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RESUMEN 

La presente tesis titulada “Aporte del Programa Vaso de Leche (PVL) en la calidad de 

vida de madres y niños del distrito de Capachica 2021. De tipo explicativo, la misma que 

tiene como objetivo general determinar la incidencia del Aporte del Programa Vaso de 

Leche, utilizando un cuestionario como instrumento, aplicado a la totalidad de 90 

beneficiarias de uno de los 52 comités del Distrito de Capachica,. La linealidad de esta 

investigación es de método deductivo que ha permitido al desarrollo de todo el proceso 

que, teniendo como resultados. Los mecanismos de implementación, como la 

focalización de beneficiarios, presentan deficiencias significativas, incluyendo 

filtraciones e irregularidades en los criterios de selección, lo que limita el avance del 

programa (χ² = 16.558; p = 0.002). En cuanto a la gestión del servicio, se evidencia que, 

existe un 66.7% de mejora en el peso de los niños (χ² = 64.173; p = 0.000). Además, la 

entrega semanal de raciones fue considerada adecuada en 74.4%, pero insuficiente para 

satisfacer las necesidades nutricionales de los beneficiarios directos. En términos 

generales, se concluye que el Programa Vaso de Leche, tiene una incidencia significativa 

en la calidad de vida de los beneficiarios (χ² = 49.921; p = 0.000), pero las deficiencias 

en su implementación y gestión limitan parcialmente su efectividad. En base a estos 

hallazgos, se recomienda fortalecer los procesos de focalización y monitoreo, aumentar 

la cantidad y calidad de las raciones entregadas, y garantizar su consumo exclusivo por 

parte de los beneficiarios. Asimismo, se sugiere ampliar la cobertura del programa y 

establecer alianzas con instituciones locales para mejorar el acceso a recursos 

complementarios que refuercen el impacto del programa en la población vulnerable. 

Palabras clave: Aporte, Calidad de Vida, Beneficiarios, Programa Vaso de Leche.  

 



15 

 

ABSTRACT 

This thesis titled “Contribution of the Glass of Milk Program (PVL) in the quality of life 

of mothers and children in the district of Capachica 2021. Explanatory in nature, the 

general objective of which is to determine the incidence of the Contribution of the Glass 

of Milk Program, using a questionnaire as an instrument, applied to all 90 beneficiaries 

of one of the 52 committees of the Capachica District. The linearity of this research is a 

deductive method that has allowed the development of the entire process, having as 

results. Implementation mechanisms, such as beneficiary targeting, present significant 

deficiencies, including leaks and irregularities in the selection criteria, which limits the 

progress of the program (χ² = 16.558; p = 0.002). Regarding the management of the 

service, it is evident that there is a 66.7% improvement in the children's weight (χ² = 

64.173; p = 0.000). Furthermore, the weekly delivery of rations was considered adequate 

in 74.4%, but insufficient to meet the nutritional needs of the direct beneficiaries. In 

general terms, it is concluded that the Glass of Milk Program has a significant impact on 

the quality of life of the beneficiaries (χ² = 49.921; p = 0.000), but deficiencies in its 

implementation and management partially limit its effectiveness. Based on these 

findings, it is recommended to strengthen the targeting and monitoring processes, 

increase the quantity and quality of the rations delivered, and guarantee their exclusive 

consumption by the beneficiaries. Likewise, it is suggested to expand the coverage of the 

program and establish alliances with local institutions to improve access to 

complementary resources that reinforce the impact of the program on the vulnerable 

population. 

Keywords: Contribution, Quality of Life, Beneficiaries, Glass of Milk Program. 
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CAPÍTULO I 

INTRODUCCIÓN  

Como estrategia de intervención social, se busca prevenir la desnutrición en niños 

menores de seis años y fomentar la participación coordinada de la comunidad (MIDIS, 

2017, p. 22). Los efectos de la desnutrición infantil afectan a la persona durante toda su 

vida, teniendo efectos tanto físicos como cognitivos. Es importante tener en cuenta que 

cada problema alimentario surge en un contexto social, económico, cultural y 

demográfico único. 

