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RESUMEN

El trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar el Impacto del Programa Vaso
de Leche en la Situacion Nutricional de los nifios menores de 5 afios, del distrito de Ilave
Provincia del Collao, periodo 2012-2017. Para evaluar la situacion nutricional de los
nifios menores de 5 afios beneficiarios y los no beneficiarios del PVL se utilizo la
antropometria, utilizando los indicadores de T/E y P/T; para evaluar lo socioecondmico
de los nifios beneficiario y no beneficiarios del vaso de leche se utilizé variables; para
evaluar el impacto del programa vaso de leche en la situacién nutricional mediante la
Metodologia del Propensity Score Maching. Es un estudio de tipo descriptivo,
correlacional y de caracter cuasi experimental .La muestra constituida por 95 nifios
menores de 5 afios de barrios y urbanizaciones del programa Vaso de Leche del distrito
de Ilave Como resultados se tuvo que segun el indicador talla/edad, el 49% de los nifios
beneficiarios y 50% de no beneficiarios presentaron estado nutricional normal, un 2% de
los nifios beneficiarios y 10% de los nifios no beneficiarios presentan talla baja y el 21%
de los nifios beneficiarios y 19% de los nifios no beneficiarios tienen talla alta. Segun el
indicador peso/talla de los nifios, el 45% de los nifios beneficiarios y 57% de los nifios no
beneficiarios se encuentran en un estado normal, el 6% de nifios beneficiarios y 5% de
los nifios no beneficiarios presentan desnutricion y 15% de los nifios beneficiarios y 5%
de los nifios no beneficiarios se encuentran con sobre peso, Analizando con la
Metodologia del Propensity Score Maching. Concluimos que el que el impacto del
programa Vaso de Leche son negativas, demostrando que no logran elevar su situacion
nutricional esperado por lo tanto los nifios del grupo de control tienen mejor talla y peso

que los nifios tratados con el programa.

Palabras Claves: Impacto, Nifios, Programa Vaso de Leche, Situacion Nutricional.
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ABSTRACT

The research work aimed to determine the Impact of the Glass of Milk Program on the
Nutritional Situation of children under 5 years of age, from the district of Ilave Provincia
del Collao, period 2012-2017. Anthropometry was used to assess the nutritional status of
children under 5 years of age and non-beneficiaries of the PVL, usingthe T/Eand P /T
indicators; variables were used to evaluate the socioeconomic status of the beneficiary
and non-beneficiary children of the glass of milk; to evaluate the impact of the glass of
milk program on the nutritional situation using the Propensity Score Maching
Methodology. It is a descriptive, correlational and quasi-experimental study. The sample
consists of 95 children under 5 years old in neighborhoods and urbanizations of the Vaso
de Leche program in the llave district. 49% of beneficiary children and 50% of non-
beneficiaries presented normal nutritional status, 2% of beneficiary children and 10% of
non-beneficiary children are short and 21% of beneficiary children and 19% of non-child
children beneficiaries are tall. According to the weight / height indicator of children, 45%
of beneficiary children and 57% of non-beneficiary children are in a normal state, 6% of
beneficiary children and 5% of non-beneficiary children are malnourished and 15 % of
beneficiary children and 5% of non-beneficiary children are overweight, Analyzing with
the Propensity Score Maching Methodology. We conclude that the impact of the VVaso de
Leche program is negative, demonstrating that they fail to raise their expected nutritional
status, therefore the children in the control group have a better height and weight than the

children treated with the program.

Keywords: Impact, Children, Glass of Milk Program, Nutritional Situation.
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INTRODUCCION

En los altimos afios el Perd, como parte de brindar soluciones a los problemas de salud
en aumento, como es el caso de la desnutricion y anemia, tomaron iniciativas para
resolverlos; cabe resaltar la creacion de programas alimentarios, incluso por grupos
etareos, en base a altos indices de desnutricidén en nuestro pais; y las consecuencias que
conlleva, como son: disminucion en el coeficiente intelectual, problemas de aprendizaje,
retencion y memoria, escaso desarrollo muscular y enfermedades infecciosas frecuentes
en la nifiez, hasta un mayor riesgo a enfermedades cronicas en la edad adulta. Por ello, es
considerada una enfermedad que interfiere y obstaculiza la vida y las oportunidades de
quienes se subalimentan, ocasionando un circulo vicioso de desnutricion-pobreza-

desnutricion dificil de romper en nuestro pais. (1)

Una adecuada alimentacion a partir de los seis meses va a depender en primera instancia
de la madre, si esta no tiene los conocimientos necesarios, se podria originar serias
repercusiones en el nifio, alguna de las cuales son la desnutricién crénica y el retardo en
el crecimiento. Debido a esto se considera trascendental que el personal de nutricién que
labora en el componente de CRED debe orientar a las madres sobre la alimentacion
complementaria a partir de los seis meses a fin de incrementar los conocimientos y
fortalecer las practicas adecuadas, para asi prevenir complicaciones derivadas de la

desnutricion en el nifio. (2)

En el presente trabajo de investigacion titulado “Impacto del Programa Vaso de Leche
en la situacion nutricional de los nifios menores de 5 afios del distrito de Distrito de llave,
Provincia del Collao periodo 2012-2017”, la presente propuesta de investigacion tiene
como objetivo determinar el Impacto del Programa Vaso de Leche en la Situacién
Nutricional de los nifios menores de 5 afios beneficiarios del Programa Vaso de Leche,
respecto a los nifios no beneficiarios del Programa Vaso de Leche en el periodo 2012-
2017.

Dicho programa implementado por el Gobierno Peruano en el afio 1985, en su afan de
luchar contra la pobreza y la desnutricion cronica, el programa es de tipo alimentario

nutricional orientado especificamente en la poblacion materno-infantil alcanzando una

15
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cobertura a nivel nacional con la finalidad de reducir la desnutricion de los grupos mas
vulnerables del pais, es necesario entonces verificar si dicha politica de intervencion

cumplio con las metas. (3)

Admitir que toda intervencion social busca modificar exitosamente la situacion o
problema que motivo aplicarla, es relativamente facil y engafiosa; la evidencia disponible
sugiere que una proporcién significativa de estos programas no llegan a alcanzar sus
objetivos finales; a pesar de los cientos de millones de nuevos soles que se invierten cada
afio en programas alimentarios contintan siendo uno de los problemas mas graves del
Pera. (3)

Hablar de desnutricion es un tema de prioridad en el mundo, la desnutricion crénica es
fundamental. Lo que demuestra la evidencia cientifica es que la arquitectura del cerebro
y la capacidad de aprendizaje que tiene una persona se forma en los primeros afios de
vida, si alli uno no logra un ambiente bueno para que los nifios se desarrollen, eso va a
tener repercusiones mas tarde sobre su capacidad de aprender en la escuela, de conseguir
un trabajo y de tener un desarrollo socioemocional completo. Esta etapa es la base del

desarrollo humanao. (3)

Por otra parte, el documento esta estructurado en cuatro capitulos que se detallan a

continuacion:

Capitulo I: Se presenta las generalidades: el planteamiento del problema, la misma que
esta distribuida en problema general y problemas especificos; los antecedentes, la

justificacidn, objetivos, hipotesis de la investigacion.
Capitulo I1I: Revision de la literatura el marco tedrico, asi como el marco conceptual.

Capitulo I11: Expone los materiales y métodos la investigacion, Consta de la ubicacion
geografica del estudio, periodo de duracion del estudio, procedencia del material
utilizado, poblacion y muestra del estudio, disefio estadistico, procedimiento, variables,

analisis de los resultados.
Capitulo 1V: Se presentan los resultados y discusion.

Capitulo V: Conclusiones
Capitulo VI: Recomendaciones.
Capitulo VII: Referencias Bibliograficas y anexos.

16
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1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El fendmeno de la pobreza es hoy en dia, uno de los problemas sociales mas graves que
afecta a todos los paises de América Latina, y particularmente al Peru, donde el 21.7% de
la poblacién se encuentra en situacion de pobreza en el afio 2017.(4) (4) A pesar de los
cientos de millones de ddlares que se invierten cada afio en programas alimentarios, la
desnutricion continda siendo uno de los méas graves problemas del Perd, tanto es asi que,
durante el periodo 1990-1999, el gobierno le otorgo la primera prioridad presupuestal
dentro de la inversion social en servicios basicos, asi como durante el actual periodo 2017
— 2021 en el cual se prioriza y formula el Plan Nacional de la Reduccion de la
Desnutricién y Anemia en el Per(.(5) (5) Y en el departamento de Puno, la desnutricién
cronica (patron OMS) fue de 15,7%; la desnutricion global fue 2,7%; la desnutricion
aguda fue 1,0%, el sobrepeso fue de 5,9% y la obesidad fue de 1,1%. La anemia en este

grupo alcanz6 48,1%. (3)

Para el caso de los nifios menores de 3 afios, la desnutricion cronica (OMS) fue de 15,4%;
la desnutricion global fue 3,1%; la desnutricidén aguda fue 1,2%, el sobrepeso fue de 6,0%
y la obesidad fue de 1,2%. La anemia en este grupo fue de 53,7%. En este si en la tltima
década se ampliaron los programas sociales, aumentaron sus coberturas de poblacion y
se elevaron considerablemente sus presupuestos, ¢por que el ultimo afio el nimero de
pobres subié en lugar de bajar? Estudios de organismos publicos y entidades privadas
coinciden en sefalar tres probables factores: por un problema técnico de focalizacion, los
recursos no llegan a las poblaciones que los necesitan; la fiscalizacion y seguimiento del
destino de los fondos es muy débil o inexistente; y la combinacion de una gestion

deficiente y episodios de corrupcion afectan la eficacia de los programas. (3)(6)

Reiterados informes del Ministerio de Economia y Finanzas y de la Contraloria General
de la Republica han advertido la necesidad de reformular los programas sociales porque,
si bien han aumentado sus presupuestos, el impacto no es apreciable. Lo que acaba de
informar el INEI sobre el aumento de la pobreza que, en el ultimo quinguenio, la
reduccion de la pobreza ha sido lenta, al punto que se ha registrado un rebote. INEI
informd que en 2014 habia 7.003.319 pobres; en 2015 bajé a 6.782.205; en 2016 fue de
6.531.541; y en 2017 subid a 6.906.249 pobres. Si no hay correccién en los disefios de

los programas sociales, literalmente se tiraran al agua miles de millones de soles, y la
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pobreza y la extrema pobreza no podran ser reducidas a menos del 20 por ciento de
poblaciones. (6)

También deberia plantearse que existe confusion entre el objetivo nutricional y el de lucha
contra la pobreza. Si bien ambos problemas estan correlacionados, hay un porcentaje
significativo de nifios pobres que no estan desnutridos (dos de cada tres nifios en pobreza
extrema no son desnutridos). Es el caso, claramente, de los programas Vaso de Leche y
Comedores Populares, que no contienen elementos para combatir la desnutricion, sino
que se trata de programas de alivio a la pobreza. Esto a su vez denota que los beneficiarios
no reciben sus raciones directamente del Programa Vaso de Leche, sino que es la madre
(y en algunos casos el padre) quien recoge las raciones totales asignadas a su hogar para

distribuirlas posteriormente.(7)

Figura 1: Linea de pobreza tota, segun afios 2007-2017
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FUENTE: Resultado de la Pobreza, 2007-2017. (8)

De otro lado, segun la Encuesta Nacional de Hogares (9), la pobreza no se redujo en el
afio 2017, del conjunto de pobres que tenia el pais el 9,8% eran pobres extremos, es decir,
personas que tenian un gasto per capita inferior al costo de la canasta basica de alimentos.
Otro grupo que compone a la poblacion pobre son los pobres no extremos que representan
el 22,7% de la poblacidn total y se caracterizan por tener un gasto per capita superior al
costo de la canasta de alimentos, pero inferior al valor de la canasta basica de consumo
compuesto por alimentos y no alimentos valorado en S/. 676. Por otro lado el gobierno
peruano cada afio hace esfuerzos para disminuir la pobreza, con este objetivo se llevan a

cabo programas sociales que tienen por objeto aliviar o superar este problema, y proteger
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de la vulnerabilidad de la politica econdmica, para los cuales se destinan importantes
esfuerzos de asignacion de escasos recursos del presupuesto nacional. (9)

En el contexto de los programas sociales los problemas principales son las filtraciones y
gastos sociales, el porcentaje de personas que accede a programas sociales que no le
corresponden, por nivel de pobreza, vulnerabilidad, edad o condicion particular, es
sumamente alto y costoso para el tesoro nacional y en cuanto a la filtracion el Programa
del Vaso de Leche tiene un 60.5% de filtracion, los Comedores Populares sufren un
53.7%, tanto el Seguro Integral de Salud (49.5%) como los desayunos escolares (48.4%)
alcanzan casi la mitad de la poblacién como filtrada .Los gastos sociales durante el
periodo 2011 a 2015 han incrementado como ese muestra en la siguiente figura . (10)

Figura 2: PVL Presupuesto Nacional (2011-2015) (millones de nuevos soles)

e 21.8% 26,499

21,763 ”
17,634 18,300 19,277 19,190 =i
i
13,839 14,789 ‘
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2017E

B GASTO CORRIENTE = GASTO DE CAPITAL m SERVICIO DE DEUDA  TRANSFERENCIAS SECTORIALES

FUENTE: Ministerio de Economia y Finanzas. (10)(11)

A pesar de los millones de nuevos soles que se invierten cada afio en Programas
Alimentarios, la desnutricion continGa siendo uno de los mas graves problemas del Peru.
El presupuesto anual asignado por el Estado para la atencion del PVL, en el afio 2016,
ascendio a 423 millones de nuevos soles, monto que fue transferido mensualmente, a las
1,832 municipalidades distritales y provinciales del pais, de acuerdo con los indices
distribucion aprobados por el MEF. (11) .Para el afio 2017 continGa manteniendo el
presupuesto anual desde el afio 2011, el monto de 445 millones distribuidas entre las 1834
municipalidades a nivel nacional. EI Programa Vaso de Leche forma parte del conjunto
de programas sociales gubernamentales orientados a abordar los efectos de la extrema
pobreza en la seguridad alimentaria. El programa actualmente esta distritalizado a nivel
nacional para ofrecer una racion alimenticia diaria principalmente a la poblacion
vulnerable, es decir, nifios de 0 a 6 afios.(12)
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En la presente investigacion del Programa Vaso de Leche ejecutado en el de Distrito de
Ilave, Provincia del Collao, Periodo 2012-2017, se trata de determinar su impacto sobre

la situacion nutricional, por lo que se plantean las siguientes interrogantes:

1.2.  FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. Problema general:

- ¢Cual es el impacto del Programa Vaso de Leche en la situacion nutricional de los
nifios menores de 5 afos, del distrito de Ilave, Provincia de el Collao, ¢Periodo
2012- 20177

1.2.2. Problemas especificos:

- ¢Cudles son las caracteristicas socioecondmicas que determinan la de los nifios
menores de 5 afos beneficiarios del Vaso de Leche y los no beneficiarios del
Programa Vaso de Leche, del distrito de Ilave, Provincia de el Collao, ¢Periodo
2012- 20177

- ¢Cual es la diferencia de la situacién nutricional de los nifios menores de 5 afios
beneficiarios del Vaso de Leche y los no beneficiarios del Programa Vaso de
Leche, del distrito de Ilave, Provincia de el Collao, ¢Periodo 2012- 2017?

- ¢Cudl es el impacto del Programa Vaso de Leche sobre la situacion nutricional en
los nifios menores de 5 afios realizado con la tabla de valoracion nutricional

antropomeétrica, del distrito de llave, Provincia de el Collao, ¢Periodo 2012- 20177

1.2.3. ANTECEDENTES
1.2.3.1. A NIVEL INTERNACIONAL
a) (ATALAH & RAMOS, 2005), realizaron el estudio titulado “Evaluacion de
Programas Sociales con componentes Alimentarios y/o de Nutriciéon en Panama”,
Menciona que dicho pais realiza un importante esfuerzo en programas
alimentarios que representan una inversion anual del orden de B/ 20 millones
(0,35% del gasto social). Sin embargo, el mayor esfuerzo se realiza en programas
de alimentacion escolar, que representan cerca del 90% del gasto en programas
alimentarios. Sélo el 10% restante corresponde a programas de alimentacién
materno infantil, el grupo de mayor vulnerabilidad nutricional y donde se pueden
obtener los mayores resultados en la prevencién y tratamiento de la desnutricion
concluyen; Que el programa nutricional no genera la reduccién de la

vulnerabilidad a la desnutricidn, debido a que el proceso es engorroso y la
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poblacidn objetiva asistida mantiene los indices de desnutricion. En este contexto
Secretaria Nacional de Coordinacion y Seguimiento del Plan Alimentario
Nacional (SENAPAN) ha decidido realizar esta Consultoria para evaluar los
programas alimentarios en Panama, sus sistemas de focalizacion, seguimiento y
evaluacion y la gestion institucional en la administracién de los mismos. Sus
resultados contribuirdn a medir los avances respecto al cumplimiento del primer
objetivo de Desarrollo de la Declaracion de Milenio, cual es reducir la
desnutricion infantil a la mitad entre 1990 y 2015 y a proponer recomendaciones

que permitan un uso mas eficiente de los recursos.(13)

b) STIFEL, D., & ALDERMAN, H. (2003), en la investigacion: El Programa de
Subsidios "Vaso de Leche™ y Desnutricion en Peru. Este documento evalua el
programa de alimentacion Vaso de Leche (VL) en Per(. Planteamos la pregunta
de que si un esquema de focalizacién en varias etapas basado en la comunidad,
como el del programa de VL, es progresivo, ¢es posible que el programa logre sus
objetivos nutricionales? Abordamos esto al vincular los datos de gasto publico de
VL con los datos de encuestas de hogares para evaluar los objetivos y luego
modelar los determinantes de los resultados nutricionales de los nifios para ver si
las intervenciones del programa de Vaso de Leche tienen un impacto en la
nutricion. Confirmamos que el programa de Vaso de Leche esta bien dirigido a
hogares pobres y a aquellos con bajo nivel nutricional. Si bien la mayor parte de
la cobertura de los pobres se atribuye a la focalizacion de los distritos pobres, el
grado en que los pobres reciben mayores transferencias en especie se atribuye a
la focalizacion interdistrital. Sin embargo, el impacto de estos subsidios
alimentarios mas alla de su valor como transferencias de ingresos esta limitado
por el grado en que las transferencias de productos basicos son inframarginales.
Encontramos que las transferencias de leche y sustitutos de la leche del programa
de Vaso de Leche son inframarginales para aproximadamente la mitad de los
hogares que los reciben. Por lo tanto, no es del todo sorprendente que no logremos
encontrar evidencia econométrica de los objetivos nutricionales del programa de
Vaso de Leche. En los modelos de alturas estandarizadas de nifios, no
encontramos impacto de los gastos del programa de Vaso de Leche en los
resultados nutricionales de los nifios pequefios: el grupo al que se dirige el

