer y Gltimo afio de estudio: 2019, reflejando asi que el total
de madres que tienen entre 15 y 20 afios son 16, dicho monto representaba el 19.75% del total,
asi mismo, el total de madres que el 2019 tenian entre 21 y 25 afios de edad son 39, monto que
representaba 48.15% del total, por otro lado la totalidad de madres que en el 2019 tenian entre
26 y 30 afios fueron 25, las cuales representaban el 30.86% de la poblacidn total a estudiar, y
finalmente el total de madres que en el 2019 tenian entre 31 a 35 afios fue 1, la cual representaba

el 1.23% de la totalidad de la poblacion a estudiar en esta investigacion.
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Gréfico 4.6:

Edades de las madres del grupo de tratamiento en el afio 2019
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico muestra la cantidad y el porcentaje de la edad de las madres de los
nifios del grupo de tratamiento, en el tercer y ultimo afio de estudio: 2019, reflejando asi que el
total de madres que tienen entre 15 y 20 afios son 21, dicho monto representaba el 25.93% del
total, asi mismo, el total de madres que el 2019 tenian entre 21 y 25 afios de edad son 43, monto
que representaba el 53.09% del total, por otro lado la totalidad de madres que en el 2019 tenian
entre 26 y 30 afios fueron 16, las cuales representaban el 19.75% de la poblacion total a estudiar,
y finalmente el total de madres que en el 2019 tenian entre 31 a 35 afios fue 1, la cual

representaba el 1.23% de la totalidad de la poblacion a estudiar en esta investigacion.
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4.1.5. Ingresos Mensuales:

Tabla 5:
Ingresos Mensuales

4.1.5.1. Ingresos mensuales de en cada hogar de los nifios de 3 a 5 afios del grupo de
control en los afios 2017, 2018 y 2019

2017 Cantida Porcentaj 2018 Cantida Porcentaj 2019 Cantida Porcentaj

d e d e d e
>030 21 25.93 >030 29 35.80 >030 36 44 .44
930 31 38.27 930 33 40.74 930 36 44 .44
<930 29 35.80 <930 19 23.46 <930 9 11.11

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales de los ingresos
mensuales percibidos en cada hogar pertenecientes al grupo de tratamiento, en los 3 afios de
estudio, 2017,2018 y 2019, de la presente investigacion, tabla que también refleja que el ingreso
que percibe cada hogar al que pertenece cada nifio mejora cada afio, pues en el 2017, habian 29 nifios
que pertenecian a hogares que percibian ingresos por debajo de los 5/930.00, mientras que en el 2018,
esta cifra se reduce al 19, y finalmente en el 2019 solo hay 9 nifios que pertenecen a un hogar que

percibe ingresos menores a s/930.00.

4.1.5.2. Ingresos mensuales de en cada hogar de los nifios de 3 a 5 afios del grupo de

tratamiento en los afios 2017, 2018 y 2019

2017 Cantidad Porcentaje 2018 Cantidad Porcentaje 2019 Cantidad Porcentaje

>030 18 22.22 >030 21 25.93 >030 24 29.63
930 32 39.51 930 35 43.21 930 46 56.79
<930 31 38.27 <930 25 30.86 <930 11 13.58

Fuente: Elaboracion Propia
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Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales de los ingresos
mensuales percibidos en cada hogar pertenecientes al grupo de tratamiento, en los 3 afios de
estudio, 2017,2018 y 2019, de la presente investigacion.

Gréfico 5:
Ingresos Mensuales

Gréfico 5.1:

Ingresos mensuales en el afio 2017 del grupo de control
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales de los ingresos
mensuales durante el afio 2017 en cada hogar de cada infante perteneciente al grupo de control,
esto en base al sueldo minimo vital en nuestro pais y en este primer afio de estudio de la presente
investigacion, siendo asi 21 el total de hogares que percibian un ingreso mayor a s/. 930.00 en
el aflo 2017, monto que representa el 25.93% del total, asi mismo el total de hogares que
percibian S/.930.00 en este mismo afio fueron 31, monto que representa un 38.27% del total,
finalmente los hogares que perciben ingresos mensuales menores a $/930.00 en el primer afio
de estudio fueron 29, cantidad que representa el 35.80% del total de la poblacion estudiada en

la presente investigacion en el primer afio de estudio: 2017, en el grupo de control.
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Gréfico 5.2:

Ingresos mensuales en el afio 2017 del grupo de tratamiento

m Cantidad Porcentaje
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Fuente: Elaboracién Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales de los ingresos
mensuales durante el afio 2017 en cada hogar de cada infante perteneciente al grupo de
tratamiento, esto en base al sueldo minimo vital en nuestro pais y en este primer afio de estudio
de la presente investigacion, siendo asi 18 el total de hogares que percibian un ingreso mayor a
s/. 930.00 en el afio 2017, monto que representa el 22.22% del total, asi mismo el total de
hogares que percibian S/.930.00 en este mismo afio fueron 32, monto que representa un 39.51%
del total, finalmente los hogares que perciben ingresos mensuales menores a s/930.00 en el
primer afio de estudio fueron 31, cantidad que representa el 38.27% del total de la poblacién
estudiada en la presente investigacion en el primer afio de estudio: 2017, en el grupo de

tratamiento.
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Gréfico 5.3:

Ingresos mensuales en el afio 2018 del grupo de control:
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales de los ingresos
mensuales durante el afio 2018 en cada hogar de cada infante perteneciente al grupo de control,
esto en base al sueldo minimo vital en nuestro pais y en este segundo afio de estudio de la
presente investigacion, siendo asi 29 el total de hogares que percibian un ingreso mayor a s/.
930.00 en el afio 2018, monto que representa el 35.80% del total, asi mismo el total de hogares
que percibian S/.930.00 en este mismo afio fueron 33, monto que representa un 40.74% del
total, finalmente los hogares que perciben ingresos mensuales menores a s/930.00 en el segundo
afio de estudio fueron 19, cantidad que representa el 23.46% del total de la poblacion estudiada

en la presente investigacion en el segundo afio de estudio: 2018, en el grupo de control.
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Gréfico 5.4:

Ingresos mensuales en el afio 2018 del grupo de tratamiento:

m Cantidad Porcentaje
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales de los ingresos
mensuales durante el afio 2018 en cada hogar de cada infante pertenecientes al grupo de
tratamiento, esto en base al sueldo minimo vital en nuestro pais y en este segundo afio de estudio
de la presente investigacion, siendo asi 21 el total de hogares que percibian un ingreso mayor a
s/. 930.00 en el afio 2018, monto que representa el 25.93% del total, asi mismo el total de
hogares que percibian S/.930.00 en este mismo afio fueron 35, monto que representa un 43.21%
del total, finalmente los hogares que perciben ingresos mensuales menores a s/930.00 en el
segundo afio de estudio fueron 25, cantidad que representa el 30.86% del total de la poblacién
estudiada en la presente investigacion en el segundo afio de estudio: 2018, en el grupo de

tratamiento.
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Gréfico 5.5:

Ingresos mensuales en el afio 2019 del grupo de control:
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente gréafico refleja las cantidades y porcentajes exactos y totales de los ingresos
mensuales durante el afio 2019 en cada hogar de cada infante perteneciente al grupo de control,
esto en base al sueldo minimo vital en nuestro pais y en este tercer y ultimo afio de estudio de
la presente investigacion, siendo asi 36 el total de hogares que percibian un ingreso mayor a s/.
930.00 en el afio 2019, monto que representa el 44.44% del total, asi mismo el total de hogares
que percibian S/.930.00 en este mismo afio fueron 36, monto que representa un 44.44% del
total, finalmente los hogares que perciben ingresos mensuales menores a $/930.00 en el ultimo
afio de estudio fueron 9, cantidad que representa el 11.11% del total de la poblacion estudiada

en la presente investigacion en el tercer y dltimo afio de estudio: 2019, en el grupo de control.
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Gréfico 5.6:

Ingresos mensuales en el afio 2019 del grupo de tratamiento:
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente gréafico refleja las cantidades y porcentajes exactos y totales de los ingresos
mensuales durante el afio 2019 en cada hogar de cada infante perteneciente al grupo de
tratamiento, esto en base al sueldo minimo vital en nuestro pais y en este tercer y ultimo afio de
estudio de la presente investigacion, siendo asi 24 el total de hogares que percibian un ingreso
mayor a s/. 930.00 en el afio 2019, monto que representa el 29.63% del total, asi mismo el total
de hogares que percibian S/.930.00 en este mismo afio fueron 46, monto que representa un
56.79% del total, finalmente los hogares que perciben ingresos mensuales menores a s/930.00
en el dltimo afio de estudio fueron 11, cantidad que representa el 13.58% del total de la
poblacion estudiada en la presente investigacion en el tercer y Gltimo afio de estudio: 2019, en

el grupo de tratamiento.