El Programa del Vaso de Leche es una iniciativa social destinada a ayudar a la 

población considerada vulnerable a superar la inseguridad alimentaria y a mejorar las 

condiciones de vida y el bienestar social de las unidades familiares mediante la entrega 

de una ración diaria de alimentos. El propósito de este estudio se orienta en analizar la 

incidencia del aporte del programa vaso de leche en la calidad de vida de madres y niños 

del distrito de Capachica 2021. Cuya estructura se encuentra organizada mediante 

capítulos de la siguiente manera: 

En el Capítulo I se considera la Introducción, la formulación del problema, el 

planteamiento del problema, la hipótesis de investigación, la justificación del estudio y 

los objetivos generales y específicos de la investigación.  

En el Capítulo II se examinan los fundamentos teóricos del estudio, así como sus 

antecedentes y el marco teórico que sustenta las variables del estudio. 

En el Capítulo III se considera la población y muestra del estudio, la procedencia 

de los materiales utilizados, se incluye el cuadro de variables, el proceso de aplicación y 

el diseño estadístico. 



17 

 

 En el Capítulo IV se desarrolla los resultados y discusión relacionados con los 

objetivos e hipótesis del estudio.  

Finalmente se redactan las conclusiones, recomendaciones, referencias 

bibliográficas y anexos. 

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA  

La desnutrición infantil sigue siendo uno de los principales desafíos de salud 

pública a nivel mundial, afectando de manera desproporcionada a los países en vías de 

desarrollo. Según UNICEF (2019), más de 200 millones de niños menores de cinco años 

sufren desnutrición crónica, siendo las regiones de Asia (22 %) y África (30 %) las más 

afectadas en América Latina y el Caribe, aunque se ha logrado una reducción significativa 

en las últimas décadas, el 9% de los niños menores de cinco años aún enfrenta esta 

condición. Además, el 5% de los niños en el ámbito global padecen desnutrición aguda 

grave, mientras que el 13% presenta desnutrición aguda moderada. Según la 

Organización Mundial de la Salud (OMS, 2016) advierte que estas condiciones no solo 

impactan negativamente el crecimiento físico de los niños, sino que también afectan su 

desarrollo cognitivo, aumentando la vulnerabilidad ante enfermedades y reduciendo sus 

oportunidades futuras de bienestar. 

En el Perú, la situación nutricional infantil refleja las desigualdades sociales y 

económicas existentes. Según el Instituto Nacional de Estadística e Informática (INEI, 

2024), la desnutrición crónica afectó al 11.7 % de los niños menores de cinco años en 

2022, con una prevalencia significativamente mayor en áreas rurales (23.9 %) en 

comparación con las urbanas (7.1 %). Asimismo, la anemia afecta al 42.4 % de los niños 

entre 6 y 35 meses, siendo la región de Puno la más afectada, con una prevalencia 

alarmante del 67.2 %. Estas cifras contrastan con otros problemas de salud emergentes, 
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como el sobrepeso (9.1 %) y la obesidad (1.1 %) niños en menores de cinco años, que son 

más comunes en las zonas urbanas. A pesar de la implementación de programas sociales 

como el Programa Vaso de Leche (PVL), las brechas en acceso, gestión y resultados 

limitan su capacidad para mitigar estos problemas en la población más vulnerable. 

En el distrito de Capachica, ubicado en la región Puno, se han identificado 

deficiencias significativas en la implementación del Programa Vaso de Leche. Este 

programa, que atiende a 90 beneficiarios en la zona, enfrenta problemas de gestión, como 

la distribución irregular de raciones, insuficiencia de los productos entregados y criterios 

de selección que no siempre priorizan a las familias más necesitadas. Según el Sistema 

de Focalización de Hogares (SISFOH), el 61.1 % de las familias beneficiarias viven en 

pobreza extrema, lo que aumenta su dependencia de los programas de asistencia 

alimentaria. Sin embargo, las falencias en la ejecución del programa han generado 

descontento entre los beneficiarios, afectando la nutrición infantil y la calidad de vida de 

las familias. Por ello, esta investigación busca analizar el aporte del Programa Vaso de 

Leche en la calidad de vida de las madres y niños del distrito, con el propósito de 

identificar estrategias que optimicen su impacto. 