programa. (14)
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1.2.3.2.  ANIVEL NACIONAL

a) GAJATE, G., & INURRITEGUI, M. (2003). Realizo la investigacion titulado
“El impacto de vaso de leche sobre ¢l nivel de nutricion infantil”, a partir de la
metodologia del “Propensity Score Matching”esta investigacion tiene como
objetivo, explorar y analizar empiricamente, para el periodo 1999-2000, el
impacto del programa vaso de leche sobre el nivel de desnutricion cronica de los
nifios menores de 5 afios. Se encontro que el programa vaso de leche, sin importar
el tipo de modelo utilizado para estimar la seleccion de beneficiarios, es siempre
negativo. En otras palabras, los nifios menores a cinco afios que se benefician de
este programa, no logran efectivamente elevar su nivel nutricional. Gajate
concluye que el programa vaso de leche, a pesar de su alta cobertura, no estaria
teniendo ninguna eficacia en los nifios de 5 afios. Los nifios menores a cinco afos
que se benefician de este programa no logran efectivamente elevar su nivel
nutricional. El programa alimentario de mayor envergadura y en el cual se asigna
gran parte del presupuesto nacional destinado a los programas alimentarios. Los
resultados indican que el Programa del VVaso de Leche no se constituye como una
verdadera estrategia de apoyo nutricional por su bajo contenido energético y
proteico. (15)

b) VALDERRAMA Y PICHIHUA (2011), realizaron el estudio denominado
“Propuesta metodologica para la focalizacion individual de los programas
sociales”, esta investigacion tiene como objetivo, proponer una metodologia que
permita identificar a los hogares que deberian ser atendidos de manera prioritaria
por los programas sociales. En primer lugar, se estima un indice de bienestar que
permite ordenar a los hogares segun su nivel de pobreza. En segundo lugar,
determina qué puntos de corte del indice de bienestar puede ser clasificado como
potencial beneficiario de programas sociales. Se propone una estrategia de
identificacion de la poblacion elegible para programas sociales. En la primera
etapa, como la pobreza monetaria no es observable, se debe estimar un indice de
bienestar, tal como la probabilidad de ser, el gasto per céapita, utilizando técnicas
de procesamiento de bases de datos. Se estimé un indice de bienestar siguiendo la
técnica de andlisis de componentes principales. La segunda es el punto que

minimiza una funcion que depende de los errores de focalizacion. (16)
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c) SUAREZ, M, (2011). realizo un estudio denominado “Caracterizacion del
Programa del Vaso de Leche”; demostré la ineficiencia de su funcionamiento,
dando las siguientes conclusiones: Aun cuando existe un conocimiento y
cumplimiento parcial por parte de las coordinadoras del PVL y los responsables
del municipio del programa respecto a los criterios generales que definen los
grupos de beneficiarios, aun existe una precariedad en la focalizaciéon de las
personas realmente necesitadas, lo cual directa o indirectamente estaria
influyendo en la seleccidn arbitraria y poco técnica de los beneficiarios. La racion
gue actualmente ofrece el PVL no cumple con los requerimientos nutricionales,
las madres de familia representadas en las coordinadoras y algunas beneficiarias
del PVL rechazan de pleno aceptar cualquier otro producto que no sea la leche,
respecto al valor nutricional de la leche y también en algunos casos por tradicion

o0 costumbre a los origenes del PVL. (12)

d) ASENJO, G. (2015). Realizo un estudio denominado “Estado nutricional de los
infantes beneficiarios del Programa del vaso de leche en el distrito de Nueva
Cajamarca, en el afio 2014, El objetivo del estudio fue conocer el estado
nutricional de los infantes de O a 6 afios beneficiarios del Programa del Vaso de
Leche en el distrito de Nueva Cajamarca, 2014. El estudio fue de tipo descriptivo,
se aplicaron instrumentos mediante los cuales se recogid informacion de 222
nifios y nifias entre 0 y 6 afios beneficiarios del Programa del Vaso de Leche.
Luego del procesamiento y analisis de los datos que provenian de las mediciones
“peso para edad”, “peso para talla” y “talla para edad”, se obtuvo como resultado
que el estado nutricional de los nifios de 0 a 6 afios beneficiarios del Programa del
Vaso de Leche, se ha mantenido en estado normal durante el periodo octubre -
diciembre del 2014, por tanto, se aceptd la hipotesis alterna. Concluyendo que los
200 c.c. de leche y los 50 g. de mezcla fortificada de cereales y leguminosas que
reciben diariamente, es un complemento adecuado para la dieta diaria de dichos
nifios, permitiendo que éstos mantengan su estado normal de nutricidén. Sin
embargo, también se identificd que los infantes que al inicio de la investigacion
se encontraron en estado de desnutricion, se han mantenido en dicho estado, ain

a pesar de haber consumido diariamente el VVaso de Leche. (17)
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e) VASQUEZ (2018), realiz6 un estudio denominado “Influencia del programa de
vaso de leche en el estado nutricional de los nifios menores de 5 afios en el distrito
Mariano Damaso Beraun las Palmas — Tingo Maria 2017”, El Programa de Vaso
de Leche fue creado con la finalidad de combatir la desnutricion infantil en el
Per(. De alli que el propdsito de la presente tesis consistié en evaluar la influencia
del programa de vaso de leche en la lucha contra la desnutricion infantil en el
distrito Mariano Damaso Beraun — Las Palmas 2017. La poblacion de estudio
comprendi6 a los nifios de 0 a 6 afios del periodo 2017 representado por sus
respectivas madres, la muestra alcanzé a 132 madres de familia y se aplic el
muestreo probabilistico aleatorio simple. Se aplic6 la técnica de la entrevista
estructurada, el cual sirvié para recoger opinion de las madres de familia que
representan a sus hijos(as) beneficiarios del programa de vaso de leche, a fin de
conocer la percepcion que tienen sobre el impacto de dicho programa en su estado
nutricional. Los resultados indican que el Programa de Vaso de Leche no estaria
contribuyendo con los objetivos debido a la inadecuada planificacion y ejecucion
del programa, baja asignacion presupuestal, desconocimiento de habitos de
alimentacion coherentes por parte de las madres de familia, baja cobertura del
programa, desorganizacion y carencia de capacitacion del comité de

administracion del programa. (7)

f) HUAMAN, D. (2017), realizo un estudio denominado: “Estado Nutricional en
Nifios Menores de cinco afios Beneficiarios del Programa Vaso de Leche,
Comunidad de Chavinillo - Huanuco 2017”, donde su objetivo fue determinar el
estado nutricional de los nifios menores de cinco afios beneficiarios del Programa
de Vaso de Leche; Comunidad de Chavinillo, realizd un estudio descriptivo
simple en 82 nifios, El 46,3% de nifios evaluados tuvieron de 1 a 2 afios de edad,;
el 51,2% fueron del género femenino. En cuanto a la evaluacion del estado
nutricional, segun el indicador peso para edad; el 96,3% de evaluados tuvieron
estado nutricional normal y 3,7% presentaron desnutricion global; siendo este
resultado estadisticamente predominante [X2 = 70,439; p = 0,000]. Respecto al
indicador talla para edad, el 63,4% tuvieron talla normal y el 36,6% presentaron
desnutricion cronica, siendo estadisticamente predominante [X2 = 5,902; p =
0,015]; y por ultimo, segun el indicador peso para talla, el 97,7% presentd estado

nutricional normal y el 2,3% restante tuvo desnutricion aguda; siendo

24

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO ' Nacional del
: Altiplano

estadisticamente predominante [X2 = 74,195; p = 0,000], concluyendo que Los
nifos menores de cinco beneficiarios del Programa Vaso de Leche de la
comunidad de Chavinillo, tuvieron en su mayoria, un estado nutricional normal
(18).

1.2.3.3. ANIVEL LOCAL
a) FLORES (2015), realizo el estudio de investigacion denominado: “Estado
Nutricional y Caracteristicas Familiares en Nifios Menores de 3 Afios, que Asisten
a Instituciones de cuidado infantil privadas y puablicas, Puno — 2015”; La
investigacion, se realizd con el objetivo de Comparar el estado nutricional y
caracteristicas familiares en nifios menores de 3 afios que asisten a la institucién
de cuidado infantil privadas y publicas, Puno ciudad 2015; siendo un estudio de
tipo descriptivo con disefio comparativo; cuya muestra estuvo constituida por 44
nifios y nifias menores de 3 afios. Los resultados obtenidos muestran que segun el
indicador P/E, 5% de los nifios que asisten a las instituciones de cuidado privadas
y 4% de nifios que asisten a instituciones publicas presentan sobrepeso, la mayoria
tiene estado nutricional normal; segun el indicador T/E el 15% de los nifios de la
institucion privada presenta talla baja o desnutricion crénica y 5% talla alta, en la
institucion publica un 8% tiene talla alta y 4% talla baja; por Gltimo en el indicador
P/T, 15% de los nifios de la institucion de cuidado privado presentan sobrepeso y
10% obesidad, en la institucion publica 4% de nifios tienen sobrepeso, 4% con

desnutricion aguda y 4% con desnutricion severa. (19).
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1.3.  HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION
1.3.1. HIPOTESIS GENERAL

La hipotesis de la investigacion se basa en que el impacto del Programa Vaso de Leche
en la situacion nutricional de los nifios menores de 5 afios, del distrito de Ilave, Provincia
de el Collao, Periodo 2012- 2017, no genera un impacto positivo sobre la poblacion

beneficiaria en el programa.

1.3.2. HIPOTESIS ESPECIFICA

a) Las caracteristicas como edad, talla y peso son determinantes para la participacion
de los nifios menores de 5 afios beneficiarios del VVaso de Leche, del distrito de
Ilave, Provincia de el Collao, Periodo 2012- 2017

b) EIl programa vaso de leche no logra mejorar su situacion nutricional de los nifios
menores de 5 afos beneficiarios del VVaso de Leche y los no beneficiarios del
programa vaso de leche.

c) EL programa vaso de leche no tiene un impacto positivo sobre la situacion
nutricional que se realizé en las tablas de valoracion nutricional antropométrica

en los nifios menores de 5 afios.

1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

En la actualidad uno de los problemas con la realizacion del presente proyecto de
investigacion denominada “Impacto del programa Vaso De Leche en la situacion
nutricional de los nifios menores de 5 afios, distrito de Ilave, provincia del Collao, periodo
2012-20177, se pretende determinar el Impacto del programa vaso de leche en la situacion
nutricional de los nifios menores de 5 afos, del distrito de llave provincia del Collao,
periodo 2012-2017 el mismo que se analizara y comparara la diferencia de la situacion

nutricional de los nifios menores de 5 afios beneficiarios y no beneficiarios

El Programa Vaso de Leche tiene como objetivo (especialmente de los escolares de 4 a
13 afios de edad), prevenir la desnutricion en nifios menores de 3 afios, y fomentar la
participacion de la comunidad organizada. (20) .La desnutricion infantil con
repercusiones no sélo fisicas sino también cognitivas, que alcanzan al individuo en todas
sus etapas de vida, en ese sentido, en los Gltimos afios, a nivel pais se han producido
mejoras relacionadas con la desnutricion crénica en menores de cinco afios, sin embargo,

la desigualdad existente, hace que aun se reporten prevalencias muy altas, a otros niveles.
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Todo problema nutricional se desarrolla, como sabemos, en un contexto social,

economico, cultural y demografico variados. (21)

Cabe resaltar que se determino analizar exclusivamente el Programa del VVaso de Leche
ya que éste es el unico programa alimentario que esta dirigido prioritariamente a nifios de
0 hasta 5 afios de edad y tiene un fuerte alcance a nivel nacional, siendo ejecutado por
todos los municipios distritales del pais. (22)

De lo anterior puede concluirse que en la actualidad se desconoce el desempefio de los
programas y proyectos en los que se plasman las orientaciones de politica social y, sobre
todo, se ignora el impacto que tales acciones producen sobre la poblacion objetivo. En
general no se sabe si tales programas sirven o no sirven; si sirven, se ignora cudl es el
impacto positivo 0 negativo que genera y en qué grado se justifican la continuidad del
proyecto y las inversiones. También se ignora quiénes aprovechan realmente sus
beneficios por su débil sistema de focalizacion y a quiénes se perjudica por las fugas de
recursos que presentan. Es esencial, racionalizar la politica social, aumentando la
eficiencia de la utilizacion de recursos y la eficacia de los programas y proyectos. Solo
asi sera posible satisfacer las necesidades mas urgentes de los grupos poblacionales

ignorados.(22)

Los resultados de la presente investigacion seran de gran utilidad para proponer medidas
correctivas para la reorientacion y redisefios del PVL vy asi se reduzca la desnutricion
infantil en los nifios menores de 5 afios con la finalidad de mejorar la situacion nutricional
de los nifios menores de 5 afios de la poblacion méas vulnerables del distrito de Ilave
provincia de el Collao.

Esta investigacion se justifica ya que no existen evidencias suficientes ni estudios
similares en el area de investigacion y ademas sera de vial importancia porque proveera
informacién a las autoridades y a los futuros investigadores y asi contribuir a que haya

menos casos de desnutricion en nuestra poblacion.
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1.5. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
1.5.1. Objetivo general

- Determinar el impacto del Programa Vaso de Leche en la situacion nutricional de
los nifios menores de 5 afios, del distrito de llave, Provincia de el Collao, Periodo
2012- 2017.

1.5.2. Objetivos especificos

- Determinar las caracteristicas socioeconémicas de la participacion de los nifios
menores de 5 afios beneficiarios del VVaso de Leche y los no beneficiarios del
Programa Vaso de Leche, del distrito de Ilave, Provincia de el Collao, Periodo
2012- 2017.

- Analizar y comparar la diferencia de la situacion nutricional de los nifios menores
de 5 afos beneficiarios del Programa Vaso de Leche y los no beneficiarios del
Programa Vaso de Leche.

- Evaluar el impacto del Programa Vaso de Leche sobre la situacion nutricional en
los nifilos menores de 5 afios realizados con la tabla de valoracion nutricional

antropometrica.
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CAPITULO II

REVISION DE LA LITERATURA
2.1. MARCO TEORICO
2.1.1. POLITICAS PUBLICAS

2.1.2. POLITICA PUBLICA EN RELACION A LA POBREZA

La pobreza es la situacion o condicion socioecondémica de la poblacion que no puede
acceder o carece de los recursos para satisfacer las necesidades fisicas y psiquicas basicas
gue permiten un adecuado nivel y calidad de vida tales como la alimentacion, la vivienda,
la educacion, la asistencia sanitaria o el acceso al agua potable. En un sentido
multidimensional la pobreza necesita intervenciones integrales y sostenibles. Los
gobiernos a menudo estan obligados a subsidiar los servicios que no va a proporcionar a
presta insuficientemente. El caso de los subsidios para la prestacion de servicios basicos
esta bien establecido, la cual se basa en la eficiencia y razones de equidad. Ello se asocia

con factores tales como la pobreza, la desnutricion, problemas de salud y trabajo (4).

2.1.3. POLITICA PUBLICA EN RELACION CON LA DESNUTRICION
INFANTIL CRONICA

Se puede considerar el abordaje de la politica pablica en la desnutricion infantil cronica
desde dos angulos: desde la politica social y desde la primera infancia. En cuanto a la
primera, se puede afirmar que no existe una politica expresa como si la hay en el caso de
seguridad alimentaria o desarrollo rural, por ejemplo. En 2004 se hizo un intento con la
publicacion de los Lineamientos de Nutricion Materno Infantil en el Perd, sin embargo,
este documento solo establece recomendaciones técnicas de lo que deben cumplir la
gestante, el nifio menor de seis meses, y el de seis a veinticuatro meses. Lo mas cercano

es la Estrategia Nacional CRECER, que establece la intervencion (2).

2.1.4. POLITICA SOCIAL

La politica social, es un conjunto de programas que pretenden alcanzar los mismos fines,
las orientaciones sobre qué problemas sociales priorizar y definir las principales vias y
limites para la intervencion que la politica plantea. Las politicas sociales incluyen
servicios basicos como la educacion, la salud, la administracién de justicia, los programas

alimentarios, el apoyo productivo a la poblacion pobre, la formacion de capital social
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(capacidades de la poblacion como conjunto para enfrentar constructiva y colectivamente

sus problemas) e incluso aspectos culturales (23).

2.1.5. PROGRAMAS SOCIALES EN PERU

En el PerG existen cerca de 40 programas de lucha contra la pobreza en los principales
sectores como: El Ministerios de Salud, Ministerio de Educacion, Ministerio de la Mujer,
Ministerio de Trabajo, entre otros. La aplicacion de las politicas propicio dos resultados.
Primero, los programas sociales, al carecer de un sistema de evaluacion y monitoreo de
su funcionamiento, trajo consigo que el manejo de padron de beneficiarios en caso de que

lo tuvieran. Trajo como consecuencia los siguientes problemas: (24)

- Filtracién (la poblacién beneficiaria que no es poblacién objetivo)

- Subcobertura (poblacién objetivo que no esté siendo atendida).