4.1.6. Acceso a Servicios Béasicos:

Tabla 6:

Acceso a Servicios Basicos

49

4.1.6.1. Acceso a servicios basicos en los afios 2017, 2018 y 2019 del grupo de control

2017 Cantidad Porcentaje 2018 Cantidad Porcentaje 2019 Cantidad Porcentaje
AcCCeso 42 51.85 AcCCceso 46 56.79 AcCCceso 56 69.14
a3Ss. a38Ss. a38Ss.

Bas. Bas. Bas.

AcCCeso 22 27.16 AcCCceso 21 25.93 AcCCceso 18 22.22
az2ss. az2sSs. az2ss.

Bas. Bas. Bas.

AcCCeso 6 7.41 AcCCceso 9 11.11 AcCCeso 6 7.41
alsSs. alsSs. alsSs.

Bas. Bas. Bas.

AcCCceso 11 13.58 AcCCceso 5 6.17 AcCCceso 1 1.23
a0Ss. a0 Ss. a0 Ss.

Bas. Bas. Bas.

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales del acceso a los

servicios basicos (luz, agua y desagtie), con los que se cuenta en cada hogar de los nifios que

pertenecen al grupo de control, en los 3 afios de estudio, 2017,2018 y 2019, de la presente

investigacion.
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4.1.6.2. Acceso a servicios bésicos en los afios 2017, 2018 y 2019 del grupo de

tratamiento

2017 Cantidad Porcentaje 2018 Cantidad Porcentaje 2019  Cantidad Porcentaje

AcCCeso a AcCCceso AcCCeso

3 Ss. 38 a3Ss. 46 a3Ss. 56

Bas. 46.91 Bas. 56.79 Bas. 69.14
AcCCeso a Acceso AcCCceso

2 Ss. 23 a2Ss. 15 a2Ss. 18

Bas. 28.40 Bas. 18.52 Bas. 22.22
AcCCeso a AcCCceso ACCeso

1 Ss. 6 alSs. 11 alSs. 6

Bas. 7.41 Bas. 13.58 Bas. 7.41
ACCeSso a AcCCeso AcCCeso

0 Ss. 14 a0Ss. 9 a0Ss. 1

Bas. 17.28 Bas. 11.11 Bas. 1.23

Fuente: Elaboracién Propia

Nota. La presente tabla muestra, las cantidades y porcentajes totales del acceso a los
servicios basicos (luz, agua y desagiie), con los que se cuenta en cada hogar de los nifios que
pertenecen al grupo de tratamiento, en los 3 afios de estudio, 2017,2018 y 2019, de la presente

investigacion.
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Gréfico 6:
Acceso a Servicios Basicos

Gréfico 6.1

Acceso a servicios basicos en el afio 2017 del grupo de control
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico refleja las cantidades y porcentajes exactos y totales del acceso a los
servicios basicos que cuentan los hogares el afio 2017 en el hogar de cada infante perteneciente
al grupo de control, siendo asi 42 el total de hogares que tenian acceso a los 3 servicios basicos
en el afio 2017, monto que refleja el 51.85% del total, asi mismo el total de hogares que tenia
acceso a 2 servicios basicos en este mismo afio fueron 22, monto que representa un 27.16% del
total, adicionalmente la cantidad de hogares que tenian acceso a solo 1 servicio basico fueron
6, monto que representan el 7.41% del total, finalmente los hogares que no tenian acceso a ni
un solo servicio basico en el afio 2017 fueron 11, representando un 13.58% del total de la

poblacién estudiada del grupo de control.
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Gréfico 6.2

Acceso a servicios bésicos en el afio 2017 del grupo de tratamiento
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico refleja las cantidades y porcentajes exactos y totales del acceso a los
servicios basicos que cuentan los hogares el afio 2017 en el hogar de cada infante perteneciente
al grupo de tratamiento, siendo asi 38 el total de hogares que tenian acceso a los 3 servicios
basicos en el afio 2017, monto que refleja el 46.91% del total, asi mismo el total de hogares que
tenia acceso a 2 servicios basicos en este mismo afio fueron 23, monto que representa un 28.40%
del total, adicionalmente la cantidad de hogares que tenian acceso a solo 1 servicio basico fueron
6, monto que representan el 7.41% del total, finalmente los hogares que no tenian acceso a ni
un solo servicio basico en el afio 2017 fueron 14, representando un 17.28% del total de la

poblacién estudiada del grupo de tratamiento.
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Gréfico 6.3:

Acceso a servicios bésicos en el afio 2018 del grupo de control
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales del acceso a
los servicios basicos que cuentan los hogares el afio 2018 en el hogar de cada infante
perteneciente al grupo de control, siendo asi 46 el total de hogares que tenian acceso a los 3
servicios basicos en el afio 2018, monto que refleja el 56.79% del total, asi mismo el total de
hogares que tenia acceso a 2 servicios basicos en este mismo afio fueron 21, monto que
representa un 25.93% del total, adicionalmente la cantidad de hogares que tenian acceso a solo
1 servicio basico fueron 9, monto que representan el 11.11% del total, finalmente los hogares
que no tenian acceso a ni un solo servicio basico en el afio 2018 fueron 5, representando un

6.17% del total de la poblacién estudiada del grupo de control.
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Gréfico 6.4:

Acceso a servicios bésicos en el afio 2018 del grupo de tratamiento
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Fuente: Elaboracién Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales del acceso a
los servicios béasicos que cuentan los hogares el afio 2018 en el hogar de cada infante
perteneciente al grupo de tratamiento, siendo asi 46 el total de hogares que tenian acceso a los
3 servicios basicos en el afio 2018, monto que refleja el 56.79% del total, asi mismo el total de
hogares que tenia acceso a 2 servicios basicos en este mismo afio fueron 15, monto que
representa un 18.52% del total, adicionalmente la cantidad de hogares que tenian acceso a solo
1 servicio basico fueron 11, monto que representan el 13.58% del total, finalmente los hogares
gue no tenian acceso a ni un solo servicio basico en el afio 2018 fueron 9, representando un

11.11% del total de la poblacién estudiada del grupo de tratamiento.
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Gréfico 6.5:

Acceso a servicios basicos en el afio 2019 del grupo de control
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales del acceso a
los servicios béasicos que cuentan los hogares el afio 2019 en el hogar de cada infante
perteneciente al grupo de control, siendo asi 56 el total de hogares que tenian acceso a los 3
servicios basicos en el afio 2019, monto que refleja el 69.14% del total, asi mismo el total de
hogares que tenia acceso a 2 servicios basicos en este mismo afio fueron 18, monto que
representa un 22.22% del total, adicionalmente la cantidad de hogares que tenian acceso a solo
1 servicio bésico fueron 6, monto que representan el 7.41% del total, finalmente los hogares
gue no tenian acceso a ni un solo servicio basico en el afio 2019 fueronl, representando un

1.23% del total de la poblacion estudiada del grupo de control.
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Gréfico 6.6:

Acceso a servicios bésicos en el afio 2019 del grupo de tratamiento
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta las cantidades y porcentajes exactos y totales del acceso a
los servicios béasicos que cuentan los hogares el afio 2019 en el hogar de cada infante
perteneciente al grupo de tratamiento, siendo asi 56 el total de hogares que tenian acceso a los
3 servicios basicos en el afio 2019, monto que refleja el 69.14% del total, asi mismo el total de
hogares que tenia acceso a 2 servicios basicos en este mismo afio fueron 18, monto que
representa un 22.22% del total, adicionalmente la cantidad de hogares que tenian acceso a solo
1 servicio basico fueron 6, monto que representan el 7.41% del total, finalmente los hogares
gue no tenian acceso a ni un solo servicio basico en el afio 2019 fueronl, representando un

1.23% del total de la poblacion estudiada del grupo de tratamiento.