1.2.  FORMULACIÓN DEL PROBLEMA  

1.2.1. Problema general   

¿Cómo incide el aporte del Programa Vaso de Leche en la calidad de vida 

de madres y niños del distrito de Capachica 2021? 
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1.2.2. Problemas específicos  

- ¿Cómo inciden los mecanismos de implementación del Programa Vaso de 

Leche en la calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 

2021? 

- ¿Cómo incide la gestión del servicio brindado por el Programa Vaso de 

Leche en la calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 

2021? 

1.3.  HIPÓTESIS DE LA INVESTIGACIÓN 

1.3.1.  Hipótesis general  

El aporte del Programa Vaso de Leche incide significativamente en la 

calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 2021. 

1.3.2.  Hipótesis específicas  

- Los mecanismos de implementación del Programa Vaso de Leche inciden 

significativamente en la calidad de vida de madres y niños del distrito de 

Capachica 2021. 

- La gestión del servicio brindado por el Programa Vaso de Leche incide 

significativamente en la calidad de vida de madres y niños del distrito de 

Capachica 2021. 

1.4.  JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO 

El Programa Vaso de Leche tiene como objetivo principal proporcionar apoyo 

nutricional y mejorar la calidad de vida de los niños y niñas en situación de 

vulnerabilidad, especialmente en áreas rurales y urbano-marginales. Este programa 
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estatal, implementado por los gobiernos locales, está dirigido principalmente a niños de 

0 a 6 años, mujeres embarazadas y lactantes. Según el Ministerio de Desarrollo e 

Inclusión Social (MIDIS, 2018, p. 22): 

La tendencia histórica de los indicadores emblemáticos muestra que, en el 

departamento de Puno, la desnutrición crónica en menores de 5 años disminuyó en 2.4 

%, mientras que la anemia infantil en niños de 6 a 35 meses aumentó en 2.2 % entre los 

años 2018 y 2019. 

Estos datos reflejan la necesidad de fortalecer la gestión y la implementación de 

programas sociales para enfrentar las carencias nutricionales en esta población. 

Desde el punto de vista teórico, esta investigación es relevante porque analiza 

diversas teorías y enfoques relacionados con la calidad de vida y la implementación de 

programas sociales. Esta revisión permite profundizar en la comprensión del impacto del 

Programa Vaso de Leche y genera conocimiento útil para optimizar su ejecución. Según 

MIDIS (2018, p. 25): 

La implementación de nuevos mecanismos sostenibles de intervención puede 

contribuir al desarrollo social y mejorar las condiciones de vida de las poblaciones más 

vulnerables. 

En el ámbito práctico, la investigación adquiere importancia porque permite 

evaluar y comprender la percepción de los beneficiarios sobre el impacto del programa 

en su calidad de vida. Esto incluye identificar los mecanismos de implementación y los 

aspectos de la gestión que podrían ser mejorados para maximizar su efectividad. Además, 

desde un enfoque metodológico, este estudio permite establecer una relación clara entre 

las variables principales (mecanismos de implementación y calidad de vida), utilizando 
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técnicas e instrumentos de recolección de datos que proporcionan evidencia empírica 

sólida. 

En consecuencia, esta investigación contribuye significativamente a la toma de 

decisiones en la gestión pública. Los resultados obtenidos proporcionan al municipio de 

Capachica información valiosa para asignar de manera más eficiente los recursos 

destinados a los beneficiarios. Asimismo, fomenta la preocupación pública por la mejora 

de los programas sociales y fortalece el diseño de políticas orientadas al bienestar de las 

madres y niños beneficiarios del Programa Vaso de Leche en el distrito de Capachica. 