2.1.6. SEGURIDAD ALIMENTARIA

La seguridad alimentaria segun la definicion de la Cumbre Mundial sobre la
Alimentacion, es la situacion en la cual "todas las personas tienen en todo momento
acceso fisico y economico a suficientes alimentos nutritivos para satisfacer sus
necesidades nutricionales y sus preferencias alimentarias para llevar una vida activa y
sana". La inseguridad alimentaria: es la situacién opuesta en la que existe una carencia de
alimentos que afecta la salud y actividades de una persona. La seguridad alimentaria

depende de tres componentes: (24)

- Disponibilidad: Un pais tiene seguridad alimentaria cuando toda su poblacion
tiene una dieta adecuada. Alimentos pueden ser producidos localmente o
importados. La disponibilidad de alimentos en los hogares exige igualmente que
éstos se encuentren disponibles en los mercados nacional, regional y local. (24)

- Acceso: Los hogares deben tener la suficiente capacidad y recursos para la compra
de alimentos. Para que los hogares puedan acceder a una cantidad y calidad
suficiente de alimentos es necesario que ellos puedan producirlos o tengan
suficientes ingresos como parte de sus actividades laborales, para poder obtener
estos productos. Los alimentos son en si una mercancia, por lo tanto; éstos se rigen

por las leyes del mercado. (24)
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Debido a esto, la pobreza y la inseguridad alimentaria estan estrechamente relacionadas.
En tal medida se espera que cuando una poblacion considerada vulnerable y cuya
proteccion es de interés nacional, no pueda contar con estos recursos para acceder a
alimentos, el Estado debe favorecer la transferencia de ingresos y/o subsidios
alimentarios, de modo que ellos puedan adquirir una dieta adecuada y nutritiva. Esta

transferencia suele realizarse a traves de programas de asistencia alimentaria. (24)

- Utilizacién: Igualmente existe inseguridad alimentaria cuando no se come una
dieta adecuada, aunque existen alimentos, o por razones del estado de la salud no
se absorbe adecuadamente los nutrientes. También influye en este aspecto la falta
de conocimientos y las carencias de acceso a servicios basicos.(24)

- La situacion nutricional es el resultado del balance entre lo consumido y lo
requerido por el cuerpo, y esta determinado por la calidad y cantidad de nutrientes
de la dieta y por su utilizacion completa en el organismo. Los problemas en la
alimentacion y nutricion son diversos. El hambre puede definirse como la
“escasez de alimentos basicos que causa escases Yy miseria generalizada “; la
malnutricion como el “estado patologico debido a la deficiencia, la mala
asimilacion de los alimentos”.(24)

- Evaluacion Nutricional: Durante el proceso de evaluacién la situacion nutricional
es necesario determinar si un nifio es normal o si presenta alguna alteracion. Las
evaluaciones de la situacion nutricional deben incluir los indices P/T y T/E para
determinar si hay desnutricién aguda (adelgazamiento), desnutricion cronica
(retardo del crecimiento) o ambas.(24)

- El indicador para evaluar la efectividad del Programa del VVaso de Leche es el
nivel nutricional de los nifios beneficiarios, como se mencion6 con anterioridad,
el objetivo de este programa es mejorar la situacion nutricional de los participantes

o prevenir la desnutricion.(24)

La literatura considera tres posibles aproximaciones de medidas de nutricion, el indice de
talla por edad (T/E), peso por talla (P/T) y peso por edad (P/E).(25)

- Indicador de talla para la edad (T/E), desnutricion crénica: se refiere a la
desnutricion de largo plazo asociada con condiciones econémicas generales y

cronicas, asi como repetidas infecciones y anormal ingesta de nutrientes.(25)
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- Indicador peso para la talla (P/T), desnutricion aguda: es relevante al estudiar
efectos de corto plazo derivados de estados de emergencia, como un desastre

ambiental, situacion donde la oferta de comida familiar es limitada. (25)

En la investigacion se opto por la primera alternativa debido a que es la menos sensible a
condiciones transitorias, por lo que reflejaria un éxito rotundo y contundente del
Programa de Vaso de Leche. El indice T/E describe una condicion en la cual el nifio no

alcanza una altura suficiente para su edad. (25)

2.1.7. SITUACION NUTRICIONAL EN EL PERU

En el Per(, el crecimiento econdémico constante, unido a las inversiones en
infraestructura, educacion y salud, y la expansion de los programas sociales, ha
redundado en una considerable reduccién del hambre y la pobreza, lo que incluye la
reduccion del nivel de malnutricion cronica del 29 % registrado en 2007 al 13 % de 2016.
(26)

Aunque la desnutricion cronica infantil se ha reducido a la mitad desde 2007, continta
afectando al 13,1 % de los nifios menores de 5 afios (al 14 % de los nifios y al 12,2 % de
las nifias). Hay diferencias considerables segun el lugar de residencia: en las zonas rurales
es del 26,5 % y en las urbanas del 7,9 %16. En algunas partes del pais, como las zonas
aisladas de la Sierra y la Amazonia, los niveles de desnutricion llegan al 33,4 %. Entre
las comunidades indigenas, particularmente las del Amazonas, los niveles de desnutricion

no se han reducido en los Gltimos 10 afios. (26)

Las tasas de anemia de los nifios de edades comprendidas entre los 6 y los 36 meses se
han reducido solo ligeramente (del 45 % al 43 % desde 2011) (27), pero se han registrado
incrementos en 16 departamentos. La anemia entre las mujeres aument6 en un 3,9 % entre
2012 y 2014. En algunas regiones, como la de Puno, los niveles de anemia llegan al 76
%. El 42,4 % de los nifios menores de 5 afios de los hogares mas pobres sufren anemia,
mientras que la proporcién correspondiente a los nifios de familias acomodadas es del

20,6 %, que también es un nivel elevado. (27)

La obesidad y el sobrepeso estdn aumentando y afectan al 32,3 % de los nifios de edades
comprendidas entre los 5 y los 9 afios, de los cuales el 14,8 % son obesos y el 17,5 %
tiene sobrepeso. Esto afecta especialmente a: i) los nifios, entre los cuales la prevalencia

de la obesidad y el sobrepeso es del 39 %, mientras que entre las nifias es del 25 %; ii) los
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nifios de las zonas urbanas, entre los cuales la prevalencia es del 41 %, v iii) los nifios de
hogares de ingresos medios o altos, entre los que la prevalencia es del 39 %. La obesidad
afecta al 44 % de las mujeres adultas, mientras que ese porcentaje es del 38 % entre los
hombres. (27)

2.1.8. PROGRAMAS DE ALIMENTACION Y NUTRICION

La inversion en programas de ayuda alimentaria constituye una forma de subsidio a la
economia familiar de la poblacién pobre del pais. Entre los 6rganos del Estado que
ejecutan dicha ayuda se encuentra: PRONAA (Programas de Alimentacion Escolar,
Apoyo Alimentario a Comedores y PRONOIS), FONCODES (Programa de Desayunos
Escolares) y las Municipalidades Distritales (Programa del VVaso de Leche). Los alimentos
se distribuyen a la poblacion beneficiaria, o bien de manera directa por parte de dichas

instituciones, o0 a través de organizaciones sociales de la misma poblacion.(1)

2.1.8.1. FOCALIZACION:

La distribucion geogréfica de la ayuda alimentaria se realiza de acuerdo con los objetivos
y priorizacion de cada institucion. En este sentido, los programas analizados, tienen un
alcance a nivel nacional. Sin embargo, solamente el Programa Vaso de Leche se ejecuta
a través de todos los municipios del pais; mientras que los otros se localizan en zonas de
extrema de pobreza. Asimismo, la mayoria de éstos emplean herramientas tales como
mapas de pobreza y tasas de desnutricion, para lograr la mejor focalizacion geogréfica.
Tal y como puede apreciarse en el Cuadro, el Programa del Vaso de Leche y el Proyecto
Wawa Wasi utilizan como instrumento de focalizacion algun indice de desnutricion;
mientras que el Programa de Desayunos Escolares y el de Apoyo Alimentario a

Comedores se basan exclusivamente en Mapas de Pobreza.(23)
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Cuadro 1: Instrumentos de focalizacion de los programas

PROGRAMAS | LOCALIZACION INSTRUMENTOS
Nivel nacional Focalizado desde el Ministerio de
Todos los municipios Economia en funcion de indice
Vaso de Leche | distritales del pais. Cada de desnutricion

municipio se encarga de la
localizacion interdistrital

Wawa Wasi Nivel Nacional. Mapa de focalizacion en base a tasas
Localizado en zonas de desnutricion, madres que trabajan
urbano marginales pobres e indices de pobreza

Desayunos Nivel Nacional.

Escolares Centros educativos de zonas | Mapa de Pobreza de FONCODES
en extrema pobrezay
pobreza.

Comedores Nivel nacional. Mapa de la Estrategia Focalizada de

Populares Localizado en zonas de Lucha contra la pobreza

extrema pobreza
FUENTE: Secretaria Técnica de Politica Alimentaria Nutricional: Programas de Alimentacion

y Nutricion. Analisis Comparativo. (23)

2.1.9. PROGRAMA VASO DE LECHE

El Programa Vaso de Leche es un programa Social Alimentario que implementa la
situacion nutricional a través de las Municipalidades el cual esté dirigido a grupos mas
vulnerables de la poblacion, el objetivo principal es mejorar la nutricion de beneficiarios
que la ley lo sefiala. EI Programa del Vaso de Leche (PVL) fue creado en el Peru,
mediante Ley N.° 24059, el 21 de diciembre del afio 1984, sin embargo, entra en vigencia
todavia el 4 de enero de 1985 en las Municipalidades Provinciales del pais y
consecuentemente pasa a ser administrado directamente por las Municipalidades
Distritales. En el articulo 1 de la Ley 24059 se dispone como grupo beneficiario a la
poblacién materno-infantil en sus niveles de nifios de 0 a 6 afios de edad madres gestantes
y en periodo de lactancia, priorizando entre ellos la atencion a quienes presenten una

situacion de desnutricion o se encuentren afectados por tuberculosis y ancianos. (23)
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2.19.1. OBJETIVO DEL VASO DE LECHE

- ElProgramadel VVaso de Leche tiene por finalidad planificar, ejecutar y supervisar
las actividades destinadas a lograr la correcta implementacion del Programa en
mencion que permita proporcionar una base nutricional, a la comunidad
organizada de los insumos leche y/o alimentos equivalentes de la region para los
nifios de 0 a 6 afios, madres gestantes y en periodo de lactancia, asi como otros
permitidos por las normas que la rigen.

- Disminuir los niveles de mal nutricidon de la madre y el nifio de los sectores menos
favorecidos econ6mica y alimentariamente.

- Fomentar la solidaridad organizada de las madres que participan dentro de este
Programa Nutricional fomentando acciones y actividades que permitan el llevar
su nivel de vida dentro de la lucha contra la pobreza que se implementa, y en la
busqueda del desarrollo social.

- Promover el desarrollo agroindustrial dentro de la zona y Region

- Propiciar la participacion de los vecinos en la vigilancia de los servicios y entrega
de alimentos que presta el Programa, respetando la autonomia de la Organizacién

participante. (23)

2.19.2. MARCO NORMATIVO DEL PROGRAMA VASO DE LECHE

a) Ley de Creacion del Programa Vaso de Leche Ley N.° 24059.
b) Ley que establece normas complementarias para la ejecucién del Programa del
Vaso de Leche Ley N.° 27470.
c) Ley que modifica las normas complementarias para la ejecucion del Programa del
Vaso de Leche N.° 27712,
d) Directiva denominada valores nutricionales minimos de la racion alimenticia del
Vaso de Leche, R. M. N.° 711-2002-SA.
e) Normas Técnicas sobre el Empadronamiento de beneficiarios del Programa del
Vaso de Leche.
El Reglamento de Organizacion y Funciones del Comité de Administracion del Programa
del Vaso de Leche es aprobado por dicho Comité y debera ser reconocido por el Concejo
Municipal. (23)
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2.1.10. RECURSOS PRESUPUESTALES

El Ministerio de Economia y Finanzas, incorpora en la ley de Presupuestos del Sector
Publico los recursos presupuestales correspondientes para el financiamiento del Programa
Vaso de Leche, de acuerdo a la Ley N°24059, asimismo establece mediante Resolucién
Ministerial de coordinacion con el Ministerio de Salud, INEI y las Municipalidades. Los
indices de distribucién de estos recursos y normara las pautas del manejo presupuestal y
calendario de transferencias. EI Ministerio de Economiay Finanzas asigna mensualmente
un monto de S/. 30°250,000 y anual S/. 363°000,000 a las Municipalidades a nivel
nacional a través de los calendarios de compromisos que autoriza la Direccion Nacional
de Presupuesto Publico, los recursos presupuestales para la Municipalidad Provincial de
El Collao llave asignan un monto de S/. 360,310.00 que por concepto del Programa Vaso
de Leche se encuentran aprobados en la Ley Anual del Presupuesto Publico y conforme
a la Programacion Mensual efectuada sobre la base del Presupuesto Institucional de
Apertura. (23)

2.1.11. PROBLEMA DE FILTRACION EN PROGRAMA VASO DE LECHE

Segln Vésquez indica que las expectativas del beneficio que podria generar este
programa eran auspiciosas, pero esta iniciativa trajo consigo una serie de problemas que,
pese a haber transcurrido 26 afios al 2011, no han podido ser paliados adecuadamente. De
hecho, algunos no s6lo se mantienen, sino que incluso han empeorado. Para el afio 2011,
el Presupuesto asignado al Programa del Vaso de Leche fue de S/. 363°000,000 segun el
Ministerio de Economia y Finanzas (MEF). El cual es encargado de transferir y asignar
el presupuesto a las diferentes municipalidades del pais, bajo criterios del indice de
distribucion elaborado cada afio y sobre la base de los indicadores de pobreza. En las
siguientes tablas se analizan cada definicién y los problemas en la eficacia de los
programas a nivel nacional. (23)

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




TESIS UNA - PUNO

Universidad
Nacional del

Cuadro 2. Problemas de Eficacia del Programa: Peru, 2012

PROBLEMA

DEFINICION

Infiltracion o
Filtracion

Numero de personas que no forman parte de la poblacion objetivo

pero que si es beneficiaria del mismo.

Subcobertura

Numero de personas que forman parte de la poblacion objetivo del

programa social, pero que no son beneficiarias.

Y uxtaposicion

NUmero de personas que son beneficiarias de dos 0 mas programas

sociales a la vez que brindan un bien publico parecido.

FUENTE: Centro de Investigacion de la Universidad del Pacifico (23)

Cuadro 3: Problema de Filtracion y Subcobertura del 2008 - 2017

PVL 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014

2015

2016

2017

Filtracién

191 | 394 | 396 | 376 | 37.1 | 43.6 | 47.6

51.0

59.5

60.5

Subcobertura | 75.7 | 72.7 | 70.0 | 69.2 | 73.3 | 73.3 | 75.0

76.3

71.0

72.9

FUENTE: Centro de Investigacion de la Universidad del Pacifico (23)
2.1.12. ORGANIZACION DEL PROGRAMA VASO DE LECHE EN

MUNICIPALIDAD.

CADA

En cada municipalidad distrital y provincial se conforma un Comité de Administracion

del Programa del VVaso de Leche, cuya constitucion es aprobada mediante Resolucion de

Alcaldia con acuerdo del Concejo Municipal y esta integrado por el Alcalde, un

funcionario municipal, un representante del Ministerio de Salud, tres representantes de la

organizacion del Programa del Vaso de Leche (Clubes de Madres) y un representante de

la Asociacion de Productores Agropecuarios. Los integrantes del Comité ejercen sus

funciones por 2 afios consecutivos, no pudiendo ser reelectos en forma inmediata.
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El Comité debe contar con un Reglamento de Organizacion y Funciones, documento que

debe ser reconocido por el Concejo Municipal.

Cada municipalidad tiene la responsabilidad de organizar e implementar el Programa en
todas sus fases: seleccion de beneficiarios, programacion, distribucion, supervision y

evaluacion. (28)

2.1.13. ETAPA DE SELECCION DE BENEFICIARIOS:

La seleccidn de beneficiarios se refiere a la etapa en la que se efectlia el empadronamiento
de la poblacion que recibird una racion alimenticia diariamente. Para ello la
municipalidad debera registrar en primer lugar a los beneficiarios del primer grupo
objetivo, conformado por los nifios de 0 a 5 afios, madres gestantes y en periodo de
lactancia. Sélo si los beneficiarios del primer grupo objetivo son atendidos todos los dias
de cada mes y existen recursos disponibles, se empadronara a los nifios de 7 a 13 afios,
ancianos Yy afectados por tuberculosis, priorizando entre ellos a los que presentan estado
de desnutricion. EI empadronamiento debe realizarse 2 veces al afio, en junio y en
diciembre, existiendo la obligacion de presentar los resumenes de dicho
empadronamiento en el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica- INEI, con la
finalidad de contar con informacion actualizada en el momento de efectuar la distribucion

de los recursos publicos destinados al Programa. (28)

2.1.13.1. ETAPAS DE PROGRAMACION:

En esta etapa el Comité de Administracion planifica todas las actividades, estableciendo
directivas que coadyuvaran a la gestion del Programa, con la finalidad de asegurar una

atencion oportuna y de calidad para los beneficiarios. (28)

2.1.13.2. ETAPAS DE DISTRIBUCION:

En esta etapa del programa, los alimentos previamente adquiridos y almacenados en
Optimas condiciones, son distribuidos entre los Comités del Vaso de Leche reconocidos
en la jurisdiccion territorial de cada municipalidad, dentro de los plazos programados.
(28)

El Comité de Administracién cautelard que una racion alimenticia preparada, sea
entregada diariamente los siete dias de la semana a los beneficiarios empadronados.

Excepcionalmente, y s6lo en el caso de aquellos lugares que se encuentran alejados del
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centro de distribucion, se podra autorizar mediante Resolucion de Alcaldia, la entrega de

siete raciones sin preparar una vez a la semana. (28)

2.1.13.3. ETAPA DE SUPERVISION Y EVALUACION:

La supervision y evaluacion se realiza durante todas las etapas del proceso que sigue el
Programa, con la finalidad de garantizar que los beneficiarios reciban una atencion de
calidad, asi como para medir el cumplimiento de los objetivos y metas que cada Comité
planifico durante la etapa de programacién. (28)

2.1.14. INCORPORACION DE UN COMITE DE BENEFICIARIOS

Para que un grupo de beneficiarios sea incorporado al programa, tiene que hacerlo a través
de los comités del vaso de leche. Estos comités tienen que elegir una junta directiva y la
duracién de su periodo es de 02 afios, renovandolo con una asamblea extraordinaria en la
que asisten todos los beneficiarios del comité. Se requiere como requisitos para su

reconocimiento:

- Solicitud remitida al Alcalde del distrito con atencion al Programa del Vaso de
Leche.
- Presentar un padrén de Beneficiarios (como minimo 50 Beneficiarios)

- Croquis de Ubicacion.

Estas solicitudes son evaluadas, incluyendo una visita de campo para verificar la
existencia del comité y los beneficiarios, y de acuerdo a esta evaluacion se procede a la
aprobacion e inclusién en la programacion del afio siguiente. La distribucion del producto
(leche evaporada y cereal) se realiza mensualmente en cada sector de acuerdo al
cronograma de distribucion. Los comités deben ofrecer a sus beneficiarios el producto
ya preparado. En el caso de que alguno de los comités incumpla con las disposiciones y
normatividad del programa existe un conjunto de sanciones a las que los comités

infractores pueden ser sometidos. Las sanciones son tres:

- Amonestacién: Por no haber preparado el producto y/o por la distribucion del
mencionado en crudo.

- Re-Organizacion: Denuncias por parte de los beneficiarios y/o de la comunidad.

- Cierre: Detecta malversacion del producto e infringiendo la Ley (venta del
producto). (20)
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2.1.14.1. POBLACION OBJETIVO SEGUN EL MARCO LEGAL.