Objetivo Especifico 2: Analizar la desnutricion infantil en el distrito de Reque en el
periodo 2017-2019.

Para comprobar este objetivo, se ha considerado la talla y el peso real de cada nifio en
los 3 afios de estudio: 2017, 2018 y 2019, y la talla y peso que segiin CEPAL y la OMS deberia
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tener cada infante en las edades de la presente investigacion: 3, 4 y 5 afios de edad, dentro de

los cuales se encontrd los siguientes resultados:

4.1.7. Tallas de los infantes:

Tabla 7:
Tallas de los infantes

Tabla 7.1:

Tallas de los infantes durante los afios 2017, 2018 y 2019 del grupo de control

Reporte de tallas de los(as) Tallas en el 2017 Tallasen el 2018  Tallas en el 2019
nifios(as) 4 % " % " %
Nifios por debajo de la talla ideal 35 43.21 24 29.63 16 19.75
Nifas por debajo de la talla ideal 36 44.44 25 30.86 16 19.75
Nifos con la talla ideal 0 0.00 0 0.00 0 0.00
Nifas con la talla ideal 0 0.00 4 4,94 0 0.00
Nifios por encima de la talla ideal 5 6.17 16 19.75 24 29.63
Nifias por encima de la talla ideal 5 6.17 12 14.81 25 30.86
Total 81 100 81 100 81 100

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra el desarrollo de los pesos de los infantes pertenecientes
al grupo de control, esto reflejado en sus pesos durante los afios 2017, 2018 y 2019. Este
comparativo de tallas tanto para el grupo de control, como para el grupo de tratamiento se
realizd antes y después; puntualmente en este cuadro, que son las tallas del grupo de control;
como refleja el cuadro, en el primer afio de estudio, 2017, los pesos casi en su totalidad estan
por debajo del peso ideal, son solo 5 nifias y 5 nifios que estan con la talla adecuado, sin
embargo, a partir del 2018, el nimero de nifios(as) que estan con el peso por debajo del ideal,
se empieza a reducir ligeramente, caso contrario a los(as) nifios(as) que estan con la talla ideal
0 por encima de ésta, ya que empiezan a aumentar, finalmente en el Gltimo afio de estudio, 2019,
la tendencia de reduccion de nifios(as) con pesos por debajo o fuera del ideal disminuye
ligeramente, y por lo contrario, la cantidad de nifios(as) que se encuentran por encima del peso

ideal aumenta, pero en estos 3 afios de estudios, las cifras se mantienen a la alza
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progresivamente, todo esto en el grupo de control, grupo que no es beneficiado con el Programa
Social Vaso de Leche.

Tabla 7.2:

Tallas de los nifios y nifias del grupo de tratamiento:

Reportes de Tallas de Tallas en el 2017 Tallas en el 2018 Tallas en el 2019
los nifios (as) # % # % # %

gh”aois ol debajo de la 40 49.38 39 48.15 8 9.88
gh”aaf P debajo de la 41 50.62 21 25.93 3 3.7
Nifios con la talla ideal 0 0 1 1.23 6 7.41
Nifas con la talla ideal 0 0 1 1.23 2 2.47
Nifios por encima de la

talla ideal 0 0 0 0 26 321
Nifias por encimade la 0 19 2845 % a4m
Total 81 100 81 100 81 100

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra el desarrollo del tamafio de los infantes que si reciben
el beneficio del Programa Social Vaso de Leche o los infantes pertenecientes al grupo de
tratamiento, esto reflejado en sus tallas durante los afios 2017, 2018 y 2019, del grupo de
tratamiento. Este comparativo de tallas tanto para el grupo de tratamiento como para el grupo
de control se realizé antes y despues; puntualmente en este cuadro, que son las tallas del grupo
de tratamiento, como refleja el cuadro, en el primer afio de estudio, 2017, las tallas en su
totalidad estan por debajo de la talla ideal, sin embargo, a partir del 2018, comienzan a alcanzar
la talla ideal, e incluso hay un grupo de nifias que comienzan a superarla, y finalmente en el
ultimo afio de estudio, 2019, la mayoria de infantes estan con la talla ideal e incluso superando
esta misma, lo que refleja claramente, al ser la talla uno de los indicadores para medir la
desnutricion, que el programa social Vaso de Leche, si esta generando un impacto significativo
en la reduccion de la desnutricion, especialmente en las nifias, incluso este avance es mucho
mas notorio en el presente grupo, el de tratamiento, ya que pese a que en el primer afio de
estudio, 2017 todos los nifios y nifias estan por debajo de la talla ideal, en el Gltimo afio de

estudio, 2019, existen 36 de las 41 nifias del grupo de control con tallas ligeramente por encima
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de la ideal, y 2 con la talla ideal, y en el caso de los nifios, 26 de los 40 estan con tallas
ligeramente por encima de la ideal, y 6 con las tallas ideales, es por ello que podemos afirmar
que el Programa Social Vaso de Leche tiene un impacto significativo en la reduccién de la

desnutricién infantil.

Grafico 7:
Tallas de los infantes

Grafico 7.1:

Tallas de los nifios de 3 afios beneficiados con el PSVL desde enero a diciembre del
2017
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto las tallas obtenidas por los nifios de 3 afios
beneficiados en el afio 2017 con el Programa Social VVaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una brecha entre la talla
que tienen y la talla ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual esta
representada por la linea roja, ademas si bien es cierto, se mantiene de enero a diciembre,
algunos con el pasar de los meses han reducido la brecha, aunque no se han logrado acercar del
todo o sobrepasar.
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Gréfico 7.2:

Tallas de las nifias de 3 afios beneficiadas con el PSVL de enero a diciembre del 2017
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto las tallas obtenidas por las nifias de 3 afios
beneficiadas en el afio 2017 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una brecha entre la talla
que tienen y la talla ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual esta

representada por la linea roja, ademas si bien es cierto, se mantiene de enero a diciembre.
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Gréfico 7.3:

Tallas de los nifios de 4 afos beneficiados con el PSVL de enero a diciembre del 2018
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente gréafico presenta tanto las tallas obtenidas por los nifios de 4 afos
beneficiados en el afio 2018 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una brecha entre la talla
que tienen y la talla ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual esta
representada por la linea roja, ademas se puede apreciar, que la brecha se mantiene en algunos
casos de enero a diciembre en el 2018, pero en otros se empiezan a interceptar y sobrepasar la
talla que tienen con la talla ideal o la talla promedio desde el mes de julio, lo cual es un indicador
que el Programa Social Vaso de Leche esta teniendo un ligero impacto positivo en los infantes

de 4 afos beneficiados en el afio 2018.
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Gréfico 7.4:

Tallas de las nifias de 4 afios beneficiadas con el PSVL de enero a diciembre del 2018
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto las tallas obtenidas por las nifias de 4 afios
beneficiadas en el afio 2018 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una brecha entre la talla
que tienen y la talla ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual esta
representada por la linea roja, ademas se puede apreciar, que la brecha se mantiene en algunos
casos de enero a diciembre en el 2018, pero en otras se cercan y en otras logran sobrepasar la
talla que tienen con la talla ideal o la talla promedio desde el mes de mayo, lo cual es un
indicador que el Programa Social Vaso de Leche esta teniendo un ligero impacto positivo en
los infantes de 4 afios beneficiados en el afio 2018,y que en las nifias esta teniendo mayor
impacto que en los nifios, pues esa brecha se empieza a reducir en las mujeres 2 meses antes

que en los varones.
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Gréfico 7.5:

Tallas de los nifios de 5 afios beneficiados con el PSVL de enero a diciembre del 2019
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto las tallas obtenidas por los nifios de 5 afios
beneficiados en el afio 2019 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que la brecha que existia entre la talla
que tienen y la talla ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio se ha reducido
significativamente, e incluso muchas han logrado sobrepasar esa talla media, y esto desde el
primer mes del afio 2019 esto es un indicador que el Programa Social Vaso de Leche esta

teniendo un impacto mas significativo en los infantes de 5 afios beneficiados en el afio 2019.
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Gréfico 7.6:

Tallas de las nifias de 5 afios beneficiadas con el PSVL de enero a diciembre del 2019
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente gréafico presenta tanto las tallas obtenidas por las nifias de 5 afios
beneficiados en el afio 2019 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que la brecha que existia entre la talla
que tienen y la talla ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio se ha reducido
significativamente, e incluso muchos han logrado sobrepasar esa talla media, y esto desde el
primer mes del afio 2019 esto es un indicador que el Programa Social Vaso de Leche esta
teniendo un impacto mas significativo en los infantes de 5 afios beneficiados en el afio 2019,
pero este impacto que es significativo es en mayor grado para las nifias, debido a que en este
gréafico no se visualiza tanto la grafica roja que es la que refleja la talla ideal o media para nifias
de 5 afios de edad, pues ésta es tapada por otras que estan por encima en Su mayoria, en
comparacion a la de los nifios de 5 afios que también fueron beneficiados con el programa social

Vaso de Leche en el mismo afio 2019.
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1.1.8. Pesos de los infantes:

Tabla 8:
Pesos de los infantes

Tabla 8.1:

Pesos de los infantes durante los afios 2017, 2018 y 2019 del grupo de control

Reporte de Pesos de los Pesos en el 2017 Pesos en el 2018 Pesos en el 2019
nifos(as)
# % # % # %

Nifos por debajo del peso 30 37.04 25 30.86 17 20.99
ideal
Nifas por debajo del peso 33 40.74 23 28.40 18 22.22
ideal
Nifios con el peso ideal 0 0.00 0 0.00 2 2.47
Nifias con el peso ideal 0 9.88 0 0.00 0 0.00
Nifios por encima del peso 10 12.35 15 18.52 21 25.93
ideal
Nifias por encima del peso 8 0.00 18 22.22 23 28.40
ideal
Total 81 100 81 100 81 100

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra el desarrollo de los pesos de los infantes pertenecientes
al grupo de control, esto reflejado en sus pesos durante los afios 2017, 2018 y 2019. Este
comparativo de pesos tanto para el grupo de tratamiento como para el grupo de control se realizé
antes y después; puntualmente en este cuadro, que son los pesos del grupo de control; como
refleja el cuadro, en el primer afio de estudio, 2017, los pesos casi en su totalidad estan por
debajo del peso ideal, son solo 8 nifias y 10 nifios que estan con el peso adecuado, sin embargo,
a partir del 2018, el nimero de nifios(as) que estan con el peso por debajo del ideal, se empieza
a reducir ligeramente, y finalmente en el Gltimo afio de estudio, 2019, la tendencia de reduccion
de nifios(as) con pesos por debajo o fuera del ideal disminuye ligeramente, y por lo contrario,
la cantidad de nifios(as) que se encuentran por encima del peso ideal aumenta, en este grupo de

control, grupo que no es beneficiado con el Programa Social Vaso de Leche.
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Tabla 8.2:

Pesos de los infantes durante los afios 2017, 2018 y 2019 del grupo de tratamiento:

Reportes de Pesos de los ~ Pesos en el 2017 Pesos en el 2018 Pesos en el 2019
nifios (as) # % # % # %

Nifios por debajo del 40 4938 40 49.38 8 9.88
peso ideal

Nifias por debajo del 40 49.38 23 28.4 3 37
peso ideal

Nifios con el peso ideal 0 0 0 0 0 0
Nifias con el peso ideal 0 0 0 0 2 2.47
Nifios por encima del 0 0 0 0 32 3951
peso ideal

Nifas por encima del 1 1.23 18 22.22 36 44.44
peso ideal

Total 81 100 81 100 81 100

Fuente: Elaboracion Propia

Nota. La presente tabla muestra el desarrollo de los pesos de los infantes pertenecientes
al grupo de tratamiento, esto reflejado en sus tallas durante los afios 2017, 2018 y 2019. Este
comparativo de pesos tanto para el grupo de tratamiento como para el grupo de control se realiz6
antes y después; puntualmente en este cuadro, que son los pesos del grupo de tratamiento; como
refleja el cuadro, en el primer afio de estudio, 2017, los pesos casi en su totalidad estan por
debajo del peso ideal, sin embargo, a partir del 2018, comienzan a alcanzar el peso ideal, e
incluso hay un grupo de nifias que comienzan a superarla, y finalmente en el dltimo afio de
estudio, 2019, la mayoria de infantes estan con el peso ideal e incluso superando esta misma, lo
que refleja claramente, al ser el peso uno de los indicadores para medir la desnutricion, que el
programa social VVaso de Leche, si estd generando un impacto significativo en la reduccion de
la desnutricion, incluso en el ultimo afio de estudio podemos ver claramente que la diferencia
en cifras exactas entre el grupo de control y grupo de tratamiento en los nifios que estan con
pesos ideales o incluso por encima de éstos mismos, es mas notorio en el grupo de tratamiento,
ya que en el Gltimo periodo de estudio, 2019, la cantidad de nifios que estan con pesos ideales
y por encima de este mismo, en el grupo de tratamiento es de 70, mientras que la cantidad de
nifios(as) que estan con el peso ideal o incluso por encima, en el grupo de control es de 46, de

un total de 81 infantes en cada grupo.
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Grafico 8:
Pesos de los infantes

Grafico 8.1:

Pesos de los nifios de 3 afios beneficiados con el PSVL de enero a diciembre del 2017
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto los pesos obtenidos por los nifios de 3 afios
beneficiados en el afio 2017 con el Programa Social VVaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una brecha entre el peso
que tienen y el peso ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual esta
representada por la linea roja, ademas si bien es cierto, se mantiene de enero a diciembre, pero
algunos con el pasar de los meses han reducido la brecha, aunque no se han logrado acercar del

todo ni la han logrado sobrepasar.
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Gréfico 8.2:

Pesos de las nifias de 3 afios beneficiadas con el PSVL de enero a diciembre del 2017
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto los pesos obtenidos por las nifias de 3 afios
beneficiadas en el afio 2017 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una pequefia brecha entre
el peso que tienen y el peso ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual
esta representada por la linea roja, ademas si bien es cierto, se mantiene de enero a diciembre,
pero algunos con el pasar de los meses han reducido la brecha, algunas nifias han logrado

acercarse a esa linea roja pero no la han logrado sobrepasar.
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Gréfico 8.3:

Pesos de los nifios de 4 afios beneficiados con el PSVL de enero a diciembre del 2018
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto los pesos obtenidos por los nifios de 4 afios
beneficiados en el afio 2018 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una pequefia brecha entre
el peso que tienen y el peso ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual
esta representada por la linea roja pero esta se reduce por completo desde el mes de octubre,
mes en donde se empiezan a interceptar y sobrepasar en el peso que tienen con el peso ideal o
el peso promedio, lo cual es un indicador que el Programa Social VVaso de Leche esta teniendo

un ligero impacto positivo en los infantes de 4 afios beneficiados en el afio 2018.