1.5.  OBJETIVOS DE INVESTIGACIÓN  

1.5.1. Objetivo general  

Determinar la incidencia del aporte del Programa Vaso de Leche en la 

calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 2021. 

1.5.2. Objetivos específicos 

- Establecer la incidencia de los mecanismos de implementación del 

Programa Vaso de Leche en la calidad de vida de madres y niños del 

distrito de Capachica 2021. 

- Analizar la incidencia de la gestión del servicio brindado por el Programa 

Vaso de Leche en la calidad de vida de madres y niños del distrito de 

Capachica 2021. 

  



22 

 

CAPÍTULO II 

REVISIÓN DE LITERATURA 

2.1.  ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN 

2.1.1.  A nivel internacional 

Cordero (2019) en su investigación titulada “Evaluación del índice de 

satisfacción de los beneficiarios de distribución de leche en polvo íntegra 

fortificada instantánea del Programa de Nutrición y Desarrollo Infantil del 

Centro de Educación y Nutrición de Aguas Zarcas de San Carlos”, desarrollada 

en Costa Rica, analizó la satisfacción de los beneficiarios del programa y propuso 

talleres breves enfocados al servicio al cliente para mejorar dicha satisfacción. El 

estudio, con un enfoque positivista, concluyó que la mayoría de los beneficiarios 

eran mujeres en edad reproductiva y que el programa cumplía su objetivo al incluir 

a las madres adolescentes como grupo prioritario. 

Burgo y Simbaña (2019) en su investigación titulada “Impacto del 

programa Niño Sano en madres de menores de 5 años del centro de salud La 

Laguna en el periodo de noviembre 2018 – enero 2019”, llevada a cabo en 

Ecuador, evaluaron el impacto del Programa Niño Sano en las madres de niños 

menores de cinco años. Según los autores, la interacción entre el personal de salud, 

las madres y el entorno fomentó actitudes positivas mediante la educación en salud 

y el autocuidado. Este enfoque permitió a las madres asistir regularmente al centro 

de salud y asumir un rol activo en el cuidado de sus hijos. 
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Tormo (2018) en su investigación doctoral titulada "Educación, política 

de alimentación, nutrición y salud pública en España: La acción social y 

educativa del programa EDALNU (1961-1996)", analizó la influencia del 

programa EDALNU en el proceso de transición nutricional de la población 

española desde 1961. El autor destacó que las políticas de alimentación escolar en 

España estuvieron influenciadas por organismos internacionales como la FAO y 

UNICEF. Estas políticas buscaban mejorar el estado nutricional de los 

beneficiarios mediante la promoción de hábitos alimentarios y de higiene, 

enfocándose principalmente en estudiantes de primaria. 

Anderson et al. (2017) en su artículo “Evaluación de la calidad de vida 

relacionada con la salud y el bienestar psicológico de niños y adolescentes con 

obesidad inscritos en un programa de intervención comunitaria de Nueva 

Zelanda”, investigan la calidad de vida relacionada con la salud y el bienestar 

psicológico de niños y adolescentes al ingresar a un programa de intervención para 

la obesidad. Los resultados mostraron que los participantes tenían niveles 

preocupantes de dificultades psicológicas y una calidad de vida reducida, 

independientemente de su origen étnico. Los autores concluyeron que la obesidad, 

más que las condiciones sociales o étnicas, fue el factor principal asociado a la 

baja calidad de vida. Destacaron la relevancia de incluir psicólogos en los 

programas de intervención para mejorar los resultados. 

2.1.2.   nivel nacional  

Camacho (2021) en su investigación denominada “Influencia de los 

factores socioculturales en los estilos de vida de las madres beneficiarias del 

programa vaso de leche del distrito de Ramón Castilla, provincia de Mariscal 



24 

 

Ramón Castilla, departamento de Loreto, 2020”, desarrollada en Cajamarca – 

Perú, tuvo como objetivo determinar la influencia entre los factores 

socioculturales y los estilos de vida de las madres beneficiarias del programa. Para 

ello, empleó un enfoque cuantitativo, con diseño descriptivo correlacional, 

utilizando una muestra de 135 madres beneficiarias. Los resultados concluyeron 

que existe una relación significativa entre los factores socioculturales y los estilos 

de vida de las madres. 