En el articulo 1 de la Ley 24059 se dispone como grupo beneficiario a la poblacion

materno-infantil en sus niveles de primera prioridad a:

- Niflos de 0 a 5 afios de edad
- Madres gestantes

- En periodo de lactancia

Priorizando entre ellos la atencion a quienes presenten un estado de desnutricién o se
encuentren afectados por tuberculosis. Posterior a la firma de la ley 24059 en 1985,
mediante un convenio suscrito entre la Municipalidad de Lima y la Junta Directiva de la
Coordinadora Metropolitana de los Comités del Vaso de Leche, en diciembre de 1986,
algo que después se incorpora en el reglamento de la citada ley 26, se amplia la cobertura
de atencion en el &mbito de la provincia de Lima a nifios de entre 6 y 13 afios como
segunda prioridad y Ancianos y enfermos de tuberculosis. Asimismo, se comprometen a

observar y respetar las siguientes normas con respecto a la poblacién beneficiaria: (23)

2.1.14.2. REFERIDO A LA SITUACION SOCIO-ECONOMICA:

- Primera Prioridad: Asentamientos del tipo Pueblo Joven, Asentamiento
Humano Marginal, barriadas o &reas similares de reciente formacion (predominio
de esteras, carencia de servicios urbanos basicos).

- Segunda Prioridad: Asentamiento de tipo Pueblo Joven, barriadas urbanizacion
popular, cooperativa de vivienda consolidada o en proceso de consolidacién

- (presencia de viviendas de material noble, construidas o en proceso de
construccion, servicios urbanos deficientes o incompletos).

- Tercera Prioridad: Asentamientos organizados (callejones, corredores, casas
vecinales).

- Cuarta Prioridad: Otras zonas de la Ciudad.
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2.1.14.3. Referido a aspectos organizativos:

- Primera Prioridad: Zonas con experiencia en organizacion vecinal y/o comunal
vigente.

- Segunda Prioridad: Zonas con experiencia en organizacién vecinal y/o comunal
no vigente.

- Tercera Prioridad: Zonas sin experiencia en organizacion vecinal y/o comunal.

Esta misma Idgica se recoge en el articulo 6 de la Ley 27470 del Programa del Vaso de
leche, que se debe dar prioridad a la atencion de los nifios de 0 a 5 afios y en la medida
que se cumpla con ello se mantendra la atencion a los nifios de 7 a 13 afios. Ambos
dispositivos legales son enfaticos en precisar que sélo en la medida que se cumpla con
esta poblacion objetivo, se contempla que el Programa extienda sus beneficios a los nifios

de siete a trece afos, ancianos y personas afectadas por tuberculosis. (23)

2.1.14.4. Focalizacién de la Poblacion Objetivo

El objetivo de cualquier politica anti-pobreza, incluyendo los programas sociales para
favorecer la seguridad alimentaria es transferir bienestar a los hogares pobres. Se supone
que la mejor forma de efectuar esta transferencia, es disefiando intervenciones que
reduzcan al minimo los beneficios a los no pobres, de tal manera que con ello pueda
tenerse el méximo impacto sobre los hogares que si lo son. A este proceso se le denomina
Focalizacion. Podemos decir que un programa bien focalizado deberia mostrar el
méaximo de sus beneficios en aquella poblacion priorizada, reduciendo al minimo la

derivacion de estos recursos hacia la poblacion priorizada. (23)

La mejora en la focalizacién de los programas sociales para favorecer la seguridad
alimentaria permitiria que dichos programas o proyectos sean mas efectivos (al beneficiar
con mas recursos a los receptores e incluir a los pobres que se encontraban al margen de
ellos) y a la vez, més eficientes, al reducir las distorsiones de la economia causadas por
los impuestos que sirven para financiarlas. Cuando las donaciones de alimentos estan mal
utilizadas o mal focalizadas, éstas traen efectos negativos en el consumo de alimentos

producidos localmente, distorsionando los patrones alimentarios. (23)

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO ' Nacional del
: Altiplano

2.1.15. RACION DEL PROGRAMA

En el articulo 1 de la Ley 24059 se dispone que la poblacion beneficiaria del Programa
del VVaso de Leche tenga derecho a la provision diaria por parte del estado, a través de los
municipios, sin costo alguno para ellas, de 250 cc de leche o alimento equivalente. Entre
las normas complementarias para el Programa del VVaso de Leche dispuestas en la Ley
27470 se establece que “la racion alimenticia puede estar constituida por leche en
cualquiera de sus formas, y/o enriquecidos lacteos o alimentos que contengan un minimo
de 90% de insumos nacionales como harina de quinua, kiwicha, cebada, arroz, soya y

otros productos”. (23)

2.1.15.1. SELECCION DE LOS PRODUCTOS QUE COMPONEN LA RACION
ALIMENTICIA

El Comité de Administracion del Programa del Vaso de Leche, es el responsable de la
seleccion de los insumos alimenticios; para lo cual, las representantes de las
Organizaciones de Base aplicando el procedimiento establecido en el Reglamento de
Organizacion y Funciones y los criterios de seleccion de la normativa vigente, efectuaran
la consulta a las beneficiarias, alcanzando al Comité las propuestas de los insumos que

son preferidos por éstas. (29)

Se deben adquirir aquellos alimentos que contengan mayor valor nutricional
adecuadamente balanceado y de menor costo. En tal sentido, el Comité Especial
designado para realizar el proceso de selecciéon de proveedores, debera tener en cuenta
como minimo los siguientes criterios de evaluacion: valores nutricionales, condiciones de
procesamiento, porcentajes de componentes nacionales, experiencia y preferencia de los

consumidores.

En el Comité Especial participa una representante elegida por el Comité Distrital del Vaso

de Leche, en calidad de veedora ad-honorem.
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2.1.15.2. CRITERIOS PARA SELECCIONAR LOS INSUMOS A SER
ADQUIRIDOS:

- Alimentos sin procesar: alimentos de origen agricola, ganadero o agroindustrial
de origen 100% nacional en las zonas en que la oferta cubre la demanda.

- Alimentos procesados: alimentos cuyos insumos sean de origen 90% nacional,
prioritariamente leche en cualquiera de sus formas combinada con alimentos
nacionales, mezclas y enriquecidos lacteos.

- De los alimentos indicados se debera escoger aquellos de mayor valor nutricional
adecuadamente balanceados y de menor costo. (29)

Cuadro 4: Criterios de seleccion de insumos del Programa del VVaso de Leche.

CRITERIOS DE SELECCION

Sin procesar 100% producto| Procesados Minimo 90%| Alimentos de Mayor valor

de origen nacional. origen nacional. nutricional Directiva INS.

FUENTE: Instituto Nacional de Salud 2002 (29).

El Instituto Nacional de Salud, define que un buen complemento alimentario debe aportar
no menos del 30% de los requerimientos de energiay proteinas de acuerdo al grupo etario,
sexo y condicidn. (29)

2.1.153. VALOR NUTRICIONAL MINIMO ESTABLECIDO POR EL

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

Teniendo en cuenta que el valor nutricional minimo, se refiere a la cantidad minima de
micro y macro nutrientes que debe contener la racion alimenticia diaria para cubrir el 15%
del requerimiento de energia diaria de un nifio menor de 5 afios, 100% de las vitaminas

A, Cy Hierroy 60% de las recomendaciones de las demas vitaminas y minerales. (29)

2.1.15.4. CARACTERISTICAS DE LA RACION DIARIA SEGUN LA R.M. N°
711-2002-SA/DM.

- Alimentos adecuadamente balanceados.
- Alimentos de mayor valor nutricional y menor costo.

- Cumplimiento de los requerimientos minimos de energia (207 Kcal).
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- Cumplimiento de los porcentajes minimos de vitaminas y minerales.
- Cumplimiento de la distribucion energética diaria (porcentajes de proteinas,

grasas y Carbohidratos). (29)

Cuadro 5: Aporte de macronutrientes, energia y distribucion energética aprobado.

Macronutrientes Energia (Kcal) Cantidad (gramos) | Distribucion
Proteina 25-31 6,21 -7,76 12 -15
Grasa 41 - 52 4,60 —5,75 20-25
Carbohidratos 141 -124 35,19 - 31,05 60 — 68
TOTAL 207 46,0 — 44,6 100

FUENTE: Instituto Nacional de Salud 2002 (29).

Cuadro 6: Requerimiento minimo de vitaminas y minerales por racion /dia

Vitaminas Cantidad
Vitamina A 425 ug de retinol
Vitamina C 41.5mg
Tiamina 0.45mg
Riboflavina 0.49 mg
Vitamina B6 0-60 mg
Vitamina B12 0.46 ug
Niacina 5.85 mg
Acido Félico 41.25 ug
Minerales Cantidad

Hierro 10 mg
Calcio 465 mg
Fosforo 390 mg
Zinc 6 mg

FUENTE: Instituto Nacional de Salud 2002 (29).
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2.1.16. PANORAMA ACTUAL DEL PROGRAMA SOCIALES EN EL PERU

El crecimiento econdmico ha sido favorable para financiar programas sociales destinados
a reducir la pobreza y la pobreza extrema, mejorar la alimentacion de los escolares de
escasos recursos y proveer de asistencia médica a los mas necesitados, entre otros
objetivos primordiales. En 2008, el Estado gasté 1.414 millones de soles para dichos
fines. Y se ha previsto un presupuesto 6 veces mayor: 6 mil 820 millones de soles. Sin
embargo, a pesar del extraordinario incremento de recursos publicos, el Instituto Nacional
de Estadistica e Informatica (INEI) ha informado que en el dltimo afio el nimero de
pobres aumentd y alcanza los 6 millones 906 mil 249 personas. El 21,7 por ciento de
peruanos. Dinero no ha faltado para satisfacer las iniciativas sociales de los gobiernos de
Alan Garcia, Ollanta Humala y Pedro Pablo Kuczynski, entre 2008 y 2018. De hecho, se
crearon varios programas mMmAas y Sus respectivos presupuestos aumentaron

espectacularmente. (30)

El Sistema Integral de Salud (SIS), disefiado para proveer de seguro médico a las
poblaciones mas vulnerables, gasté en 2008 méas de 114 millones de soles. Ahora, para el
2018, cuenta con un presupuesto de 2 mil 278 millones de soles. Qali Warma, que
distribuye desayunos y almuerzos a escolares en todo el pais, arrancé en 2012 con mas
de 1.038 millones de soles, y para 2018 tiene proyectado gastar 1.600 millones de soles.
En 2012 también comenzaron los programas Juntos y Pension 65, con 724 millones 'y 227
millones de soles, respectivamente. En 2018 gastaran 973 millones y 863 millones de

soles cada uno. (30)

El favorecimiento del presupuesto del PVVL no modificado en més de una década,
evidencia convenio a las 6 empresas proveedoras que acaparan la venta del 50 por ciento
de insumos para la elaboracion de la leche que se distribuye a los nifios y madres pobres
y a las méas pobres. De acuerdo con reportes de la Contraloria, estas empresas son NIISA
Corporation, Soluciones Alimenticias, Deprodeca, Fopuscas Trading y Agroindustria
Santa Maria. Lo mas sorprendente es que estas compaiiias, a su vez, compran leche
evaporada en tarro de la marca Gloria. Siete de cada 10 latas de leche que se destinan al
PVL son de Gloria. Es obvio quiénes ganan mas con presupuestos de programas sociales
como el PVL que se mantienen inalterables, de espaldas a la realidad. Otro tanto ocurre

con el programa de comedores populares, que en 2008 recibid 128 millones de soles y

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO &1[L5T Nacional del
| Attiplano

N1

desde esa fecha hasta la actualidad practicamente sigue siendo el mismo presupuesto,

como si el indice de pobreza no hubiera cambiado. (30)

En 2007 y 2016, el SIS protagoniz6 escandalos de corrupcién en los gobiernos de Alan
Garcia y Pedro Pablo Kuczynski. En el primer caso, en el contexto del terremoto que
asold el sur, se destinaron fondos para ayudar a los damnificados con raciones de
emergencia, pero se favorecié a una empresa fantasma. Y en el segundo, un asesor de
PPK fue sorprendido negociando la transferencia de recursos del SIS favoreciendo a
intereses particulares. En ambos casos se hablo de la reestructuracion del programa social,
e incluso se especuld de la reestructuracion del mismo. No pas6 ni uno ni lo otro, méas
bien se dirigié mas fondos publicos al SIS luego de los escandalos de corrupcion. En 2008
recibié 114 millones y en 2018, la impresionante cifra de 2 mil 278 millones de soles.
Numerosos estudios concuerdan en que no es suficiente destinar fondos a los programas
sociales y que tanto o mas importante es fiscalizar el gasto para garantizar su impacto.
Mientras no exista decision politica para hacerlo, sera dificil reducir la pobreza y la

desigualdad social. No se trata de dinero sino de eficacia en la gestion. (30)

En 2008, la Contraloria General de la Republica hizo un estudio y concluy6 que en la
"gestion y ejecucién de los programas sociales se ha identificado que faltan resultados
significativos en los indicadores sociales™. También detectd que "parte importante de los
problemas que afectan la eficiencia del gasto social se traducen en la subcobertura y
filtracién en los programas sociales". Esto significa que no son atendidas las poblaciones
focalizadas. No obstante, casi una década después, en enero del 2017, la Contraloria
anuncio auditorias para los programas SIS, Juntos, Pension 65, Vida Digna, Beca 18,
Empleo Juvenil y Trabaja Perd, entre otros, por la persistencia de los mismos problemas.
El 8 de noviembre del 2016, el Ministerio de Desarrollo e Inclusién Social aprobd
modificar el Sistema de Focalizacion de Hogares (SISFOH) para mejorar la calidad de la
informacién de los beneficiarios de los programas sociales, y reducir la filtracion, la

subcobertura y la calidad deficiente de la informacion. (30)
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2.1.17. LA DESNUTRICION

La desnutriciéon es el desbalance de los nutrientes requeridos y los ingeridos, es un
problema muy serio tanto a nivel personal como a nivel social. La desnutricion como el
“estado patoldgico resultante de una dieta deficiente en uno o varios nutrientes

esenciales”. Se reconocen tres tipos de desnutricion: aguda, cronica y global. (2)

2.1.17.1. Desnutricion Infantil

Es el resultado del consumo insuficiente de alimentos y de la aparicion repetida de
enfermedades infecciosas. La desnutricion implica tener un peso corporal 0 una estatura
inferior a la que corresponde a la edad (retraso en el crecimiento), estar peligrosamente
delgado, o presentar carencia de vitaminas o minerales En el campo de la salud, indican
que la desnutricién altera el sistema inmunologico, afectando el sistema de defensa, lo
que causa infecciones mas frecuentes, prolongadas y graves. Asi mismo, un nifio
desnutrido tiene un minimo desarrollo muscular. Lo mas grave es que los efectos nocivos
de la desnutricidn no son totalmente reversibles. Es posible recuperar talla y peso, pero la
maduracion del sistema nervioso, y por tanto del cerebro, ya no se recupera. En el campo
educativo, la desnutricién infantil afecta al desarrollo cognitivo, afectando los procesos
inherentes al aprendizaje, como la memoria, la atencion, concentracion, por lo cual un
nifio desnutrido no alcanzaré los logros de aprendizaje previstos para su edad y nivel

educativo. (2)

La OMS define como desnutrido a aquel nifio que se encuentra por debajo de dos
desviaciones estandar de la mediana de las curvas de referencia NCHS. Asi tenemos que
la desnutricién aguda se define cuando el peso para la talla (P/T) es inferior a -2 DE de la
mediana. En forma similar, retardo del crecimiento se define cuando la talla para la edad
(T/E) es menor a -2DE de la mediana.(21)

En efecto, la desnutricion es un problema de salud complejo que puede deberse a diversas
carencias simultdneas de proteinas, energia y micronutrientes. Ademas, a traves de
mejoras en el rendimiento cognitivo y la educacién, una mejor nutricién puede mejorar
los salarios y la productividad (Boissiere, Knight y Sabot). Un nimero de estudios
demuestran el impacto de la adquisicién de conocimientos sobre los salarios desde el
punto de vista econdmico: considera que el aumento del 10 por ciento en el rendimiento
cognitivo conduce a 13-22 por ciento de aumento en los salarios. Para comprender este

grave problema es necesario analizarlo como en el grafico siguiente. (2)
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Figura 3: Relacién entre la desnutricién y productividad fututa
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Un deficiente patrén crecimiento, es expresion que Las capacidades acumuladas permiten
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vida,y con ello se ha limitado sus posibilidades de Yy generar mayores ingresos para la familia
adquiriry acumularmayores capacidades

FUENTE: Direccion General del Presupuesto Publico del Ministerio de Economia y
Finanzas, 2015. (2)

La desnutricion como problema nacional se enmarca dentro de una sUper estructura
politica, ideoldgica y econdmica que define los recursos destinados a apoyar instituciones
(oficiales o no oficiales) que lidian con las causas subyacentes de este problema. Estas
son la carencia de alimentos suficientes, la ineficaz atencion materno infantil, los
servicios inadecuados de atencion de la salud y la falta de agua potable y saneamiento
ambiental. A su vez estos elementos determinan la situacion nutricional de salud y una
ingesta alimentaria inadecuada, los cuales finalmente conllevan a un nivel nutricional
inadecuado e incluso a la muerte. Las consecuencias personales no sélo se manifiestan en
el campo de la salud sino también en la capacidad de aprendizaje, retencion y memoria
del nifio, asi como en su nivel de coeficiente intelectual, lo cual termina minando el
potencial nivel socioecondmico que puede alcanzar dicho individuo en su vida adulta.
Asi, en una sociedad donde la tasa de desnutricion es elevada, el nivel de bienestar de la

misma, medido a través de niveles de pobreza, tiende a ser inferior. (2)
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2.1.18. EFECTO SOBRE LA SALUD.