70

Gréfico 8.4:

Pesos de las nifias de 4 afios beneficiadas con el PSVL de enero a diciembre del 2018
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Fuente: Elaboracion Propia

El presente grafico presenta tanto los pesos obtenidos por las nifias de 4 afios
beneficiados en el afio 2018 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una pequefia brecha entre
el peso que tienen y el peso ideal que deberian tener de acorde a esa edad en ese afio, la cual
esta representada por la linea roja pero esta se reduce por completo desde el mes de agosto, mes
en donde se empiezan a interceptar y sobrepasar en el peso que tienen con el peso ideal o el
peso promedio, lo cual es un indicador que el Programa Social VVaso de Leche esta teniendo un
ligero impacto positivo en los infantes de 4 afios beneficiados en el afio 2018, ademas esto
refleja claramente que en las nifias este programa esta teniendo un mayor impacto que en los
varones debido a que la brecha se reduce por completo en las nifias 2 meses antes que en los

nifos.
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Gréfico 8.5:

Pesos de los nifios de 5 afios beneficiados con el PSVL de enero a diciembre del 2019
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Fuente: Elaboracién Propia

El presente grafico presenta tanto los pesos obtenidos por los nifios de 5 afios
beneficiados en el afio 2019 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que existe una pequefia brecha entre
el peso que tienen y el peso ideal que deberian tener de acorde a esa edad, la cual esta
representada por la linea roja, pero solo en los primeros meses y conforme avanza el afio ésta
se reduce por completo desde el mes de marzo, mes en donde se empiezan a interceptar y
sobrepasar en el peso que tienen con el peso ideal o el peso promedio, desapareciendo por
completo en la mayoria de casos la brecha existente, siendo esto un claro reflejo que el Programa
Social Vaso de Leche esta teniendo un impacto significativo en los infantes de 5 afios
beneficiados en el afio 2019.
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Gréfico 8.6:

Pesos de las nifias de 5 afios beneficiadas con el PSVL de enero a diciembre del 2019
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Fuente: Elaboracién Propia

El presente grafico presenta tanto los pesos obtenidos por las nifias de 5 afios
beneficiadas en el afio 2019 con el Programa Social Vaso de Leche, como la que realmente
deberian haber tenido en ese afio. Claramente se visualiza que la pequefia brecha que existia
entre el peso que tienen y el peso ideal que deberian tener de acorde a esa edad, la cual esta
representada por la linea roja, se redujo por completo desde el inicio del afio pues desde el mes
de enero se algunos casos empiezan a interceptar y otros sobrepasar en el peso que tienen con
el peso ideal o el peso promedio, siendo esto un claro reflejo que el Programa Social Vaso de
Leche esta teniendo un impacto significativo en las infantes de 5 afios beneficiados en el afio
2019, ademas de ser una clara prueba que en las que en las nifias este programa esta teniendo
un mayor impacto que en los nifios, debido a que la brecha se reduce por completo en las nifias

desde el mes 1 del afio 2019 mientras que en los nifios esto recién se da desde febrero-marzo.
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Objetivo General: Determinar el impacto del programa social Vaso de Leche en la

desnutricion infantil en el distrito de Reque en el periodo 2017-2019.

4.2. 1. Estimacion del Modelo:

DI = (Ygrupo de tratamiento después — Y grupo de control después)

— (Ygrupo de tratamiento antes — Y grupo de control antes)

El modelo usado para la estimacion en la presente investigacion es el modelo Diferencia

en diferencia, para el cual se hizo uso de la base de datos tanto del area de Promocién y Desarrollo

Social de la Municipalidad Distrital de Reque y del centro de salud de Reque para sacar a todos los

beneficiados y no beneficiados del programa social VVaso de Leche que hayan tenido 3 afios en el 2017,

4 en el 2018 y 5 afos en el 2019, llegando a un total de 81 beneficiados que tenia las respectivas edades

en el tiempo de estudio de la presente investigacion y 81 no beneficiados con las mismas edades en el

periodo estudiado, posteriormente en Excel se filtrd y se selecciono a los no beneficiados pero con

caracteristicas similares a al grupo beneficiado, esto ultimo debido a que es una de las

condiciones para poder usar el modelo “Diferencia en diferencia”, y posteriormente se hizo uso

del STATA, para codificar las variables y posteriormente correr el modelo. Cabe resaltar que

de ahora en adelante todos los procedimientos seran realizados en el software Stata.

Tabla 9:

Test de medias

Group Obs Mean Std: Err: Std. Dev. [95% Conf. Interval]

(2] 81 .1481481 .0397178 .3574602 .0691072 .2271891

X 81 .1604938 .©410389 .3693504 .0788237 .2421639

combined 162 .154321 .028471 .3623763 .©980963 .21e5457

diff -.0123457 -8571113 -.1251348 .1lee4435

diff = mean(®) - mean(l) t = -0.2162

Ho: diff = © degrees of freedom = 160
Ha: diff < © Ha: diff != @ Ha: diff > ©

Pr(T < t) = ©.4146 Pr(|T] > |t|) = ©.8291 Pr(T > t) = ©.5854

Fuente: Elaboracion Propia
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El presente cuadro, es el test de medias, se hace con la finalidad de comprobar si en este
caso se puede aplicar un modelo de diferencia en diferencia, esto por medio del contraste de
medias de 2 muestras, 1 de ellas es el grupo de tratamiento(los beneficiarios del programa social
Vaso de Leche), y el segundo grupo es el del control (los nifios que no son beneficiados del
programa Vaso de Leche), con los resultados obtenidos podemos comprobar que si, debido a
que arrojé un t= -0.2162, el cual es menor a 1.96, por lo tanto se rechaza la hipotesis nula la
cual es que las muestras son distintas, y por consecuencia se acepta la hipotesis alternativa, la
cual es que las muestras son idénticas, por ende para este estudio si se puede aplicar el modelo

diferencia en diferencia.

Tabla 10:

Variable Diferencia

Source SS df MS Number of obs = 162

F(1, 160) = 45.88

Model 8.91358025 1 8.91358025 Prob > F = ©.0000
Residual 31.0864198 160 .194290123 R-squared = 0.2228

Adj R-squared = 0.2180

Total 40 161 .248447205 Root MSE = .44078
delta_desnut Coef. Std. Err. t P>|t]| [95% Conf. Interval]
D .4691358 .0692625 6.77 ©.000 .3323493 .6059223

_cons .3209877 .0489759 6.55 0.000 .224265 .4177103

Fuente: Elaboracion Propia

Para correr el modelo diferencia en diferencia, se genera una variable de diferencia (“D”), esto
con la finalidad de poder ver el efecto de aplicar el programa estudiado, reflejando asi la diferencia en
ambos grupos de estudios considerados para la presente investigacion, tanto del grupo de control, grupo
en el que se consideraron a todos los nifios y nifias de 3, 4 y 5 afios en el 2017, 2018 y 2019
respectivamente que no fueron beneficiados con el programa de estudio, Vaso de Leche; como el grupo
de tratamiento, grupo en el que se consideraron a todos los nifios y nifias de 3, 4 y 5 afios en el 2017,
2018 y 2019 respectivamente que si fueron beneficiados con el programa de estudio. La “D” es la
diferencia de ambos grupos de estudio, anteriormente explicado, de haber aplicado y no, el programa
social VVaso de Leche, la cual en este caso es de 0.469, porcentaje que indica que si es significativo, es
decir el vaso de leche impacta en 0.469 de la tasa de desnutricion en los nifios de 3 a 5 afios que si fueron
beneficiados, a diferencia de los que no fueron beneficiados con el programa de transferencia monetaria

estudiado.



Tabla 11:

Regresion del modelo Dif and Dif

Source SS df MS Number of obs = 162

F(7, 154) = 18.24

Model 18.1297118 7 2.58995883 Prob > F = ©.0000
Residual 21.8702882 154 .142014858 R-squared = 0.4532
Adj R-squared = 0.4284

Total 40 161 .248447205 Root MSE = .37685
delta_desnut Coef. Std. Err. t P>|t]| [95% Conf. Interval]
D .4280421 .0613788 6.97 ©.000 .306789 .5492953

sexo_1 .0404248 .0622459 0.65 0.517 -.0825412 .1633907
zona_1l .4927347 .0828381 5.95 ©.000 .3290891 .6563803
edad_1 .0663096 .011666 5.68 ©.000 .0432636 .0893556
educacion_1 -.0349881 .0234842 -1.49 0.138 -.0813808 .0114047
ingreso_1 .0431436 .043324 1.00 0.321 -.0424424 .1287297
accserv_1 .0047778  .0350253 0.14 ©0.892 -.0644143 .0739698
_cons -1.218755 .3639069 =335 0.001 -1.937649 -.4998617

Fuente: Elaboracién Propia
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Este cuadro refleja el impacto del programa Social en nifios de 3 a 5 afios del distrito de

Reque, el cual es de 45%, ademas nos refleja que las variables significativas son: zona y edad

de la madre, por otro lado también indica que todas las variables tienen relacién directa con la

desnutricion en los nifios, menos “educacion de la madre”, adicionalmente, los coeficientes de

la variable sexo de los nifios es 4%, de la zona de residencia es 49%, de la edad de la madre es

de 6%, de la educacion de la madre es de 3%, de los ingresos es de 4%, y de los servicios 0%.