Juárez (2020) en su investigación de maestría titulada “Programa Vaso de 

Leche en la calidad de vida del beneficiario del Asentamiento Humano Hijos de 

Ventanilla, Callao, 2019”, planteó como objetivo determinar la incidencia del 

programa Vaso de Leche en la calidad de vida de los beneficiarios. Este estudio, 

basado en un enfoque cuantitativo, descriptivo y no experimental, concluyó que 

el programa incide significativamente en la calidad de vida de los beneficiarios, 

con un nivel de significancia estadística de p = 0.000 < α 0.01. 

Araujo (2019) en su investigación titulada “El programa del vaso de leche 

y condiciones de vida de las socias del club de madres El Buen Pastor, Pesqueda 

– Trujillo”, tuvo como objetivo describir y explicar cómo el programa Vaso de 

Leche influye en las condiciones de vida de los beneficiarios. Aplicando métodos 

estadísticos a una muestra de 52 sociedades, concluyó que el programa influye 

positivamente en la mejora de las condiciones de vida de los beneficiarios, 

principalmente niños, madres gestantes, lactantes y adultos mayores. 

Castillo (2019) en su investigación de maestría titulada “Eficiencia de la 

organización y ejecución del programa vaso de leche en los clubes de madres del 

distrito de Santiago de Cao, 2018”, tuvo como objetivo determinar la eficiencia 
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de la organización y ejecución del programa en los clubes de madres del distrito. 

Utilizando un diseño no experimental, descriptivo y cuantitativo con una muestra 

de 15 madres, y aplicando encuestas mediante cuestionarios, los resultados 

concluyeron que la eficiencia del programa en los clubes fue baja, con un 47 % de 

efectividad general. 

Arellano (2018) en su tesis de maestría titulada “Programa vaso de leche 

y su relación con la mejora de la nutrición en los niños beneficiarios de 0-6 años 

del distrito de Pinto Recodo 2018”, desarrollada en Tarapoto – Perú, tuvo como 

objetivo determinar la relación entre el programa Vaso de Leche y la mejora 

nutricional de los niños beneficiarios. Los resultados mostraron que el 48 % de 

los encuestados percibieron mejoras sustanciales en su calidad de vida, mientras 

que el 59% consideró adecuada la mejora en aspectos como peso, talla e índice de 

masa corporal de los niños. Se conclusiones que existe una evaluación positiva 

media, lo que indica que, a mayor efectividad del programa, mejores serán los 

resultados nutricionales. 

Landa (2018) en su investigación titulada “Programa Social Vaso de 

Leche y participación comunitaria en el centro poblado Pampa San Alejo”, tuvo 

como objetivo determinar la relación entre el programa Vaso de Leche y la 

participación comunitaria. Los resultados mostraron que la relación se desarrolla 

de manera constante, y los beneficiarios se sienten satisfechos con los productos 

asignados. La investigación concluyó que existe una relación directa entre el 

programa y la participación comunitaria, alcanzando un nivel de participación alto 

en el 90% de los casos analizados. 
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2.1.3. A nivel local  

Mamani (2021) en su investigación titulada “Calidad de vida en los niños 

del programa social vaso de leche del barrio Virgen de las Mercedes Salcedo 

Puno-2018”, analizó y describió la influencia del Programa Social Vaso de Leche 

en la calidad de vida de los beneficiarios. Empleó una metodología cuantitativa de 

tipo descriptiva y correlacional, basada en un enfoque hipotético-deductivo. Los 

resultados indicaron que el programa influye positivamente en la nutrición y 

calidad de vida de los niños beneficiarios. Además, se concluyó que los 

beneficiarios se encontraban satisfechos con el programa, lo que sugeriría que la 

gestión del mismo es adecuada. 