Especificamente en el campo de la salud, la desnutricion altera el sistema inmunoldgico,
afectando los mecanismos de defensa, en especial la inmunidad celular, lo que favorece
infecciones mas frecuentes, prolongadas y graves. Adicionalmente, un nifio desnutrido
tiene un escaso desarrollo muscular y se encuentra ante un mayor riesgo de contraer
enfermedades crdnicas en la edad adulta, tal vez se pueda recuperar peso y talla, pero la
maduracion del sistema nervioso, y por tanto del cerebro, ya no se recupera, por lo que

ciertos dafios son permanentes. (31)

Figura 4: Causas de desnutricion y la mortalidad infantil

Desnutricion y

Mortalidad Manifestaciones

’

Alimentacion
Insuficiente Enfermedades Causa
Mortalidad

Inmediatas

Falta de servicio de

Fzltz de zlimentos Atencion

en &l hogar

salud y medio
ambiente insalubre

materna
infantil

Instituciones oficiales y no
Causas
oficiales
subyacentes

Superestructura politica e ideologica

Estructura economica

Causas
Recursos basicas
posibles

FUENTE: UNICEF, Estado mundial de la infancia. (31)

2.1.19. ANTROPOMETRIA

La antropometria evalua el tamafio corporal y la proporcion entre tallay peso. Igualmente,
permite estimar de forma indirecta los distintos compartimentos corporales (agua, masa
magra y masa grasa). Cambios en el peso y en las circunferencias de la cintura y de la

cadera, entre otros, son indicadores de variaciones en el estado nutricional, que pueden
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valorarse por comparacion con los valores previos o con los intervalos de normalidad
obtenidos en estudios poblacionales. Las medidas antropométricas son faciles de obtener,
aunque su fiabilidad depende del grado de entrenamiento de quién toma la medida,
requieren un instrumental sencillo (balanza, calibrador de pliegues cutaneos, cinta métrica
flexible, tallimetro) y su coste es bajo. La principal causa de error en la determinacion e
interpretacion de los pardmetros antropométricos se debe a la falta de precision, pues los
valores obtenidos dependen mucho de quién, como y donde se miden. La hidratacion, el
tono muscular y la edad también influyen. (21)

Cuadro 7: Clasificacion del estado nutricional en nifias y nifios menores de 5 afios

Puntos de corte Peso para Edad Peso para Talla Talla para Edad
Desviacion Clasificacion Clasificacion Clasificacion
Estandar
>+3 Obesidad
>+2 Sobrepeso Sobrepeso Alto
+2a-2 Normal Normal Normal
<-2 Desnutricion Desnutricion Aguda Talla baja
<-3 Desnutricion severa

FUENTE: Adaptado de World Health Organization (2006). (32)

Los indicadores P/E y T/E se encuentran dentro de los puntos de cohorte de normalidad
(+2 a -2 DS) y la tendencia del grafico de la nifia o nifio no es paralelo a las curvas de
crecimiento del patron de referencia vigente se considera Riesgo Nutricional. (21)

2.1.19.1. PESO

El peso es un buen parametro de evaluacion del estado nutricional individual. Se debe
medir, preferiblemente, con una balanza digital calibrada, con el sujeto de pie, apoyado
de forma equilibrada en ambos pies, con el minimo de ropa posible o con bata clinica,

después de evacuar la vejiga y el recto. Se diferencia entre:
- Peso habitual: es el que usualmente tiene el individuo.
- Peso actual: es el que se determina en el momento de realizar la valoracion.

- Peso ideal: se obtiene a partir de la talla y la complexion en tablas de referencia.
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Los cambios de peso corporal pueden tener un buen valor prondstico, se acepta que una
variacion reciente de peso del 10% es indicadora de cambio significativo en el estado

nutricional. Es mas util la pérdida involuntaria de peso que éste por si mismo. (32)

2.1.19.2. TALLA

La estatura es una dimension antropométrica importante para la evaluacion del estado de
salud, pero de igual forma es de las mediciones del perfil antropométrico la que puede
resultar mas afectada, bien sea por algun impedimento fisico crénico, o por las
transformaciones propias del proceso de envejecimiento. Como consecuencia de la
declinacion de los valores estaturales durante el proceso de envejecimiento, estan
referidos los cambios de postura (cifosis), la pérdida de la masa 6sea que conduce a un
adelgazamiento y fractura del cuerpo de las vértebras, y la compresion de los discos
intervertebrales, siendo la disminucién en altura de las vértebras. (32)

2.1.20. EVALUACION DE IMPACTO

La evaluacion de impacto calcula el cambio en el bienestar de los individuos que
puede ser atribuido a un programa o politica en particular. Esta evaluacion es (il dado
que contribuye a mejorar la efectividad de los programas sociales al identificar si la meta
esperada es alcanzada debido a la presencia del programa en si. Asi que el problema
central de la evaluacién de impacto trata de averiguar como hubiera sido la situacién
hipotética para la poblacion que se beneficia de un programa es decir su flujo de resultados
si no hubiesen sido tratados por el programa, dicha situacion hipotética se conoce como
contra-factual. Por lo que se busca, disponer de un grupo de control (personas con similares
caracteristicas). Esto se logra a partir de las metodologias estadisticas: en este caso el disefio

cuasi experimental. (1)

Considerando que el tratamiento el valor de 1 si la persona recibe el tratamiento (grupo de

tratamiento) y 0 si no recibe (grupo de control) (1)

D = { 1 siirecibe tratamiento
; =

0 siino recibe tratamiento
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2.1.20.1. GRUPO DE CONTROL

El proposito de evaluacion de impacto es conocer si el programa produjo los efectos
deseados en los beneficiarios; si los cambios observados en ellos pueden asociarse al
programa (causalidad). Por lo que demanda la aplicacion de técnicas que permitan
conocer cual hubiera sido el escenario frente aquellos que no fueron beneficiados. Se
requiere disponer de informacion para un llamado grupo de control o de comparacion,

seleccionados de manera aleatoria y que a su vez tengan caracteristicas similares. (1)

2.1.20.2. PROPENSITY SCORE MATCHING

En esta sesion corresponde a la respuesta tedrica del impacto de los programas
sociales. Existen varias metodologias para realizarlo, en este trabajo se utilizara el método
de emparejamiento Propensity Score Matching (PSM) que es un algoritmo que empareja
participantes y no participantes en el programa, con base a la probabilidad condicional de
participacion, dada las caracteristicas individuales de los miembros del hogar .El método
PSM permitira construir el grupo de hogares no participantes en el programa vaso de
leche en el &rea de estudio, utilizando la metodologia de probabilidades de participacion
condicional o Propensity Score (Rosenbaum y Rubin, 1983). (1)

2.1.20.3. METODOLOGIA DE EMPAREJAMIENTO

Consiste de 4 pasos:

Paso 1: Construir el modelo de participacion: Para aplicar la metodologia de Propensity
Score Matching, se estima la probabilidad de participacién en el programa vaso de leche,

utilizando tanto el grupo de tratamiento como el de control.

Paso 2: Construir el Propensity Score: Consiste en construir el valor predicho de la
probabilidad de participacion estimada dadas las caracteristicas de cada individuo,
denominado Propensity Score.

Paso 3: Estimar el contrafactual: Se identifica la pareja adecuada de cada beneficiario
con el individuo no tratado refleje la situacion en la cual se hubiese encontrado el

beneficiario de no haber participado

Paso 4: Calcular el impacto del programa: Finalmente, el impacto global del programa se

calcula a través de un promedio simple del efecto de participacién de cada beneficiario,
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medido a través de una diferencia entre el indicador de bienestar de la participante y su

respectivo contrafactual. (1)

2.1. MARCO CONCEPTUAL

a.

d.

Impacto: De acuerdo con el Diccionario de uso del espafiol proviene de la voz
“impactus, del latin tardio y significa, en su tercera acepcion, impresion o efecto muy
intensos dejados en alguien o en algo por cualquier accion o suceso. (15)

Situacién nutricional: Es la situacion de salud de la persona como resultado de su
régimen alimentario, nutricion, estilo de vida, condiciones sociales Yy condiciones
de salud seré por tanto la accion y efecto de estimar, apreciar y calcular la condicion
en la que se halle un individuo segun las modificaciones nutricionales que se hayan
podido afectar. (7)

Programas sociales de alimentacion: Alimentacion destinada a poblaciones de
caracteristicas vulnerables como nifios y nifias de 6 a 36 meses, preescolares,
escolares, madres gestantes, mujeres en lactancia, ancianos y otros grupos quienes se
constituyen como los beneficiarios de dichos programas. (29)

Vaso de leche: Es un programa que proporciona una racién alimentaria diaria
(leche en cualquiera de sus formas u otro producto), a una poblacion beneficiaria
en situacion de pobreza y extrema pobreza. Se cre6 mediante la Ley N° 24059
del 4 de enero de 1985, y cuenta con Normas Complementarias para su ejecucion,
establecidas mediante las leyes N° 27470 (3 de junio del 2001) y N° 27712 (30
de abril del 2002). (33)
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CAPITULO Il
MATERIALES Y METODOS

3.1. UBICACION GEOGRAFICA DEL ESTUDIO
El presente trabajo de investigacion se realizara en:

- Departamento: Puno
- Provincia: El Collao
- Distrito: llave

El distrito de Ilave es un distrito de la provincia de El Collao, en el Departamento de
Puno, Perl. Esta ubicado al sur de la provincia de El Collao, a una distancia de 50 km de
la ciudad de Puno, por encima de los 3850 msnm, en el altiplano de los andes centrales.
(34)

3.2. POBLACION Y MUESTRA DEL ESTUDIO

El presente trabajo de investigacion se realizd en el programa del Vaso de Leche de la
subgerencia de Programas Sociales en la Municipalidad Provincial del Collao-llave en la

region puno.

Figura 5: Imagen satelital del distrito de Ilave.
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3.2.1. POBLACION

Segun la poblacion proyectada en el INEI,(26) estuvo conformada por 3 107 nifios
menores de 5 afios, que radican en bases de barrios y urbanizaciones del programa Vaso

de Leche del distrito de Ilave, de la provincia de El Collao, del departamento de Puno.

La unidad de analisis estd conformada por las familias de la zona, particularmente por
aquellas familias que fueron beneficiadas por el programa vaso de leche. Considerandose
a las familias no beneficiarias del programa, esto con fines de determinar el impacto del
programa vaso de leche, a su vez debido a los requerimientos del método a utilizar en la

investigacion.
3.2.2. MUESTRA

Asumiendo que se tom6 como unidad de Investigacion a las familias u hogares.
Utilizamos las unidades familiares proyectadas en el INEI El distrito de llave, tiene un
total de 6,296 viviendas particulares. Para fines de esta investigacion solo se considera
las viviendas particulares con un solo hogar, convirtiéndose este en el nimero total de
familias u hogares del distrito de Ilave para fines de esta investigacion (informatica,
2017).

Para la determinacion de la muestra se aplico la siguiente Formula Muestral: Siguiendo a
ISRAEL (1992) se tiene: (35)

Z%pq

no =
eZ

Donde no es el tamafio de la muestra, Z2 es la abscisa de la curva normal que corta un area
a en los extremos (1- o representa el nivel de confianza deseado), ¢ es el nivel de
precision, p es la proporcion estimada de un atributo que esta presente en la poblacién y

ges 1-p.

Para efectos de la presente investigacion se tienen los parametros:
N = Numero de muestras en proporciones con poblacion finita

N = Tamafio de poblacién

no = NUmero de muestras en proporciones
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Z = Nivel de confianza (z=1.96% para 95% de confianza)
P = Proporcion estimada de una caracteristica presente en la poblacién

Q = (1-p, pq representa un estimado de la varianza, se utiliza p = q = 0.5 para un calculo

conservador)

E = Méaximo nivel permisible de error de muestra (en la investigacion se considerd un
valor de 0.1)

Reemplazando los valores:

Calculamos numeros de muestras en proporciones.

_ Z’pq
ny = 2
(1.96)2(0.5)(0.5)
no =
0.12

Calculando nimero de muestras en proporciones con poblacion finita considerando 6,296

unidades para tal efecto.

Ny

n=
1+

2|

96.04

~ T 96.04
1+5796

n

n =94.60 = 95.00

Aplicando la férmula y reemplazando los valores respectivamente, el tamafio de la
muestra es de 95 hogares para ser encuestados.
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3.3. DISENO ESTADISTICO
3.4. TIPOY DISENO DE ESTUDIO
- Descriptivo: porque nos permitio mostrar la informacion del estudio de acuerdo
a las caracteristicas propias de la poblacion estudiada y la magnitud del problema
abordado de acuerdo a la realidad.
- Correlacional (se describe y analiza la variable): porque se describié la relacion
existente de como se relacionan las variables.
- Cuasi experimental (Se utilizaron encuestas): porque se obtuvo la informacion

en un momento dado, procediéndose a su descripcion y analisis.

3.5. METODO, TECNICAS, INSTRUMENTOS Y PROCEDIMIENTO DE
RECOLECION DE DATOS

3.5.1. Paraevaluar la situaciéon nutricional

a. Métodos: Antropometria

b. Técnicas: Determinacion de: Talla/Edad.

c. Instrumentos: Balanza electronica de pie.

d. Procedimiento: En el procesamiento de recoleccidn de datos se tuvo en cuenta las

siguientes etapas:

- Se verifico la ubicacion y condiciones de la balanza. La balanza debi¢ estar
ubicada sobre una superficie lisa, horizontal y plana, sin desnivel o presencia de
algun objeto extrafio bajo esta, y debe contar con una buena iluminacion.

- Se explicd a la persona el procedimiento de la toma de peso, y solicitar su
consentimiento y colaboracion, previa aprobacion de la persona acompafiante.

- Sesolicitd a la persona que se quite los zapatos y el exceso de ropa.

- Se ajusto la balanza a “0” (cero) antes de realizar la toma de peso.

- Se solicité al nifio que se coloque en el centro de la plataforma de la balanza, en
posicion erguida y relajada, mirando al frente de la balanza, con los brazos a los
costados del cuerpo, con las palmas descansando sobre los muslos, los talones
ligeramente separados y la punta de los pies separados formando una “V”.

- Sedio lecturael peso en kilogramos y la fraccién en gramos, y se desconto el peso
de las prendas con la que se le pesoé a la persona.

- Se registrd el peso obtenido en kilogramos (kg), con un decimal que corresponda
a 100 g, en el formato correspondiente, con letra clara y legible (ejemplo: 22,5

kg). (36)
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Medicion de la longitud a los nifios < 2 afios:

Instrumentos:

Se utilizd una cinta métrica graduada en cm y mm, adosada a una superficie

horizontal plana y dura.

Procedimiento:

- Seapoyoé la cinta métrica sobre la superficie horizontal, haciendo coincidir el cero
de la escala con el borde de la superficie, colocando un tope fijo (superficie
vertical fija).

- Se verificd la ubicacion perpendicular de las cintas respecto a la superficie vertical
fija, que debe estar en escuadra con el plano horizontal.

- Sesolicitd la colaboracion de la madre para efectuar la medicion.

- Se verifico, que el nifio debia estar sin calzado ni medias, y se debia retirar de la
cabeza hebillas, trabas, gorros, rodetes, etc.

- Se colocd al nifio en forma horizontal sobre la cinta, de manera tal que el cero de
la escala quede a la altura de la cabeza.

- Se verifico que la cabeza debe quedar en posicién que el plano formado por el
borde orbitario inferior del ojo y el conducto auditivo externo quede en posicién
perpendicular a la superficie horizontal. Se presiond suavemente el cuerpo del
nifio para que la espalda quede apoyada sobre la cinta. Se asegurd de presionar las
rodillas y mantener los pies en angulo recto, deslizando sobre la superficie
horizontal un tope mavil (superficie vertical maévil), hasta presionar las plantas de
los pies.

- Se mantuvo el tope, se procedié a retirar los pies y efectuar la lectura de las cintas
encmy mm.

- Se registrd la medicion en cm y mm. (36)

- Medicion de la estatura a los nifios >2 afios (Posicion parado): Instrumento:
Tallimetro fijo de madera, instrumento para medir la talla en personas, el cual
debe ser colocado sobre una superficie lisa y plana, sin desnivel u objeto extrafio
alguno bajo el mismo, y con el tablero apoyado en una superficie plana formando
un angulo recto con el piso.

Procedimiento:

- Se verificd la ubicacion y condiciones del tallimetro. Se verifico que el tope movil

se deslice suavemente, y se asegur6 las condiciones de la cinta métrica a fin de

dar una lectura correcta.
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- Se explico al nifio el procedimiento de medicion de la talla y solicitar su
consentimiento y colaboracion, previa aprobacion de la persona acompafiante.

- Sesolicit6 se quite los zapatos, el exceso de ropa, y los accesorios u otros objetos
en la cabeza que interfieran con la medicion.

- Se Indicé que se ubique en el centro de la base del tallimetro, de espaldas al
tablero, en posicion erguida, mirando al frente, con los brazos a los costados del
cuerpo, con las palmas de las manos descansando sobre los muslos, los talones
juntos y las puntas de los pies ligeramente separados.

- Se aseguré que los talones, pantorrillas, nalgas, hombros, y parte posterior de la
cabeza se encuentren en contacto con el tablero del tallimetro.

- Se verifico el “plano de Frankfurt” (linea horizontal imaginaria que sale del borde
superior del conducto auditivo externo hacia la base de la orbita del ojo, y que
debe ser perpendicular al tablero del tallimetro).

- Se coloco la palma abierta de su mano izquierda sobre el menton de la persona
que se estd midiendo, para luego ir cerrandola de manera suave y gradual sin
cubrir la boca, con la finalidad de asegurar la posicion correcta de la cabeza sobre
el tallimetro.

- Con la mano derecha, se deslizd el tope movil hasta hacer contacto con la
superficie superior de la cabeza (vertex craneal), comprimiendo ligeramente el
cabello; luego deslizar el tope mdvil hacia arriba. Este procedimiento debe ser
realizado tres veces en forma consecutiva, acercando y alejando el topo mavil.
Cada procedimiento tiene un valor en metros, centimetros y milimetros.

- Sedio lectura a las medidas obtenidas. (36)

3.5.2. Para evaluar el nivel socioeconémico

a) Métodos:
Encuesta: Para analizar las caracteristicas socioeconémicas de cada uno de los
beneficiarios y no beneficiarios del programa Vaso de Leche.
b) Técnicas:
Entrevista y didlogo: Comunicacion directa con la madre o padre o la persona
responsable del menor beneficiario y no beneficiario del Programa VVaso de Leche.
¢) Instrumentos:
Ficha de la encuesta de las caracteristicas socioecondmico. Encuesta analitica.
(Anexo N° 2)
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d) Procedimiento:
Tras haber realizado la evaluacion antropométrica nutricional se procedid a
realizar la encuesta, primero se le pide a la madre o apoderado prestar atencion y
responder las preguntas con absoluta sinceridad, segundo se debe realizar como
si fuera una conversacioén normal, amena, cordial y asi los entrevistados no sientan
gue es un procedimiento invasivo, tercero la comunicacion debe ser directa con

mirada a los 0jos y vocalizacion correcta de las palabras. (5)(30)

3.6. PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION
a) Paradeterminar la situacion nutricional:
Tras haber aplicado la ficha de la encuesta nutricional y calcular los resultados de
cada nifio(a) utilizando: Who Anthro version 3.2.2, indicando los resultados
principales con cada uno nifios y nifias para ver el nivel de la situacion nutricional,

de acuerdo a los siguientes indices.

Cuadro 8: Clasificacion del estado nutricional en nifias y nifios menores de 5 afios.