Tabla 12:

Cambio del orden de las Variables

(note: j =1 2)

Data wide -> long
Number of obs. 162 -> 324
Number of variables 19 -> 12
j variable (2 values) -> aho
xij variables:
sexo_1 sexo_2 -> sexo_
zona_1 zona_2 =% zoha_
edad_1 edad_2 -> edad_
educacion_1 educacion_2 -> educacion_
ingreso_1 ingreso_2 -> ingreso_
accserv_1l accserv_2 -> accserv_
aho_1 aho_2 -> aho_
desnut_1 desnut_2 -> desnut_

Fuente: Elaboracién Propia
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. reshape long sexo_ zona_ edad_ educacion_ ingreso_ accserv_ afio_ desnut_, i(id) j(afio)

El presente cuadro se hizo con el comando “reshape long”, se hizo esto con la finalidad

de cambiar el orden a las variables y asi lograr mejores resultados al momento de regresionar.

Tabla 13:

Prediccion de las variables con respecto a los nifios

. xtdes
ids A, 2, e 162 n =
ano: 1, 2, sems 2 T =
Delta(ano) = 1 unit
Span(aho) = 2 periods
(id*afio uniquely identifies each observation)
Distribution of T_i: min 5% 25% 50% 75% 95%
2 2 2 2 2 74
Freq. Percent Cum. Pattern

162 100.00 100.00 11

162 100.00 XX

Fuente: Elaboracion Propia

162

max

La presente tabla, se hizo uso del comando “xtdes”, esto para verificar que los datos

tanto en tiempo como en cantidad sean los mismos, por lo que podemos ver que siguen siendo

162 nifios, 81 del grupo de tratamiento o los beneficiarios del VVaso de Leche, y 81 del grupo
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control o los que no son beneficiarios del programa social Vaso de Leche, ademés en tiempo
nos presenta 2, esto debido a que es un periodo antes, y uno del periodo después del acceso al
Vaso de Leche, para de esa manera poder trabajar la data y ver con mas claridad el impacto que

realmente ha tenido el programa social VVaso de Leche en la desnutricion infantil.

Tabla 14:

Variable de Interaccion

. reg desnut_ D aio Dxt
Source SS df MS Number of obs = 324
F(3, 320) = 81.33
Model 34.3950617 3 11.4650206 Prob > F ©.0000
Residual 45.1111111 320 .140972222 R-squared 0.4326
Adj R-squared = 0.4273
Total 79.5061728 323 .246149142 Root MSE = .37546
desnut_ Coef. Std. Err. t P>t [95% Conf. Interval]
D -.4567901 .1319241 -3.46 0.001 -.7163383 -.1972419
afo .3209877 .0589983 5.44 ©.000 .2049142 .4370611
Dxt .4691358 .0834362 5.62 ©.000 .3049831 .6332885
_cons -.1728395 .0932845 -1.85 0.065 -.3563678 .0106888

Fuente: Elaboracion Propia

El presente cuadro, se hizo con el comando “reg desnut”, esto se hizo con la finalidad de
crear una nueva variable para ver la interaccion del tratamiento con los afios, aqui tanto la
poblacion de tratamiento, como la de control son reemplazados por los 0 y 1, ademas cabe

resaltar que “DxT” es el efecto del programa en el tiempo.



Tabla 15:

Regresion Corregida del Dif and Dif
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. reg desnut_ D afio Dxt sexo_ zona_ edad_ educacion_ ingreso_ accserv_

Source SS df MS Number of obs = 324
F(9, 314) = 54.75

Model 48.5605928 9 5.39562143 Prob > F = ©.0000
Residual 30.94558 314 .098552803 R-squared = ©.6108
Adj R-squared = 0.5996

Total 79.5061728 323 .246149142 Root MSE = +31393
desnut_ Coef. Std. Err. t P>t [95% Conf. Interval]
D -.4951865 .1114343 -4.44 ©.000 -.7144388 -.2759342

afio .0026757 .0598598 0.04 0.964 -.1151013 .1204527

Dxt .4412474 .0702643 6.28 0.000 .3029991 .5794958
sexo_ .0022249 .©352212 ©.06 ©.950 -.0670745 .0715243
zona_ -.155720e6 .0471939 =3.39 0.001 -.2485769 -.0628643
edad_ .0497625 .0069864 7.12 0.000 .0360165 .0635085
educacion_ .09372011 .011373 3.27 0.001 .0148242 .059578
ingreso_ .0183397 .0296603 0.62 0.537 -.0400184 .0766978
accserv_ .0780295 .0246114 3.17 0.002 .0296054 .1264536
_cons -1.414529 .173098 -8.17 ©.000 -1.7551e8 -1.073951

Fuente: Elaboracion Propia

Este cuadro refleja finalmente el verdadero impacto del programa Social que ha tenido en
la desnutricion infantil del distrito de Reque, el cual es de 61%, ademas nos refleja que las
variables significativas son zona de residencia, edad de la madre, educacion de la madre, acceso
a servicios basicos, siendo sus coeficientes 0% en el caso del sexo del infante, 15% en el caso
de la zona de residencia, 4% en la edad de la madre, 3% en la educacion de la madre, 1% en
los ingresos, y 7% en el acceso a servicios basicos, por otro lado también indica que la
desnutricion tiene una relacion inversa con las variables sexo, edad de la madre, educacion de
la madre, ingresos y accesos a servicios basicos, esto significa que cuando una de las variables
mencionadas aumenta la desnutricién baja, caso contrario en la relacion que existe entre la
desnutricion y la variable zona de residencia, pues cuentan con relacion directa. Finalmente, la
variable ingreso cuenta con un p valor de 0.537, la cual al no ser menor de 0.05 la vuelve
insignificativa, esto debido a que en la municipalidad de Reque se basan en la ley # 27712, en
la que sustenta que si bien es cierto se debe priorizar a los que se encuentran en estado de
pobreza y extrema pobreza, también se debe considerar la priorizacion del estado nutricional,

si el que aspira a ser beneficiado con este programa, cuenta o no con desnutricion.
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4. Discusién

En la presente investigacion, en donde para medir la desnutricion infantil, se ha trabajado
en base a la talla y el peso del nifio respecto a la edad, refleja que el programa social Vaso de
Leche, entre los afios 2017 al 2019, cuenta con una diferencia significativa en la desnutricion
en nifios de 3 a 5 afios de edad de 61%, ademas también refleja que este impacto ha sido cada
vez mayor, reduciendo asi cada vez mas las cifras de nifios y nifias que padecen desnutricion
infantil, comprobando asi que el programa estudiado impacta positiva y significativamente,
debido a que si ayuda a reducir los niveles de desnutricion infantil; al igual que el estudio de
Camos Coico (2018), en su investigacion titulada "El efecto de los Programas Sociales sobre la
desnutricion cronica infantil en el Perd", los resultados de esta investigacion mencionada
coinciden con la nuestra, debido a que el impacto obtenido en el programa Vaso de Leche
también es significativo ademas de que afio a afio se reducen los niveles de desnutricion. Sin
embargo, nuestra investigacion difiere con los resultados obtenidos en la de Acosta Reategui
(2017), la cual es titulada “Evaluacion de la eficacia del programa del vaso de leche en la lucha
contra la desnutricion infantil en el distrito de Mariano Damaso Beraun”, esto debido a que en
la de Acosta obtuvieron resultados no tan favorables, pues el Vaso de Leche no es tan eficiente
como se creia, debido a que el presupuesto no es el mejor, ya que el monto destinado a este
lugar en especifico primero por el gobierno nacional y luego el regional, ha venido
disminuyendo desde el afio 2001 al 2006 y desde el 2006 en adelante se ha mantenido, siendo
el principal limitante para que el programa Vaso de Leche pueda tener un impacto significativo

en la desnutricién infantil, caso contrario a nuestros resultados obtenidos.