Humpiri y Mamani (2021) en su investigación denominada “Valoración 

de los criterios de la focalización en la ejecución del programa vaso de leche en 

el asentamiento ciudad la Humanidad Totorani, Puno – 2019”, se plantearon 

como objetivo identificar la valoración de los criterios de focalización en la 

ejecución del programa. Basándose en un enfoque cuantitativo y método 

hipotético-deductivo, concluyeron que los criterios de focalización no se valoran 

adecuadamente. Esto genera una cobertura parcial, ya que solo una parte de la 

población realmente necesitada es atendida. 

Mamani (2019) en su investigación titulada “Evaluación de la 

focalización del programa vaso de leche en el Perú para el año 2017”, analizó el 

efecto de la inadecuada focalización del programa en el gasto público. Utilizó un 

diseño no experimental transversal, con enfoque cuantitativo. Los resultados 

mostraron que el 76.14 % de los beneficiarios estaban infiltrados, mientras que el 

81.60 % presentaban subcobertura. Este escenario representó un gasto público 
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ineficiente de S/. 276.389.290 anuales. Se concluyó que el programa presentaba 

un 23.86 % de eficiencia en la asignación de recursos y un 18.40 % de eficacia, 

debido a que no alcanzaba a cubrir a toda la población objetivo. 

Ticona (2018) en su investigación titulada “Impacto del programa vaso de 

leche en la situación nutricional de los niños menores de 5 años, distrito de Ilave, 

provincia del Collao, periodo 2012-2017”, evaluó el impacto del programa en la 

nutrición de los niños menores de cinco años. Utilizando un diseño descriptivo y 

correlacional, conclusiones que el impacto del programa fue negativo, ya que no 

logró mejorar la situación nutricional esperada. Los resultados indicaron que los 

niños del grupo de control presentaban mejor talla y peso en comparación con los 

beneficiarios del programa. 

Montufar (2018) en su investigación titulada “Eficacia del programa vaso 

de leche en el estado nutricional de los niños beneficiarios menores de 5 años en 

el distrito de Juliaca – 2017”, analizó la eficacia del programa en el estado 

nutricional de los niños. El estudio, de tipo descriptivo, analítico y transversal, 

mostró que el 49.5 % de los niños presentaban desnutrición global. Además, se 

concluyó que las raciones alimentarias proveídas no cumplían con los valores 

nutricionales mínimos establecidos por la Ley 27470, tanto en energía como en 

carbohidratos. Por lo tanto, el programa no era eficaz ni en la mejora del estado 

nutricional, ni en la focalización y estratificación adecuada de los beneficiarios. 

Adco (2018) en su investigación titulada “La influencia de la focalización 

de beneficiarios en la organización de mujeres del programa vaso de leche del 

Distrito de Capachica – 2016”, analizó cómo la focalización impactaba en las 

organizaciones de mujeres beneficiarias. Los resultados indicaron que el proceso 
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de focalización, definido principalmente por las presidentas de las organizaciones, 

se caracterizaba por la informalidad y la falta de criterios de selección 

establecidos. Además, el 64.3 % de los encuestados mencionaron que las 

organizaciones no eran reconocidas por la municipalidad distrital, lo que reflejaba 

una estructura organizativa informal. 

2.2.  MARCO TEÓRICO 

2.2.1. Aporte del programa vaso de leche 

El Programa Vaso de Leche (PVL) fue creado en 1985 mediante la Ley 

N.° 24049, como una política pública orientada a combatir la desnutrición en las 

poblaciones más vulnerables, especialmente niños menores de seis años, madres 

gestantes y lactantes. Según el Ministerio de Desarrollo e Inclusión Social 

(MIDIS, 2018, p. 12), “el PVL busca mejorar el nivel nutricional de la población 

en situación de pobreza y pobreza extrema, previniendo la desnutrición y 

fomentando la participación comunitaria organizada”. 