Puntos de corte Peso para Talla Talla para Edad
Desviacion Clasificacion Clasicacion
>+3 Obesidad
>+ 2 Sobrepeso Alto
+2a-2 Normal Normal
<-2 Desnutricion Aguda  Talla baja
<-3 Desnutricion severa  Talla baja severa

FUENTE: Adaptado de World Health Organization (2006). (25)

b) Para determinar el impacto del Programa Vaso de Leche con la técnica de
procesamiento y andlisis de datos
La tabulacion de los datos obtenidos a través del cuestionario aplicado a los jefes
de hogar, se ha hecho de acuerdo a las categorias de la operacionalizacion de
variables, desde escalas de 0 a 4. El procesamiento de los datos obtenidos se ha

ejecutado en el programa software STATA.(1)

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO &1[L5T Nacional del
| Attiplano

3.6.1. Estimacion del impacto del programa vaso de leche.

Una vez que ha verificado el cumplimiento de los supuestos exigidos por la metodologia
(independencia condicional y soporte comun). Se estimara el efecto promedio de las
variables de interés consideradas en la investigacion. Utilizando la técnica de vecino mas
cercano con reemplazo para encontrar el impacto del programa basadas en el efecto
tratamiento promedio sobre los tratados (ATT — Average Treatment effect on the
Treated).(37)

La estimacion del impacto tratamiento sobre los tratados para cada caso se estimd

utilizando las siguientes ecuaciones:
Yi = Bo + B1D + B2Xi + &

3.6.2. ldentificacion de los hogares participantes y no participantes con la

metodologia de propensity score matching (PSM)

Siguiendo a Caliendo y Kopeinig (2005), se determinara el modelo de participacion en
funcién de la probabilidad de participacion definida por las variables entre el grupo de
tratamiento (beneficiarios del programa) y el grupo de control (no beneficiarios del
programa). Se verificara el modelo de participaciéon mediante la prueba grafica, la

propiedad de equilibrio y la prueba diferencia de medias entre los grupos analizados.

En el proceso de estimacidn, se identifica a los participantes en el Programa vaso de leche,
donde D=1 si el hogar participa en el programa y D=0 si no participan en el programa.
Una vez identificadas las variables de la probabilidad de participacion se estima el modelo

Probit utilizando el comando pscore en stata, en forma de ecuacion:

Donde X resume las caracteristicas individuales de la madre (edad al nacer el hijo, nivel
de educacién, ocupacion y como evalla al programa), caracteristicas del hogar
(composicion de la familia, vive junto ambos padres, trabajan padres entre otras),
caracteristicas del nifio (edad, talla, peso y el tiempo en el programa) y caracteristicas de
la vivienda (nimero de habitacion, condicion, servicios de agua y desagiie entre
otras).(37)
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3.6.3. Estimacion del impacto del programa vaso de leche.

Una vez que ha verificado el cumplimiento de los supuestos exigidos por la metodologia
(independencia condicional y soporte comun). Se estimara el efecto promedio de las
variables de interés consideradas en la investigacion. Utilizando la técnica de vecino mas
cercano con reemplazo para encontrar el impacto del programa basadas en el efecto
tratamiento promedio sobre los tratados (ATT — Average Treatment effect on the
Treated).

La estimacion del impacto tratamiento sobre los tratados para cada caso se estimd

utilizando las siguientes ecuaciones: (37)

Y; = Bo + B1D + B2X; + g

3.7. VARIABLES

3.8. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Las variables de estudio para el presente trabajo de investigacion:
Variables: Impacto del Programa Vaso de Leche.

Dimensiones: Situacion Nutricional

Caracteristicas socioecondmicas
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Cuadro 9: Operacionalizacién de variables.

Variable Dimensién Indicadores Indice medicién | Escala
Participacion 1
enel Beneficiario del Programa Vaso
programa de Leche 0
Alto >+ 2 0
Impacto del TALLA Desviacion Normal +2a-2 1
programa Situacion | EDAD estandar Talla baja <-2a-3 3
vaso de leche nutricional peso —p 0
en la _ PESO Desviacion Normal +2a-2 1
situacion ITALLA estandar | Desnutricién | <-2a-3| 3
nutricional Ingreso del
Hogar
Gasto
mensual
total de la
familia
Sin 1
instruccién
‘Gradode  ["con primaria
instruccion
Con 3
de la madre .
: secundaria
CARACTER -
- Superior 4
Caracteristicas ISTICAS Amad 1
socioecondmicas | SOCIO ma e_casa 5
ECONOMICAS | Actividad o Comerciante
. Empleado 3
trabajo de la iblico/ori
madre publico prlv.
Trabajo 4
independiente
Composicion Ambos 1
De la familia padres
Solo de Padre 2
Solo de 3
Madre

FUENTE: Elaboracion Propia
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3.9. CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION
3.9.1. CRITERIOS DE INCLUSION

Para la seleccion de la muestra se emplearon los siguientes criterios:

» Nifilos menores de 5 afos beneficiarios del VVaso de Leche del distrito de Ilave Provincia
del Collao.

» Nifnos menores de 5 afios no beneficiarios del VVaso de Leche del distrito de llave
Provincia del Collao.

» Nifios cuyas madres acepten participar en el estudio.

3.9.2. CRITERIOS DE EXCLUSION

. Nifios de 0 a 5 meses y mayores de 59 meses del programa Vaso de Leche del

distrito de llave Provincia del Collao.

* Nifios cuyas madres no acepten participar en el estudio.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION
En este capitulo se presenta la informacidn recopilada que permitié identificar el Impacto
del programa vaso de leche en la situacion nutricional de los nifios menores de 5 afios,
distrito de llave, provincia del Collao, periodo 2012-2017. En tal sentido, se describen y
analizan cada uno de los items de acuerdo a los objetivos. Las mismas que fueron
obtenidas a partir de los datos recolectados en la encuesta elaborada para la presente

investigacion (Ver Anexo 2).

Tabla N° 1: Namero de encuestados, segun beneficiarios del programa vaso de
leche, distrito de Ilave provincia del Collao periodo 2012-2017.

Beneficiario Frecuencia Porcentaje
No 42 44.21%
Si 53 55.79%
Total 95 100.00%

FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.
En la tabla 1 se observa la variable de participacion en el Programa Vaso de Leche, el
cual denota que del 100% de encuestados, el 44.21% representa el grupo control (no
beneficiarios con el programa) y el 55.79% es la poblacién tratada (beneficiario del

programa).
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4.1. DETERMINACION DE LAS CARACTERISTICAS SOCIOECONOMICAS
DE LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS BENEFICIARIOS DEL VASO DE
LECHE Y LOS NINOS NO BENEFICIARIOS DEL PROGRAMA VASO DE
LECHE.

Tabla N° 2: Composicion de la familia de los nifios < 5 afios beneficiarios y no
beneficiarios del PVL.

COMPOSICION DE | BENEFICIARIO | NO BENEFICIARIO
LA FAMILIA TOTAL % TOTAL %
Ambos Padres 30 71% 40 75%

Solo Padre 01 2% 03 6%
Solo Madre 11 26% 10 19%
TOTAL 42 100% 53 100%

FUENTE: Elaboracidn en base a la encuesta
En la tabla 2 en relacién a la composicion de la familia del nifio < 5 afios beneficiario del
PVL,; en los encuestados, se observa que el 71% componen de ambos padres mientras el
2% compone de solo padre y el 26% solo de madre. A partir de estos resultados podemos

deducir que las familias que componen de ambos padres son en mayor porcentaje.

Mientras que en los resultados mostrados con los nifios < 5 afios beneficiarios del PVL;
Se observa que el 71% componen ambos padres mientras que el 2% compone de solo
padre y el 26% solo de madre, entonces podemos analizar que la mayoria de familias
estan compuestas por ambos padres quiere decir que hay ingreso de ambas partes y al ver

ingreso tienen una buena economia.

Segun Suarez M. (2011), en su estudio indico que la composicion de la familia influye en
el estado nutricional de los nifios del programa Cuna Mas, Entonces podemos deducir que

la composicidn de la familia puede influir en el estado nutricional.(12)

Mientras que en los resultados mostrados con los nifios < 5 afios No beneficiarios del
PVL; Se observa que el 75% componen ambos padres mientras que el 6% compone de
solo padre y el 19% solo de madre al analizar podemos concluir que la composicién de la
familia es muy importante porque al estar los padres juntos hay dos ingresos en la casa y
por ende no habra malnutricion (desnutricion y obesidad).

Flores (2015), en su estudio indico que la composicion de la familia es un pilar importante

para disminuir la desnutricion ya que los nifios son los mas propenso a sufrir las
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consecuencias si en su mayoria lo compone solo un miembro eso es uno de los factores
de la malnutricion y aumento de la pobreza. (19)

Tabla N° 3: Ingreso familiar por mes de los nifios < 5 afios beneficiarios y no
beneficiarios del PVL.

INGRESO
Obs. Mean Std. Dev. Min Max.

FAMILIAR
S| Beneficiarios 42 907.38 410.97 250 1800
NO Beneficiarios 53 950.38 416.50 270 2000

FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.
En la tabla 3 se observa que los ingresos mensuales por familia de los nifios < 5 afios
beneficiarios del PVL de los encuestados, tienen un ingreso minimo de 250 S/. Y un
ingreso maximo de 1800 S/. En cuanto a los nifios < 5 afios no beneficiarios de PVL
tienen un ingreso minimo de 270 S/. un maximo de 2000 S/. A partir de estos resultados
podemos deducir que las familias que participan en el PVL tienen un ingreso menor que
los que no son beneficiarios del programa.

Segun Huaman, (2017), en su estudio a las informa que el salario minimo es 850 pero en
nuestra investigacion vimos que el ingreso al mes de 250 es algo muy ilégico porque
nadie podria sobrevivir con tan bajo ingreso econémico, pero aqui las familias se dedican
al sector agricola y ganadera entonces con eso ellos llegan a cubrir sus necesidades
nutricionales.(18)

Tabla N° 4: Gastos en alimentos al mes segun beneficiarios del PVL

GASTOS EN
Obs Mean Std. Dev. Min Max.
ALIMENTOS/MES
SI Beneficiarios 42 271.4286 223.7221 60 1120
NO Beneficiarios 53 305.8491 211.81 60 1200

FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.

En la tabla 4 se observa que los gastos mensuales en alimentos por familia, los que son
beneficiarios del PVL tienen un gasto como minimo de 60.00 S/. Y un gasto maximo de
1120.00 S/. En cuanto a los No beneficiarios de PVL tienen un gasto minimo de 60.00 S/.
Un méaximo de 1200.00 S/. A partir de estos resultados podemos deducir que las familias
que no participan en el PVL tienen un gasto mayor que los que son beneficiarios del

programa.
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Pero lo mas grave es que a veces 10s pocos recursos que se tienen lo gastan en alimentos
gue no son importantes y beneficiosos para nuestra nutricion, y que, por el contrario
distraen y desequilibran el presupuesto, ademas de arriesgar una nutricion adecuada para

el escolar y toda la familia.

El gasto en alimentos de la familia es el que ejerce efecto sobre el desarrollo por las
necesidades que pueda afectar en la salud de la familia. Por lo que se puede deducir que
a menor gasto en alimentos, el nivel educativo de los miembros de familia es bajo, el
ingreso econdmico familiar no es suficiente para respaldar las necesidades primordiales
por lo que se considera que a menor gasto en alimentos existen problemas basicamente

de salud, alimentacién y nutricion.

La buena nutricién es parte de una mejor calidad de vida. Tenemos que invertir en una

nutricién de calidad no de cantidad; esto ademas contribuye a una mejor calidad de vida.

(8)

Finalmente, el gasto en la alimentacion esté relacionada con la valoracion social de los
alimentos las mamas saben que la quinua la kafiihua y deméas productos oriundos de la
provincia del Collao que son altamente nutritivos, pero, cuando comparan sus alimentos
con la comida urbana, suponen gque estd mejor porque existe la idea de que comer lo que
hacen las ciudades es simbolo de un buen estatus econdmico mas alto; muchas veces

como reflejo del aura de modernidad.
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Tabla N° 5: Educacion de la madre segun beneficiarios y no beneficiarios del PVL

GRADO DE BENEFICIARIO | NO BENEFICIARIO
INSTRUCCION TOTAL % TOTAL %
Primaria 7 22% 6 11%
Secundaria 19 59% 38 72%
Superior 6 19% 9 17%
TOTAL 32 100% 53 100%

FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.

En la tabla 5 se puede observar en cuanto al nivel de educacion de las madres, 22% tienen
primaria, 59% tienen secundaria y 19%con superior; de acuerdo al resultado en podemos
decir los que no participan en el programa tienen una educacion secundaria con el 72%y
superior 17%. Lo que nos indica que al no tener porcentajes alto de grado de instruccion
superior no pueden pertenecer al programa porgue no se encuentran en un estado de

pobreza.

En tanto con respecto al grado de instruccion de la madre, se puede apreciar que en los
hogares de los nifios beneficiarios del PVL en las que las madres solo tienen nivel de
educacion secundaria un 59%, mientras a medida que en los hogares las madres alcanzan
mayores grados de instruccion los casos de desnutricion infantil disminuyen, lo cual se
puede observar en que si la madre alcanza un grado de instruccion superior el porcentaje

de nifios con desnutricion se reduce.

Segun Wisbaum, (2011), en su investigacion indica que la educacion de la madre influye
en la calidad de vida .Lo que llevara consigo que los nifios presenten 0 no presenten
malnutricion (desnutricion, obesidad) ya que implica que si cuentan con recursos

econdmicos invertiran en una buena alimentacion.(31)

En el trabajo de investigacion el grado educacion de los beneficiarios y no beneficiarios
se asemejan ya que los dos se encuentran en porcentajes similares en cuanto a los
beneficiarios del PVL observamos un 22% tiene una educacion primaria y los no
beneficiarios del PVL 11% tienen una educacién primaria lo que indica que sabemos
tedricamente que este puede influir en la desnutricién u obesidad del nifios beneficiario y
no beneficiario del PVL.
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Entonces en el estudio por UNICEF, menciona que la educacién ayuda a mejorar la
condicion social y la imagen de si mismo de todos los seres humano y los hace mas

receptivos a ideas nuevas e importantes, son el progreso social. (31)

Apoyados en el estudio de Leodn, (2013), se toma en cuenta la educacion como una de las
variables explicativas ya que es un insumo utilizado por los individuos para la generacion
de salud. Por lo tanto, un aumento en el nivel educativo incrementa, entonces, la eficiencia
productiva del individuo, es decir, se espera que las personas méas educadas quieran, y

alcancen buen a situacion nutricional. (25)

Por otro lado, considerando a Flores, (2015), se incorpora la variable del grado de
instruccion de la madre En la familia juega un papel decisivo en la educacién de los méas
pequefios de la casa para que adquieran adecuados habitos alimentarios, pues es a través
de la interaccion con los adultos que los nifios adquieren determinadas actitudes,
preferencias, costumbres y habitos alimentarios que estan fuertemente influenciados por
las practicas alimentarias que realiza la familia, entonces podemos destacar que si la
madre tiene el grado de instruccion primaria definitivamente no serd adecuado porque
no le ensefiara ni practicara los buenos habitos de alimentacién ya que la alimentacion
impacte de la madre con mensaje que los hijos reciben en la casa, lo que se come en el
hogar se aprende por imitacion e s necesario que los padres delante del nifio no hagan
rechazo a alimentos de alto valor nutritivo, ni por el contrario den tanta importancia a

aquellos alimentos que poseen un bajo valor nutricional. (19)

Por ello, la educacién de los padres es preciso relacionarla en razén de los factores que
determinan el comportamiento alimentario del ser humano y que son la base de la enorme
variabilidad de habitos que presentan los individuos, al llevar a cabo su eleccion de
alimentos entre los cuales estan: la disponibilidad de alimentos, factores sociales como la
incorporacion de la mujer al trabajo, las modas, nuevos alimentos o abundancia de alguno
de ellos, la publicidad de nuevos productos, la innovacién en tecnologia culinaria tales
como el microondas, los factores religiosos y dentro de ellos podemos incorporar los
modelos culturales, tradiciones y tabues sobre los alimentos y por altimo, el factor

referido al costo econdmico de los alimentos.
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En la tabla también se observa que el grado de instruccién de la madre como se dijo en el
marco tedrico, la educacién de los padres es un factor clave para el desarrollo humano:
se presentan los niveles educativos de los padres beneficiarios del PVL, pues son ellos

quienes tienen bajo su cargo la crianza directa de los nifios. (1)

Por las razones expuestas la pobreza de la familia y su bajo nivel educativo debe ser
motivo de preocupacion. Pero a su vez, sefiala claramente que dotar a las mujeres de las
capacidades esenciales para que puedan acceder a niveles educativos mas altos ya que en
el estudio podemos observar que solo se tienes hasta el grado de instruccion secundaria,
para que sean mas competitivas en el mercado laboral y puedan obtener mejor ingreso
econdémico y asi reducir la pobreza y el hambre y la malnutricién (desnutricion y
obesidad).(31)

El nivel del grado de instruccion se refleja en la crianza de los hijos, en ambientes méas
saludables y en menor habilidad para tomar decisiones acertadas frente a su cuidado de
sus hijos, los hogares cuyos padres y madres no habrian cursado ningln grado de
educacién presentan mayor prevalencia de malnutricion frente a aquellos que cursaron
hasta la secundaria. La educacion se considera un patrimonio basico para combatir el

ciclo de la pobreza. (6)

Al respecto Vasquez, (2011), plantea que “entre mayor sea la cobertura de la educacion
bésica, incluso las personas potencialmente pobres tienen méas oportunidades de vencer
la miseria” (24) Sen A (2013), Sin embargo, en su estudio afirma que la culminacion de
la educacidn secundaria, dotacion necesaria para que los hogares salgan de la pobreza por

ende tendran una buena situacion nutricional.

Segun Atalah & Ramos (2005), En su estudio ha considerado el nivel de la educacion de
la madre el Gltimo nivel que aprobd (primaria, secundaria, superior). Se espera a que el
mayor nivel educativo, las madres tengan un mayor conocimiento de la importancia de
una balanceada dieta, de la ingesta de nutrientes y del procesamiento correcto de
alimentos, lo que reduce el peligro de las enfermedades. Por otro lado, madres mas
educadas suelen tener un mejor estado nutricional, mayores capacidades para responder
ante las eventualidades del entorno, acceso a servicios de salud de manera

mas temprana.(13)
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Tabla N° 6: Ocupacién de la madre segun beneficiarios y no beneficiarios del PVL

OCUPACION DE | BENEFICIARIO | NO BENEFICIARIO
LA MADRE TOTAL % TOTAL %
Ama de Casa 17 40% 24 45%
Comerciante 17 40% 27 51%

Empleado 1 2% 1 2%
Independiente 7 17% 1 2%
TOTAL 42 100% 53 100%

FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.
En la tabla 6 se observa la ocupacion de la madre, 41 encuestados son ama de casa, 44
comerciantes, 2 empleados publicos y 8 son trabajadoras independientes, de acuerdo a
los resultados podemos apreciar en la tabla.