Por otro lado, en nuestra investigacion, por los resultados obtenidos, hemos visto que la
variable “edad y educacion de la madre” tiene un efecto positivo en la reduccion de la
desnutricion, pues la desnutricion cada una de estas variables tienen una relacién inversa, lo
cual significa que el nifio que tiene una madre con mas edad o mas afios vividos, asi como
aquellos hijos de las madres con mas afios de educacion hara que la desnutricion del nifio sea
menor o nula, estos resultados, por un lado coinciden con la investigacion de Aldana Nufiez y
Chapilliguen Carmen (2017), el cual sustenta que el nivel de educacién de la madre es
sumamente importante en la desnutricién crénica infantil, las madres con educacién primaria
tienen una influencia o probabilidad que su hijo(a) sufra desnutricion de infantil de: 19.32%,
las de educacion secundaria una influencia de 32.39%, y las de educacion superior influyen en

un 39.77%; asi mismo, nuestra investigacion también difiere con la de Lopezz Boo, Cubides
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Mateus y Duryea (2018), titulada “Analysis of socioeconomic gradients in the development of
children aged 0-3 years in Fortaleza, Northeastern Brazil”, esto debido que en la misma
variable, existe relacion indirecta entre la desnutricion y la educacion de la madre, el 51% de la
muestra tomada aleatoriamente presenta desnutricion, de los cuales el 10% cuentan con padres

con nivel educativo primarios y secundarios solamente.

Adicionalmente, en nuestra investigacion se determind que la variable acceso a servicios
basicos tiene una relacién inversa con la desnutricion, logrando asi un efecto positivo en la
reduccién de la desnutricién infantil, esto debido a que cuando un nifio cuenta con servicios
béasicos se reduce los niveles de desnutricion infantil, esto difiere de lo que demuestra también
Parra Ugaz (2020), en su investigacion “Impacto de los programas de transferencias
condicionadas sobre la salud y nutriciéon infantil”, en donde sustenta que a nivel de América
Latina el acceso a los servicios de salud no ha tenido un impacto significativo en la anemia y
desnutricion cronica infantil, y esto principalmente se debe a la mala infraestructura y baja
calidad de servicios, y es por esto Gltimo que Parra, asegura que es necesario reformar los

programas de transferencias monetarias condicionadas.

Finalmente, segun nuestros resultados, coinciden con los objetivos esperados dentro del
Plan de Desarrollo Concertado 2020 en nuestro pais, esto con lo mencionado en el capitulo 111
titulado: “Lineamientos, Objetivos, Estrategias y Metas”, especificamente en el objetivo 3, el
cual titula “Reducir la Desnutricion Infantil”, pues vemos que el programa social VVaso de Leche
ha tenido un impacto del 61% en la reduccion de la desnutricion en el periodo de estudio. Asi
mismo, segin CEPAL, el cual fue nuestro referente principal para elegir el tema de nuestras
variables, coincide en todas las variables que esta misma institucion considera importante,
menos en la variable ingreso, esto debido a lo anteriormente mencionado en el ultimo panel de

resultados.
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5. Propuesta

Una vez obtenidos todos los resultados, se considera tener como prioridad de propuesta la
educacién a las madres, debido a que fue una de las variables més significativas, este trabajo se
realizaria en base a un cronograma de charlas informativas, con ayuda de videos y muestras de
un correcto lavado de los alimentos y manos, y guarniciones de los alimentos y entrega de

volantes, las cuales se realizarian una vez a la semana, y tiene los siguientes costos mensuales:

Materiales Costo el 1er Mes Costoa pclg;r del 2do
Luz 50 50
Ecram 190 0
Proyector 1700 0
Volantes 15 15
Nutricionista 800 800
Pediatra 800 800
TOTAL 3555 1665

Fuente: Elaboracion Propia

Los costos que se detallan en el cuadro anterior son los correspondientes a 1 solo mes, de los
cuales, los unicos que se realizardn 1 sola vez seran: el ecram y proyector, debido a que se
comprara para uso exclusivo de las charlas informativas, los demas costos, como son la luz, el
nutricionista, y pediatra, si se mantendran debido a que todos los meses se va a tener que pagar,
es por ello que los costos del 2do mes son menores a los del 1er mes; por otro lado, cabe resaltar
que todos los costos detallados se financiaran con fondos de las areas correspondientes de la
municipalidad, especificamente la de Desarrollo e inclusion social, todo esto como se detalla

en el siguiente cuadro

Charlas Tema
Charla 1 Cau_sas y consecuencias de la desnutricion en la salud y el desarrollo
del infante
Charla2 |Correcto aseo de los Alimentos
Charla3 |;Qué hacer cuando un nifio pierde el apetito?
Charla4 |Importancia y cantidades de las Proteinas
Charla5 | Importancia y cantidades del Hierro
Charla6 | Importancia y cantidades de los Carbohidratos
Charla7 | Importancia y cantidades del Calcio
Charla8 | Alimentos que ayuden a fortalecer las defensas

Fuente: Elaboracion Propia
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Como segunda propuesta, es promulgacion de una norma titulada “Implementacion de

roles para el estado como para las madres o apoderados de los nifios para la prevencion y

reduccion de la desnutricion infantil”, con la finalidad de generar la obligacién de un mayor

control en los infantes, norma que la misma la financiara por medio del area de Desarrollo e

inclusion social, ademaés, ésta misma &rea, seré la encargada de hacer un seguimiento para que

todo esto se cumpla, como se detalla a continuacion, en la siguiente:

Rol del Estado

Rol de la Madre

Brindar los equipos correspondientes (Una balanza
para el peso, un tallimetro para las tallas de cada
nifio, un equipo de ultrasonido para examinar los

Organos y ver si alguno de éstos es causante de
algun problema que el nifio presente) en cada
centro de salud

Llevar a tallar y a pesar a los infantes minimo
una vez al mes

Proporcionar el presupuesto para las charlas,
volantes, conferencias informativas

Asistir a las Charlas, conferencias que se den
sobre el correcto lavado, y guarniciones de los
alimentos

Informar de los Reportes de los menores

Pedir ayuda en caso el nifio se encuentre con

el peso y la talla fuera de lo normal, pues se

derivaré al area de pediatria especializada y
nutricionista pediatrica.

Tener una Lista en el sistema donde se encuentren
los datos de las madres que si cumplan con esta
responsabilidad para asi ser beneficiada cuando
soliciten algun beneficio de otra ayuda por parte
del estado, por ejemplo: beca 18, techo propio,

pensién 65, entre otros.