El aporte del PVL radica en su capacidad para proporcionar raciones 

alimenticias diarias como un soporte nutricional para las poblaciones 

beneficiarias. Vásquez (2005) subraya que este tipo de programas no solo mejoran 

las condiciones de salud de sus beneficiarios (p.18), sino que también contribuyen 

al desarrollo social al promover mejores niveles de calidad de vida. 

Asimismo, Suarez (2003, p. 15) destaca que el PVL es un ejemplo de cómo 

una iniciativa local puede escalarse a nivel nacional, logrando una cobertura 

significativa en todo el territorio peruano. Sin embargo, para que su impacto sea 

efectivo, el programa debe garantizar mecanismos de implementación eficientes 

y una gestión adecuada de los servicios brindados. Esto incluye una focalización 
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precisa de los beneficiarios, la dotación oportuna de raciones y la supervisión 

constante para evitar filtraciones o exclusiones (Juárez, 2020, p. 34). 

2.2.2.  Dimensiones del aporte del Programa Vaso de Leche 

2.2.2.1. Mecanismos de implementación del programa 

- Focalización de la beneficiaria. La focalización es un elemento 

esencial para garantizar que los recursos lleguen a quienes más los 

necesitan. Según Vélez y García (2012) “El PVL prioriza a niños 

menores de seis años, madres gestantes y lactantes, quienes representan 

los grupos más vulnerables a la desnutrición” (p. 33). 

El Sistema de Focalización de Hogares (SISFOH) permite 

clasificar a las familias en pobreza o extrema pobreza, lo que facilita la 

identificación de los beneficiarios elegibles. Este sistema se considera una 

herramienta fundamental para la distribución eficiente de recursos en 

programas sociales (MIDIS, 2014, p. 28). Sin embargo, la falta de 

actualización de las bases de datos y la influencia de factores externos 

pueden afectar la precisión de esta herramienta (Araujo, 2019, p. 51). Por 

otro lado, la focalización también enfrenta desafíos relacionados con la 

subjetividad de los comités de beneficiarios y la falta de supervisión en 

algunas localidades. Mamani (2019, p. 44) advierte que estas deficiencias 

pueden generar filtraciones, es decir, la inclusión de beneficiarios no 

elegibles, y subcobertura, que excluye a personas en situaciones de mayor 

vulnerabilidad. 

- Criterio de filtración para la selección. El proceso de selección de 

beneficiarios considera tres criterios principales: 
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- Condición socioeconómica: Utiliza el SISFOH para clasificar a las 

familias en pobreza o extrema pobreza, lo que asegura que los recursos 

se distribuyan de manera equitativa (MIDIS, 2014, p. 29). 

- Estado nutricional: Se evalúa la salud de los beneficiarios, priorizando 

a quienes presentan desnutrición o riesgo nutricional. Esta medida 

busca maximizar el impacto del programa en las poblaciones más 

vulnerables (Montufar, 2018, p. 55). 

- Presiones políticas: Según Araujo (2019, p. 51), estas pueden 

distorsionar el proceso de selección, al priorizar a grupos que no 

cumplen los requisitos del programa, lo que afecta la equidad en la 

distribución de recursos. 

2.2.2.2. Gestión de servicios brindados 

• Condición de dotación de raciones recibidas. 

La calidad y cantidad de las raciones entregadas son factores 

críticos en el éxito del PVL. Según Montufar (2018, p. 55), las raciones 

deben cumplir estándares nutricionales establecidos por el Ministerio de 

Salud, asegurando su adecuada conservación y distribución. Una buena 

dotación de raciones incluye alimentos variados, con valores calóricos y 

nutricionales que respondan a las necesidades específicas de los 

beneficiarios. Además, la percepción de los beneficiarios sobre la calidad 

de las raciones influye directamente en su satisfacción con el programa. 