En el trabajo d investigacion nos muestra sobre la relacion a los beneficiarios el 40% la
ocupacion de la madre es ser de ama de casa En el estudio hay que tener en cuenta que la
ocupacion de la madre de familia se relaciona el tiempo que dispone, para velar la
alimentacion y nutricion de sus hijos. Es de decir que la causa de su labor diaria esta fuera
del hogar y los hijos se encuentran solos, lo que implica que no tienen un buen control en
su alimentacion, de su estado nutricional y en los estudios. Entonces podemos decir que
si la ocupacién de a madre es ser ama de casa su nifio debe de tener un buen estado de

nutricion.

Al analizar las diferencias que los nifios no beneficiarios el 45% la ocupacion de la madre
es ser ama de casa entonces podemos decir que, si estas las madres con los nifios deberian
tener nifios sanos, pero aqui influye el ingreso econémico porque si no hay buenos
ingresos no sera posible que la madre compre alimentos nutritivos y variados si un nifio
no tiene acceso a una calidad en alimentacion tendré serios problemas en cuanto al
desarrollo fisico, intelectual y emocional. Todos debemos de contribuir a que estos

problemas de salud publica disminuyan.
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Y en cuento a la ocupacion de las madres de los nifios beneficiarios el 40% son
comerciantes y no beneficiarios el 51%, entonces decimos que la mayoria se dedica al
comercio ya que estamos cerca de la frontera con Bolivia y ademas de ellos eso te genera

un buen ingreso econémico.

Segun Gissele Gajate & Inurritegui, 2002), encontrd que el bienestar econémico esta en
relacion directa con la calidad de vida, el nivel educativo, el tipo de ocupacién que pueden
desempefiar sus integrantes; las condiciones de saneamiento ambiental y basico de la
vivienda, higiene y acceso a los servicios basicos como agua potable, eliminacion de
basura. (1)

Entonces se puede decir que el ingreso economico de la ocupacion tanto del padre o la
madre de familia afecta de manera directa o indirecta en la adquisicion y distribucion
alimentaria del hogar, pues a una deficiencia en la adquisicion de distribucion de
alimentos conlleva a los problemas de salud, alimentacion y nutricion basicamente del
nifo.

INEI, (2012) .Menciona que el 65% de las mujeres se dedican a labores agricolas, la
mayoria de ellas en tierra propia y al comercio.(6) .Entonces podemos decir que los
resultados concuerdan con el INEI, que la mayoria de la madre su ocupacion es el

comercio.

En el estudio se encontré que los beneficiarios del PVL la ocupacion de la madre en un
menor porcentaje 2% es empleado publico, quiere decir que aqui madre contara con
dinero pero no estara al pendiente en la alimentacion de su ni nifio y los no beneficiarios
2% son empleados publicos al dedicarse a esa actividad no estara al pendiente de la
crianza de los hijos (cuidado, aseo, educacion, entre otros).y un bajo porcentaje su
ocupacion de la madre de los nifios beneficiarios del PVL es independiente un 17% lo
que se supone que se dedican a trabajos informales mientras que la ocupacion de las
madres de los nifios beneficiarios del PVL un 2% son independientes que representa un

pequefio nimero de trabajadores.
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42. DETERMINACION DE LA DIFERENCIA DE LA SITUACION
NUTRICIONAL DE LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS BENEFICIARIOS DEL
PROGRAMA VASO DE LECHE Y LOS NO BENEFICIARIOS DEL
PROGRAMA VASO DE LECHE.

Tabla N° 7: Situacion nutricional segun el indicador Peso /Talla de los nifios < 5

afnos beneficiarios y no beneficiarios del programa vaso de leche periodo 2012-

2017.
CLASIFICACION
SI ES NO ES
NUTRICIONAL
BENEFICIARIO BENEFICIARIO
PESO/TALLA
Obesidad 17 32% 11 26%
Sobrepeso 8 15% 2 5%
Normal 24 45% 24 57%
Desnutrido 3 6% 2 5%
Desnutrido Severo 1 2% 3 7%
TOTAL 53 100% 42 100%

FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.

En la tabla 7 se observa la clasificacion nutricional segin peso y talla de los nifios < 5
afios beneficiarios del Programa Vaso de Leche y los no Beneficiarios. En relacion a los
nifios beneficiarios del Programa Vaso de Leche tenemos de los nifios, el 32% tiene
obesidad, el 15% sobrepeso, y el 45% esta normal, mientras que el 6% esta desnutrido, y
el 2 % tiene desnutricidn severa. Mientras que los nifios que no son beneficiarios se tienen
lo siguiente tenemos de los nifios, el 26% tiene obesidad, el 5% sobrepeso, y el 57% esta

normal, mientras que el 5% esta desnutrido, y el 7 % tiene desnutricion severa.

Al analizar la situacion nutricional se encontr6 que el 45% de los beneficiarios del PVL
se encuentran normal mientras que los no beneficiarios tienen mayor porcentaje de nifios
representado por el 57%. Entonces podemos decir que los que no pertenecen al programa
estas con mayor cantidad de nifios con una buena situacién nutricional. Encontrandose
similitud con el estudio realizado por (18), en donde su investigacion realizan una
evaluacion del estado nutricional en nifio menores de 5 afios mediante el indicador pero

para la talla indica que se tiene gran porcentaje dentro de los rangos del indicador el 55.1
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% de los nifios se encuentran normales También concuerda resultados obtenidos por El
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica INEI, Direccidon Ejecutiva de Vigilancia
Alimentaria y Nutricional (DEVAN) indican que en nuestro pais existe el 1.8%de
desnutricion aguday el 6,5 % de sobrepeso mientras que en la obesidad se presenta en un
2,5% y lo demas se encuentran es un estado nutricional normal en nifios menores de 5
afios segun el padron de referencia de la OMS, estos atendidos en los establecimientos

del ministerio de salud a nivel nacional. (2)

Considerando los resultados obtenidos en el presente trabajo de investigacion,
encontramos que los nifios beneficiarios del PVL encontramos que el 15% se encuentran
con sobrepeso y los nifios no beneficiarios encontramos 5% con sobrepeso con esos
resultados podemos decir que se supone que si reciben la racién del PVL deberian estar
en un nivel nutricional normal y no son sobrepeso y los que no reciben la racion
alimentaria se encuentra en un menor porcentaje con sobrepeso ya que no reciben ningln

apoyo.

También en el estudio se vio que los nifios beneficiarios del PVL presentan 32% que alto
porcentaje de obesidad mientras que los nifios no beneficiarios cuentan con 26% de
obesidad entonces podemos detectar un problema en el PVL en cuanto a las raciones de

alimentos

Considerando los resultados obtenidos en el presente trabajo de investigacion, y asi como
los del INEI (9) se tiene nifios que presentan obesidad y sobrepeso: para ello la
explicacion que puede brindarse es en cuanto a las practicas deficientes de alimentacion
en los lactantes y nifios de corta edad, de igual modo, la ingesta de alimentos procesados
con alto contenido caldrico y rico en grasas, ya que hoy en dia se tiene la influencia de la
publicidad por parte de los medios de comunicacién como la television, radio y diarios
que influyen bastante en la eleccion de los alimentos en los nifios por ende estos

contribuyen a incrementar el sobrepeso y obesidad en nuestra poblacion infantil.

En el estudio concentrado por (16). y asi como los de la del INEI se tiene nifios que
presentan obesidad y sobrepeso: para ello la explicacién que puede brindarse es en cuanto
a las practicas deficientes de la alimentacidn en los lactantes los nifios de corta edad, de

igual modo, la ingesta de alimentos en los lactantes y nifios de corta edad, de igual modo
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la ingesta de alimentos procesados con alto contenido cal6rico y rico en grasas, ya que
hoy en dia se tiene la influencia de la publicidad y esto influye bastante en la eleccion de

los alimentos en los nifos .

Por lo cual consideramos que es necesario modificar los habitos de alimentacién de los
menores en los cuales se incluya alimentos con alto contenido de nutrientes y bajo
contenido de calorias; es decir, una alimentacion saludable en donde se incorpore diversos
tipos de alimentos que contengan proteinas, carbohidratos y asi de esa manera se evite el
exceso de alimentos procesados con alto nivel de azlcar, grasas saturadas y dulces en
general.

Los nifios con exceso en el indicador Peso para la Talla con sobrepeso tienden a seguir
siendo obesos en la edad adulta y tienen mas probabilidades de padecer a edades méas
tempranas enfermedades no transmisibles como la diabetes y enfermedades
cardiovasculares. Por consiguiente, hay que dar una gran prioridad a la prevencion de la
obesidad infantil, siendo la causa fundamental del sobrepeso y la obesidad infantil el
desequilibrio entre la ingesta caldrica y el gasto calérico. EI aumento mundial del
sobrepeso y la obesidad infantil es atribuible a varios factores, tales como: ElI cambio
dietético mundial hacia el aumento de la ingesta de alimentos hipercal6ricos con
abundantes grasas y azucares, pero con escasas Vitaminas, minerales y otros
micronutrientes saludables. Asi mismo la tendencia a la disminucion e de la actividad
fisica debido al aumento de la naturaleza sedentaria de muchas actividades recreativas, el
cambio de los modos de transporte y creciente urbanizacion.(13)

Segun, Valderrama & Pichihua (2011), dicen que la influencia del nivel socioeconémico
es diferente en los paises en desarrollo, con relacion a los paises en desarrollo, con
relacion a los paises desarrollados. En general en los paises desarrollados la prevalencia
de sobrepeso es mayor en los grupos socioecondmicos mas deprimidos, por el contrario
en los paises en vias de desarrollo es un problema que afecta con mayor frecuencia a los
grupos sociales mas acomodados y especialmente a aquellos colectivos que han

incorporado estilos de vida accidentales.(16)

Esta situacion de la obesidad nos resulta preocupante ya que los nifios con obesidad tienen
mas riesgo de ser obesos en la adultez a diferencia de los nifios con un estado de nutricion

normal, por otra parte, la obesidad constituye un factor de riesgo para el desarrollo de
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hipertension arterial, diabetes, cancer y enfermedades cardiovasculares que contribuye a

deteriorar la calidad de vida de la persona. (36)

Considerando que la Nutricion comunitaria tiene como objetivo mejorar el estado
nutricional de la salud de los individuos y grupos de poblacion de una comunidad. Las
actuaciones dentro de este campo se basan en la epidemiologia, la nutricion, la ciencia de
la alimentacion humana y las ciencias de la conducta. Los profesionales que desarrollan
su labor en este campo participan en la confeccion y puesta en marcha de politicas y
programas de actuacién encaminados a fomentar habitos alimentarios mas saludables

(26), se requiere que el personal de salud nutricionista se encamine por esta vertiente.

Desde el afio enero del 2015 hasta junio del 2017 tienen una reduccion de 3.0 puntos
porcentuales, y segun relacion del MINSA se asevera que de 10 nifios 01 presentan
desnutricion crénica infantil afectando al adecuado crecimiento y desarrollo, asi como en
la capacidad del aprendizaje para superar este reto sera necesario modificar el enfoque,
dejando de concebir a la obesidad como un problema exclusivamente alimentario y

haciendo hincapié en los factores determinantes asociados. (2)

El resultado en la investigacion se observo que los nifios beneficiarios del PVL el 6% de
los nifios presentaron desnutricion ya que siendo el retraso del crecimiento esperando para
una edad dada, estd muy ligado a la pobreza y condiciones socioecondmicas muy
desiguales, los cuales conlleva a una ingesta insuficiente de aporte de proteinas.
Produciendo deterioros en la capacidad fisica, emocional y social de los nifios, también
riesgos de contraer enfermedades por infeccion y de muerte. El deterioro generara
dificultad de aprendizaje escolar, deteniendo el acceso del nifio a una educacion superior
y de adulto trae limitaciones fisicas e intelectuales, obteniendo asi dificultades de
insercion laboral. (14), donde podemos ver que es un porcentaje minimo peor igual
preocupante en donde podria sospechar que supuestamente el PVL influye, pero en
realidad no es asi porque en el distrito de Ilave se produce productos andinos como la

quinua kafiihua, etc. alimentos con alto valor nutritivo.
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Mientras mas temprano se descarta, el infante tendrd& menos secuelas a futuro,
considerando que la talla no se puede recuperar.

Segun (32)(2), mencionada que la desnutricion infantil en el Perd disminuye en 12 puntos
porcentuales en un lapso de 11 afios, siendo 1 punto porcentual por cada afio
aproximadamente. Sin embargo, las actuales tasas de desnutricion crénica estan bajando,
al igual que sucede en otros paises de la region.

Encontramos que, para tener altas tasas de desnutricion cronica infantil, las causas
inmediatas son la ingesta insuficiente de alimentos y la enfermedad del nifio o nifia,
seguido de las causas subyacentes: el acceso insuficiente de alimentos, el cuidado
inadecuado al nifio y madre e insuficientes servicios de salud y falta de saneamiento
basico. (32)

Y haciendo una comparacion con los resultados obtenidos de los no beneficiarios del PVL
muestran que un 5% de los nifios muestran desnutricion, pero llama la atencién que a
pesar que sea la cantidad minima, existen nifios que presentan desnutricion, lo que indica
que estan un estado patoldgico ocasionado por el déficit de nutrientes necesarios para el
funcionamiento, el crecimiento y el mantenimiento de las funciones vitales del cuerpo lo
que como consecuencias futuras podrian desarrollar alteraciones metabolicas como
hipertensién arterial, diabetes, triglicéridos y colesterol elevado, artritis, gota,
hipotiroidismo e hipertiroidismo, etc. Entonces podemos afirmar que los beneficiarios y
no beneficiarios tienen bajos porcentajes de desnutricién. Con lo que concuerda con el
estudio realizado por Morales, (2015), encontré que segun el indicador Peso / Talla el
83,9% se encuentra con estado nutricional normal, en el indicador y segun el indicador
Talla /Edad el 12,9% de los nifios (as) tienen talla baja; pudiéndose observar que existe
semejanza con los datos obtenidos en este estudio. (10)

La desnutricion cronica afecto en el 2014 al 19.5% de nifias y nifios menores de 5 afios,
cifrainferior a la registrada en 2000, cuando llegd a 31% y seguin area de residencia, dicha
enfermedad se registr6 en mayor proporcion en zonas rurales, (37%) 26,9 puntos
porcentuales méas que en las urbanas (10.1%). (31)

Segun DIRESA Puno, la desnutricién crénica en nifios menores de 5 afios es de 17.7%
en el 2014, que acceden a los establecimientos de salud (EESS) de la region, esto muestra
una ligera tendencia a disminuir en los 3 ultimos afios (alrededor de 3 puntos

porcentuales), con 1 nifio desnutrido cronico de 6 nifios. (32)
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Tabla N° 8: Situacion nutricional segun el indicador Talla/ Edad de los nifios < 5
anos beneficiarios y no beneficiarios del programa vaso de leche periodo 2012-
2017.

NO
BENEFICIARIO

CLASIFICACION | BENEFICIARIO
NUTRICIONAL T/E

Talla baja severa 15 28% 9 21%
Talla baja 1 2% 4 10%
Normal 26 49% 21 50%
Talla alta 11 21% 8 19%
TOTAL 53 100% 42 100%

FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.
Observamos en la tabla 8 que el 100% de los nifios beneficiarios segun el indicador talla
para la edad el 28% mostraron un indicador normal lo que quiere decir que, con respecto
a la situacion nutricional, es el reflejo de la relacidn entre la ingestion de alimentos,

utilizacion de nutrientes y el estado de salud de los nifios.

Es el resultante final del balance que se da entre el aporte de energia y requerimiento de
nutrientes al organismo para el proceso de nutricion y el gasto de energia que este realiza
especialmente durante el primer afio de vida, debido a la gran velocidad de crecimiento,

cualquier factor que altere este equilibrio repercute rapidamente en el crecimiento. (25)

Asi mismo segun el indicador T/E indica la presencia de la mayoria de nifios con talla
adecuada edad con un porcentaje de 49%., pero se evidencia que existe un indice de talla
baja de un 28%, esto debido al retardo en el crecimiento o la ganancia inadecuada de talla
“para su edad y/o malnutricion cronica, enfermedades crénicas (como sindrome de
malabsorcion, insuficiencia renal, alteraciones pulmonares cardiacas), y enfermedades
endocrinoldgicas (como hipotiroidismo, alteraciones del eje somato tréfico, sindrome de
Cushing, o raquitismo), este problema es consecuencia de un proceso a largo plazo y su
recuperacion se da muy lentamente. Segun, (18) indica a la desnutricion crénica no solo
como una cuestion de baja estatura, sino que también puede implicar retraso en el
desarrollo del cerebro y de la capacidad cognitiva. Por ende, los nifios(as) que presentan
talla baja, estan predispuestos a tener como consecuencia retardo del crecimiento y

desarrollo psicomotor, mayor de morbimortalidad, menor desempefio intelectual en la
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escuela disminucion de la retencién y memoria, por lo que la persona a futuro no tendra

una buena calidad de vida.

De igual manera el Instituto Nacional de Estadistica e Informética/Direccidn ejecutiva de
Vigilancia Alimentaria y Nutricional indican que en nuestro pais el 20,1%se tiene
desnutricion crénica en nifios menores de 5 afios segun el patrén de referencia de la OMS,

estos atendidos en los establecimientos del ministerio de salud a nivel nacional. (4)

Y en cuanto a los nifios no beneficiarios del PVL mostraron que un 50% estan en un
rango de normalidad ya que es un crecimiento continuo es el mejor indicador de dieta
adecuada y del estado nutricional a largo plazo. La baja talla para la edad refleja la
desnutricion pasada o crénica, se asocia con una variedad de factores que producen una
ingesta insuficiente y cronica de proteinas, energia, vitaminas y minerales, y sirve para
medir los problemas de desarrollo de la nifiez, por su estrecha relacion con problemas de
aprendizaje, desercion escolar y a larga déficit en la productividad del individuo adulto.
(28).