Si cumple con esta responsabilidad, exigir con
el carnet o tarjeta de control en mano, que la
incluyan en la lista, pero en el caso que no
cumpliera con lo indicado en esta tabla,
simplemente no se le considerara en la lista

Fuente: Elaboracién Propia

La tercera propuesta, es que, en los 2 puntos anteriormente mencionados, se incluyan tanto

a los beneficiarios como o a los que no son beneficiarios del programa social Vaso de Leche,

esto con la finalidad de lograr que este mismo programa sea preventivo y no solo de tratamiento,

para de esa forma se incluya como un derecho de nifio, a manera de normativa de educacion

nutricional.
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Finalmente para que estas propuestas funcione, deben también crear un grupo de apoyo,
encargado de ir casa por casa a preguntar si las madres realmente estan haciendo estos controles
0 no, asi como verificar si lo escuchado en las charlas lo estan poniendo en practica o no, para
asi tener mejores resultados y en menos tiempo, para esto se debe tener en cuenta los distintos
factores sociales, ademas ver la manera de crear un convenio de la municipalidad con la posta
médica para hacer seguimiento al PSVL, ademas de programar capacitaciones de causa- efecto
para que tengan conocimiento del problema en si para los actores sociales que se vean
involucrados: municipio, jovenes que hagan este trabajo de seguimiento, esto ultimo con la
finalidad de que en casos de consultas por parte de las madres de los nifios, los encargados de
este seguimiento tengan toda la seguridad de despejar las dudas existentes.
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V. Conclusiones

Se logré determinar que el impacto generado por el programa social Vaso de Leche
durante en el periodo de estudio de la presente investigacion es de 61% en la reduccion de la
desnutricion en nifios de 3 a 5 afios de edad del distrito de Reque, asi mismo se determind que
en las nifias tuvo un impacto mayor que en los nifios, esto reflejado en los resultados arrojados,
en las nifias el impacto fue de 63%, en los nifios fue de 37%, esto por distintas razones, el
primero es por la misma genética, y en otros casos implica mucho el hecho de que los
progenitores, especificamente las madres, que son las que en su mayoria tienen a cargo el
cuidado y alimentacion del infante, lleven un orden y cumplan con todo lo que se les indigue,
para asi lograr un correcto e ideal desarrollo del infante, lo cual fue lo que pudimos investigar
cuando estuvimos recolectando los datos de cada historia clinica de los nifios, ya que en el caso
de los 2 grupos estudiados, tanto el grupo de tratamiento, como el grupo de control, se pudo
verificar que las mamas de las nifias eran mas puntuales al momento de sus controles y eran las
que mas asistian a las charlas brindadas que realizé en el periodo de estudio el area encargada,
Desarrollo e inclusion social de la municipalidad de Reque. Ademas, en los resultados
obtenidos, se logré ver que las variables sexo, edad de la madre, educacion de la madre, ingreso
y acceso a servicios basicos tienen relacion inversa con la desnutricion, mientras que las
variables ingreso y zona de residencia tienen una relacion directa, adicionalmente se obtuvo
como variables significativas a: zona de residencia, edad de la madre, educacién de la madre,

acceso a servicios basicos.

Por otro lado, se comprob6 que el programa social VVaso de Leche, en el distrito de
Reque si funciona de acuerdo a su marco y margen legal, explicado y detallado anteriormente,
ya que cumple con todas las normas, leyes y el margen legal establecido por el mismo programa,
desde la postulacion y ver que nifio cumple con los requisitos establecidos y que nifios no, hasta
lareparticion de la racion de alimentos una vez que los nifios ya forman parte de los beneficiados
de este programa; sin embargo se recomendaria una focalizacion mas rigurosa y estricta, esto
debido a los resultados obtenidos con la variable ingreso, si bien es cierto segun la ley también
se debe priorizar a los nifios que estén en situacion de desnutricidn, pero mas aun cuando este
mismo pertenezca a situacién de pobreza o pobreza extrema, caso contrario se debe dar
prioridad a otro infante que si pertenezca a estas situaciones antes mencionadas, como ha sido

el caso de los nifios de Reque.
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Finalmente con todos los resultados obtenidos pudimos ver que la desnutricion ha
venido decreciendo cada afio més en nifios de 3 a 5 afios de edad del distrito de Reque,
especialmente en las nifias, como se pudo ver en los resultados el primer afio de estudio que fue
el 2017 todos los nifios empezaron por debajo y muy alejado del peso y talla ideal de nifios de
3 afos, pero conforme avanzaba el paso de los meses el peso y talla se empezaba a acercar al
ideal en nifios de 3 afios de edad en ese mismo afio de estudio, en el afio 2018, que fue el segundo
afio de estudio, ya hubieron nifios de que lograban alcanzar e incluso superar la talla y el peso
ideal correspondiente a infantes de 4 afios, y finalmente en el afio 2019, que fue el Gltimo en
nuestro estudio, la mayoria de infantes lograron superar por completo la talla y peso ideal de
infantes de 5 afos, logrando reflejar asi que la desnutricién infantil ha tenido una tendencia
decreciente durante los afios de estudio en los sectores estudiados, Nuevo Reque y Puerto
Arturo-Distrito de Reque, reflejando asi que el Programa Social Vaso de Leche si impacta

significativamente en ella.
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VI. Recomendaciones

Se recomienda fortalecer el Programa Vaso de Leche, para lograr un impacto mayor, y
asi este ultimo mencionado, ya no sea solo de 61% sino de 80% y 90% en los siguientes afios
consecutivos, esto en base a la mejora de los mecanismos de gestion tanto al interior como
exterior del programa estudiado, especialmente se debe gestionar un trabajo directo con las
trabajadoras encargadas de los distintos comités en cada sucursal del VVaso de Leche, asi mismo
se debe educar bien a las madres de los nifios beneficiados por medio de charlas, talleres,
conferencias, volantes que contenga informacidn sobre qué alimentos exactos son los mejores
y contienen la cantidad de proteinas y nutrientes para cada edad y etapa del infante, esto debido
que al concientizar sobre las graves consecuencias que trae la desnutricion tanto para el
equilibrio del infante como para mantener el bienestar social, las madres de los infantes tendran
maés cuidado tanto con los alimentos como con los controles de los nifios, pues como vimos,
segun los resultados obtenidos en este estudio, que esta variable anteriormente mencionada, es
una de las que mas impacta en la desnutricion infantil, y al trabajar directamente con esta misma
se lograra reducir significativamente la desnutricién, teniendo como consecuencia nifios bien

nutridos y libre de cualquier tipo de enfermedad.

Se recomienda a todas las sedes del Vaso de Leche, concentrar sus esfuerzos en la
focalizacién estricta y correcta y que estas sean de acuerdo a las leyes, y normas legales
establecidos. Asi mismo, se recomienda proponer nuevas politicas sobre la eficiencia de la
gobernanza publica en relacién a este programa social, para lograr gestionar mayores recursos
para el Programa Vaso de Leche con el fin de disponer de mayor presupuesto que le permita
incrementar el aporte caldrico y proteico en las raciones entregadas, y también mejorar la
cobertura para asi lograr ampliar la cantidad de nifios beneficiados con este programa,
finalmente, se recomienda, la promulgacion de algin tipo de ley o normal, tal y como se ha
detallado en el cuadro de Rol de Estado y Rol de la Madre, 3er cuadro de propuesta, en el que
se establezcan roles tanto para el estado como para las madres o apoderados de los nifios para
la prevencion y reduccion de la desnutricion infantil, esto en base a la obligacion de tener un
control estricto minimo una vez al mes, tanto en talla como en peso, y en caso que hagan el rol
que les corresponde, se les cierre automaticamente las puertas para lograr acceder a ser
beneficiado de algun programa social o a cualquier tipo de beneficio por parte del estado, siendo
asi un criterio de evaluacion para calificar a ser beneficiario, esto incluye desde bonos, techo

propio, ser parte de los beneficiados de cualquier tipo de programa social, sea el que sea, hasta
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ser parte del personal en cualquier rubro y area del sector publico, todo esto para que el

cumplimiento de estos roles tengan un carécter obligatorio.

Se recomienda, que en todas las jurisdicciones en donde funcione el Programa Social
Vaso de Leche, se trabaje en base a un plan de trabajo claro, puntual, determinado, y riguroso.
para de esa manera lograr reducir por completo la desnutricion y asi lograr el cierre de brechas,
ademas se recomienda trabajar para lograr prevenir a tiempo la desnutricion, y de esa manera
poder ayudar no solo a los que sufren desnutricion, sino a todos los que estén en riesgo de
sufrirla; es decir, que mas alla que el programa social vaso de leche funcione como una forma
de “tratamiento”, empiece a funcionar como “una forma de prevencion”, una manera de lograrlo
seria dando méas importancia a los factores sociales, implementando algin tipo de monitoreo
para asi lograr la identificacion de las familias con mayor necesidad economica, familias que
tengan nifios sufriendo de desnutricion, y finalmente familias que tengan nifios con alto riesgo

de sufrir desnutricion.
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