Entonces podemos afirmar que tanto los nifios beneficiarios y no beneficiarios del PVL
que en gran porcentaje se encuentran en un estado nutricional normal, actualmente el
estado nutricional de los nifios es empleado en el ambito internacional como parte de los
indicadores con los cuales se verifica el desarrollo de los paises. Por ello, la mejora del
estado nutricional infantil forma parte de los objetivos de Desarrollo del Milenio junto
con otros indicadores de desarrollo social y econémico. En el Perd, la reduccion de la
pobreza y la desnutricion, especificamente la desnutricion crdnica, son metas de la
politica social para las cuales se vienen implementando politicas especificas de caracter

multisectorial.(28)

Segun el indicador talla para la Edad (T/E), en los nifios beneficiarios se entraron que el
28% presentaron talla baja severa ya que el crecimiento de talla es mas lento que el peso,
las deficiencias en talla tienden a ser lentas y tomar mas tiempo para recuperarse. A mayor
déficit nutricional, mayor cronicidad de la desnutricion, este indice mide la desnutricion
cronica. Este indicador es muy especifico para esta condicion nutricional, pero no es Util

para evaluar el adelgazamiento. (3)

Mientras que en los nifios no beneficiarios del PVL encontramos un 21% con talla baja

severa lo que indica que los nifios al no reciben una buena alimentacion saludable Al
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respecto Asenjo; (2015) , reporta en sus estudio que existen factores que influyen en la
baja talla para la edad Por lo que esta situacion de la desnutricidn cronica encontrada en
la poblacién de estudio amerita focalizacion y priorizacion de programas y proyectos a
favor de la primera infancia puesto que la desnutricion crénica tiene un impacto negativo
en la sociedad, no solo fisicas si no también repercusiones cognitivas que alcanzan en

todas sus etapas de vida.(17)

Teniendo en consideracion los datos anteriores tienen porcentajes considerables en cuanto
a nifios que presentan riesgo de talla baja 28% por ello podemos mencionar que la causa
principal de este problema es la alimentacion que recibe los nifios en el hogar ya que la
desnutricion crénica. Se da por el consumo disminuido de alimentos por un tiempo
prolongado, los cuales son debidos a diversos factores como: sociales y socioeconémicas,
malas condiciones de salubridad, enfermedades diarreicas, si bien es cierto la desnutricion
es una complicacion favorecida por las malas practicas alimentarias de las madres o de
los cuidadores de los menores, favorece la sobreinfeccion, aumenta la morbilidad y

mortalidad y eleva los costos de la atencion sanitaria.

Segun los estudios de Vasquez (2018), Huaman (2017), menciona que la reparacion de
talla es dificil aun al reanudarse una adecuada alimentacion por lo que el indicador talla
para la edad permite detectar retardo en el crecimiento, talla baja en relacion a la esperada
para la edad actual del nifio, es decir desnutricion cronica, aunque no es un porcentaje
alto pero si se debe tomar en consideracion para mejorar el estado nutricional de los nifios

beneficiarios y no beneficiarios del PVL.(7)(18)

Entonces este estudio se relaciona con los datos de la Region de Puno posee un 25%de
nivel de pobreza con mdaltiples necesidades que hacen que la poblacion regional cuente
con un nivel bajo de calidad de vida y como consecuencia se encuentra datos de nifios en
el estudio presentan talla baja para su edad de esta manera el estado nutricional en el

tiempo. Detectando de esta manera una inadecuada alimentacion en el tiempo.

Analizando las diferencias entre los beneficiarios y no beneficiarios en cuanto al
indicador Talla/Edad presentas en menores porcentajes Talla baja cuando los nifios en
proceso de crecimiento y desarrollo son sometidos a agentes ambientales desfavorables
como pueden ser la presencia de enfermedades infecciosas, un hogar sin las minimas

condiciones sanitarias, la falta de estimulo o afecto especialmente un nivel de nutricion
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inadecuado, van a tener un efecto negativo o directo sobre el proceso de crecimiento y

desarrollo.

Por eso es importante considerar que la desnutricién dafia principalmente a los pequefios
que viven en la pobreza extrema, pues carecen de recursos econémicos necesarios que les
permita llevar un buen régimen de alimentacion. Ya que la alimentacion en algunos nifios
no es vigilada y por lo tanto, no tiene un balance adecuado de nutrientes. Asi, a medida
gue este mal avanza se originan trastornos en la salud de los pequefios y son mas
susceptibles a adquirir diversas infecciones y como resultado las consecuencias de la
desnutricion infantil vienen a ser nifios de baja estatura, péalidos, delgados, muy

enfermizos y debiles, que tienen problemas de aprendizaje y desarrollo intelectual. (31)

La desnutricion cronica es un indicador del desarrollo de nuestro pais por eso es
importante disminuir este problema, lo cual mostrara la mejora de la capacidad fisica,

intelectual, emocional y social de los nifios y nifias de nuestro pais (1)

El crecimiento continuo es mejor indicador de dieta adecuada y del estado nutricional a
largo plazo. La baja talla para la edad refleja la desnutricion pasada o crénica, se asocia
con una variedad de factores que producen una ingesta insuficiente y cronica de proteinas,
energia, vitaminas y minerales, y sirve para medir los problemas de desarrollo de la nifiez,
por su estrecha relacion con problemas de aprendizaje, desercion escolar y a la larga

déficit en la productividad del individuo adulto. (32)

La desnutricion cronica es un proceso por el cual las reservas organicas que el cuerpo ha
ido acumulando mediante la ingesta alimentaria se agotan debido a una carencia calérico-

proteico. Retrasando el crecimiento de fetos, infantes, nifios y adolescentes.

El efecto de un mal estado nutricional de los nifios es empleado en el ambito internacional
como parte de los indicadores con los cuales se verifica el desarrollo de los paises. Por
ello, lamejora de la situacion nutricional infantil forma para de los objetivos de Desarrollo
del Milenio junto con otros indicadores de desarrollo social y econdémico. En el Pery, la
reduccion de la pobreza y la desnutricidn, especialmente la desnutricién crénica son
metas de la politica social para las cuales se vienen implementando politicas especificas
de carécter multisectorial. (2)

Se refleja al peso relativo para unatalla dada y define la probabilidad de la masa corporal,
independientemente de la edad. Un peso para la talla bajo es indicador de desnutricién y
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alto de sobrepeso. El indicador, pero para la talla es un buen indicador de estado
nutricional actual y no requiere un conocimiento preciso de edad. Es util para el
diagnostico, tanto de desnutricion como de sobrepeso. Se mide el estado nutricional
evaluando la condicion en que se encuentran los nifios de acuerdo a los nutrientes que
consume el mismo que se mide a través del indicador antropométrico de para lo que se
requiere el peso y la talla, nos evidencian que los nifios se encuentran dentro de los
parametros normales, quienes ingieren los nutrientes en cantidades recomendables de
acuerdo a la edad y satisfacer las necesidades bioldgicas, psicologicas y sociales
evidenciando la estabilidad familiar con la presencia de la pareja, consumo de alimentos
de la zona a pesar de las bajas economia. (24)

4.3. IDENTIFICACION DEL IMPACTO DEL PROGRAMA VASO DE LECHE
SOBRE LA SITUACION NUTRICIONAL EN LOS NINOS MENORES DE 5
ANOS REALIZADOS CON LA TABLA DE VALORACION NUTRICIONAL
ANTROPOMETRICA.

4.2.1. ESTIMACION DEL PROPENSITY SCORE MATCHING

Para evaluar el impacto sobre la situacion nutricional de los nifios menores a 5 afios, se
utilizé la metodologia del Propensity Score Matching, este método calcula el propensity
score y tiene en cuenta Unicamente a quienes estan dentro del soporte comun, sin
embargo, nosotros podemos indicar qué variable utilizar como propensity score para
encontrar el impacto del programa vaso de leche sobre la nutricion, se ha estimado sobre
las variables talla y peso del nifio estas variables son considerados como indicadores de
evaluacion para la nutricion.

Tabla N° 9: Estimacion del ATT usando la Técnica del NEIGHBOR NEAREST

N° N°
Variable ATT S.E. T-stat
Tratado Control
Talla 42 53 - 0.067 0.0767 0.88
Peso 42 53 -1.41 1.1497 -1.23

FUENTE: Elaboracién Propia
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Siguiendo la tabla 9 se observa que los 53 hogares se presentan para el analisis del
impacto como el grupo de control, ya que reunen los requerimientos estadisticos
necesarios para ser comparados con las 42 hogares que pertenecen al grupo de tratamiento
y en los resultados de impacto demuestran que los nifios que se benefician con el PVL no
logran elevar su situacién nutricional esperado, ya que la estimacion sobre las variables
Talla y Peso no muestran un impacto sobre el nivel nutricional de los nifios menores de
5afos, de acuerdo a los resultados con respecto a la talla tenemos la diferencia en - 0.067
m y con respecto al peso en -1.41 Kg. Entonces podemos decir que los nifios del grupo
de control tienen mejor talla y peso que los nifios tratados con el Programa Vaso de Leche.
A pesar de su alta cobertura, no estaria teniendo ninguna eficacia en la poblacién
beneficiaria del PVL del distrito de Ilave provincia del Collao periodo 2012-2017. (35)

En un estudio del Banco Mundial evidencio también que los resultados no confirman que
el programa del VVaso de Leche estd razonablemente bien dirigido a los hogares pobres y
a los hogares con bajo nivel nutricional: aproximadamente un 50 por ciento de los
beneficios del programa recibidas pobres, mientras que menos del 20 por ciento de los no
pobres lo hizo. En términos de valor, mas del 60 por ciento (posiblemente hasta un 75 por
ciento) del presupuesto del Vaso de Leche asignado pasa a los pobres. Por lo tanto, la
ausencia de un impacto medible en el crecimiento infantil no es probable explica por la
mala focalizacion. De hecho, dado que el gasto del programa no tiene ningun efecto
observado sobre el estado nutricional distinta de la de cualquier aumento en los gastos del
hogar, mejoras adicionales en la asignacion no son por si mismos puedan afectar a los

resultados nutricionales. (1)

Segun Gajate, (2002), en su estudio utilizé la misma metodologia Propensity Score
Maching, sobre el nivel nutricional coincidiendo con el estudio de que el Programa Vaso
de Leche no logro elevar efectivamente la situacion nutricional de los nifios beneficiarios,
lo cual concuerda con la presente investigacion, donde concluimos que el programa vaso
de leche no experimento el impacto esperado en el Programa Vaso de Leche (PVL), (1)
ya que las caracteristicas de los beneficiario y no beneficiarios son muy similaresy a esta
conclusion le refuerza el estudio realizado, por (13), donde indican que los programas
alimentarios no generan la reduccion de la vulnerabilidad de la desnutricion y/o obesidad,
debido a que los programas sociales no cuentan con alimentos de alto valor nutricional y

por ello no logran tener efectos sobre el nivel de nutricion infantil.
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CONCLUSIONES

En cuanto al impacto del Programa Vaso de Leche de todo esto se podria concluir que el
Programa del Vaso de Leche, a pesar de su alta cobertura, no estaria teniendo ninguna
eficacia en la poblacion beneficiaria del programa que son los nifios menores de 5 afios.
En ese sentido, este programa se constituye como una simple transferencia de ingresos en
forma de alimentos mas no como un apoyo para mejorar el nivel de vida ni disminuir la
desnutricion de la poblacion beneficiaria.

Analizando y comparando la diferencia de la situacion nutricional de los nifios
beneficiarios menores de 5 afios y los no beneficiarios se llegé a la conclusién que
respecto a los indicadores peso/talla y talla/ edad, no hay una diferencia significativa en

su situacion nutricional entre los nifios beneficiarios y no beneficiarios.
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RECOMENDACIONES

Al estimar el impacto con el PSM sobre los indicadores de la nutricién; como talla y
peso se llegd a la conclusion de que el PVL no tiene impacto nutricional en los nifios

menores de 5 afios de acuerdo a los resultados obtenidos.

Para que el Programa vaso de leche logre un impacto en la poblacion de nifios < 5 afios
se recomienda mejorar los mecanismos y estrategias para tomar acciones como la mejor
focalizacion social ya que no corresponde a la poblacion en situacion de pobreza y
pobreza extrema, mediante cruce de informacion entre la base de datos de los nifios con
desnutricion que maneja el Centro de Salud Metropolitano llave y la Municipalidad
Provincial del Collao, quien gestiona la entrega de los alimentos para asi poder lograr
beneficiar a toda la poblacion vulnerable que son la primera prioridad de los proyectos

sociales y se mejore la cobertura.

Se considera relevante ampliar y profundizar la investigacion aqui expuesta, se pueda
incluir mayores variables sociales para modelos probit, logit o realizar una estimacién por
datos de panel con la base en datos de ENAHO. La ampliacién del estudio podria
desarrollarse a nivel de todo el pais utilizando métodos estadisticos inferenciales y la
profundizaciéon de la investigacion podria abarcar otras variables, con otras

intervenciones.

Incorporar la participacion del profesional nutricionista en el proceso de implementacion
del programa del vaso de leche para lograr la disminucion de la desnutricidn crénica en

infantes en la poblacién objetivo.
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ANEXO 1
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Este formulario de Consentimiento Informado esta dirigido a padres (padre y madre de
familia) de nifios menores de 5 afios beneficiarios y no beneficiarios del Programa Vaso
de Leche, a quienes se les invita a participar en la investigacion titulada “IMPACTO DEL
PROGRAMA VASO DE LECHE EN LA SITUACION NUTRICIONAL DE LOS
NINOS MENORES DE 5 ANOS, DISTRITO DE ILAVE, PROVINCIA DEL COLLAO,
PERIODO 2012-2017.”

Nombre del investigador

................................................................................................ Titulo
del estudio: IMPACTO DEL PROGRAMA VASO DE LECHE EN LA SITUACION
NUTRICIONAL DE LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS, DISTRITO DE ILAVE,
PROVINCIA DEL COLLAO, PERIODO 2012-2017.

Minombrees ........ooiniii soy bachiller de la Universidad
Nacional del Altiplano Puno de la Escuela profesional de Nutricibn Humana y estoy
investigando sobre el 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.
A través de este documento le voy a dar informacion e invitar a participar en esta
investigacion. Antes de decidirse puede hablar con alguien gue se sienta comodo sobre la
investigacién; puede que haya algunas palabras que no entiende. Por favor, si tiene
preguntas mas tarde, puede preguntarme a mi o a los miembros del equipo.

El propdsito de la investigacion es conocer la situacion nutricional de los nifios menores
de 5 afios beneficiarios y no beneficiarios del Programa Vaso de Leche del distrito de
Ilave. Esta investigacion incluira realizar preguntas a la madre, padre o cuidador del nifio

(persona que cuida al nifio(a).

Su participacién en esta investigacion es totalmente voluntaria, usted puede decidir
participar o no hacerlo. Tanto si elige participar o no, continuaran recibiendo sus
beneficios del programa nada cambiard., usted puede cambiar de idea mas tarde y dejar

de participar, aun cuando haya aceptado antes.
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Nosotros no divulgaremos la identidad ni los resultados. La informacion que recojamos

en esta investigacion se mantendra confidencialidad solo es con fines de investigacion.

El conocimiento que obtengamos por realizar esta investigacion se compartira con usted
antes de que se haga disponible al publico. Después de estos encuentros, se publicaran
los resultados para que otras personas interesadas puedan aprender de nuestra

investigacion.

HOJA DE CONSENTIMIENTO

Yo,

....................................................................................... padre/madre,
identificado con DNI N domiciliado en
.............................................. N°.........de la Provincia de
............................... doy pleno consentimiento para que mi hijo menor, de
NOMI: . ettt sre e ssne e ne e nreennennsy  PAFTICIPE

en el estudio de investigacion titulado. IMPACTO DEL PROGRAMA VASO DE
LECHE EN LA SITUACION NUTRICIONAL DE LOS NINOS MENORES DE 5
ANOS, DISTRITO DE ILAVE, PROVINCIA DEL COLLAO, PERIODO 2012-2017.

He leido la informacidn proporcionada. He tenido la oportunidad de preguntar sobre ella
y se me ha contestado satisfactoriamente las preguntas que he realizado. Consiento
voluntariamente participar en esta investigacion como participante y entiendo que tengo
el derecho a retirarme de la investigacion en cualquier momento sin que me afecte en de

ninguna manera mi permanencia al programa.

*Estando de acuerdo, doy fe a la siguiente acta, por lo cual firmo en conformidad y

aceptacion de participar en dicho estudio.

......... de.....................del 201... Huella

Firma: ..o,

DNI N°

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO Nacional del
Altiplano

ANEXO 2

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

ANTES DE EMPEZAR LA ENCUESTA, EXPLICAR LAS RAZONES DE SU VISITA

Estamos realizando un estudio para determinar si existe un Impacto del Programa Vaso de Leche en
la poblacidn beneficiaria del distrito de Ilave, Provincia del Collao, el cual tiene caracter confidencial

y su uso es con fines académicos.

1). DATOS SOBRE EL HOGAR DEL NINO

1) Lafamilia se compone de: 3) NUmero de hijos  .ccoeveveccieinienne
1. Padreymadre( ) 4 )éCuanto destina a la compra de alimentos
2. Padre() POr SEMana? e
3. Madre () 5) Actividad de trabajo del jefe de la familia

2) Trabajan: e

1. Padrey madre 6) Lugar de residencia ......cccccceeeeeveviennnn.
2. Padre 7) Cuantas habitaciones tiene en sucasa( )
3. Madre 8) Tiene agua potable y desagiie ()
4. Otros 9) La casa donde vive es:
Alquilada () De padres ()
Propia () Otro ()

3) ¢Cudl es su ingreso familiar (todos los miembros del hogar) en el Gltimo mes?

1. Menosde550  ..veciieiienieee ()
2. Entre 550y 1000 .....cccoeeveveveennennae ()
3. Masdel1000  ..eveceeceeeen, ()

Il) DATOS SOBRE EL NINO

Edad ()
Peso ()

Talla ()

1

2

3

4. Género: Femenino ( ) Masculino ( )

5. Lugar de nacimiento del nifio(provincia, distrito )
6

¢Hace cuanto tiempo es beneficiario del programa; en meses?
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Ill) DATOS DE A PARTICIPACION DE LA MADRE EN EL PROGRAMA

1) ¢Edad de la madre al nacer el nifio? 5) éCémo evalua el programa vaso de
2) Grado de instruccion: leche?

1. Sininstruccion () 1.Muy bueno

2. Primaria () 2.Bueno

3. Secundaria () 3.Regular

4. Superior () 4.Malo

3) Lugar de procedencia
4) Actividad o trabajo de la madre: 6) Que sugiere para mejorar el programa
1. Ama decasa () e ————————
2. Comerciante () e e
3. Empleada pub/priv () s
4

Trabajo independiente () e et benees
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ANEXO 3

FICHA DE EVALUACION DE LA SITUACION NUTRICIONAL
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE NUTRICION HUMANA

1. DATOS GENERALES

% N° BASE

% FECHA

+ NOMBRE DEL APODERADO
% NOMBRE DEL BENEFICIARIO
% FECHA DE NACIMIENTO

% EDAD

% SEXO

% DIRECCION

2. ANTROPOMETRIA

% TALLA
% PESO ACTUAL

3. VALORACION NUTRICIONAL

INDICADOR RESULTADO DIAGNOSTICO
Peso para la Talla P/T
Talla para la Edad T/E
% Peso ideal (PPI)
Circunferencia de brazo
Circunferencia de cintura

4. DIAGNOSTICO NUTRICIONAL

5. RECOMENDACIONES
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ANEXO 5
Gréfico 1: Clasificacion nutricional de los beneficiarios y no beneficiarios
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FUENTE: Elaboracion en base a la encuesta.

Grafico 2: Clasificacion nutricional de los beneficiarios y no beneficiarios
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FUENTE: Elaboracién en base a la encuesta.
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