Según Ticona (2018, p. 60), una mala calidad de las raciones o 

irregularidades en su entrega pueden generar descontento entre los 

beneficiarios y afectar la imagen del programa. 
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• Frecuencia de entrega de las raciones 

La periodicidad de las entregas tiene un impacto directo en la 

efectividad del programa y la percepción de los beneficiarios. Las entregas 

semanales garantizan un suministro continuo y son las más recomendadas, 

ya que evitan el desabastecimiento y permiten un mejor control sobre la 

distribución de los alimentos (Ticona, 2018, p. 60). Por otro lado, las 

entregas quincenales o mensuales requieren una planificación más 

cuidadosa y pueden presentar mayores desafíos logísticos. 

2.2.3.  Calidad de vida 

La calidad de vida es un concepto multidimensional que integra aspectos 

físicos, emocionales, sociales y económicos del bienestar humano. Según la 

Organización Mundial de la Salud (OMS), es “la percepción de un individuo de 

su posición en la vida en el contexto de la cultura y el sistema de valores en los 

que vive, y en relación con sus objetivos, expectativas, normas. E intereses” 

(OMS, 2021, p. 14). 

Este enfoque implica que la calidad de vida no es solo una medida objetiva, 

sino también subjetiva, ya que incluye cómo las personas evalúan su bienestar. 

Fernández y López (2019, p. 18) destacan que el término engloba factores como 

la salud, el acceso a servicios básicos, la alimentación adecuada y la satisfacción 

personal, lo que permite analizar la calidad de vida desde una perspectiva integral. 

Asimismo, Gómez et al. (2020) señalan que la calidad de vida es esencial 

para evaluar el impacto de las políticas públicas, ya que refleja los beneficios 

reales que las intervenciones sociales generan en la población beneficiaria. Por 
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tanto, es crucial comprender cómo los programas sociales, como el PVL, influyen 

en las diferentes dimensiones de la calidad de vida. 

2.2.4.  Dimensiones de la calidad de vida. 

En el contexto de esta investigación, se analizan dos dimensiones 

principales de la calidad de vida: alimentación y nutrición, ya que son 

directamente impactadas por el Programa Vaso de Leche. 

2.2.4.1. Aspectos de la alimentación 

• Destino de las raciones 

La alimentación es un elemento esencial de la calidad de vida. 

Según Pérez y Ramírez (2022), “la planificación y consumo de alimentos 

adecuados impactan directamente en la capacidad de las personas para 

realizar actividades físicas y cognitivas de manera óptima”. En programas 

sociales como el PVL, el destino de las raciones entregadas (desayuno, 

almuerzo o cena) influye significativamente en el bienestar nutricional y 

energético de los beneficiarios. 

Martínez et al. (2021) destacan que, en contextos de pobreza, los 

alimentos provistos por programas sociales suelen convertirse en el 

principal sustento de las familias, lo que resalta la importancia de 

garantizar la calidad y regularidad en la entrega de las raciones,” (p,45)”. 

• Personas que la consumen 

El impacto de las raciones también depende de cómo se distribuyen 

dentro del hogar. Aunque el PVL está diseñado para beneficiarios 
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principalmente a niños menores de seis años, estudios recientes indican 

que estas raciones suelen ser compartidas con otros miembros de la 

familia, diluyendo su efecto nutricional en los beneficiarios directos 

(Torres y Valverde, 2020, p. 50). Este fenómeno es común en hogares con 

altos niveles de inseguridad alimentaria, donde las familias priorizan la 

distribución equitativa de los recursos disponibles. 

2.2.4.2. Aspectos de la nutrición 

• Duración de las raciones 

La duración de las raciones está vinculada directamente a su 

cantidad y frecuencia de distribución. Según López y Hernández (2019), 

las raciones insuficientes para cubrir las necesidades básicas de los 

beneficiarios pueden limitar el impacto positivo del programa en su 

calidad de vida. Además, la planificación adecuada de las entregas es 

esencial para evitar el desperdicio o desabastecimiento de alimentos. 

• Aportes en la nutrición 

El aporte nutricional es fundamental para el desarrollo físico y 

cognitivo de los beneficiarios. González et al. (2021) identifican que los 

indicadores más relevantes en este ámbito son el peso, la talla y el índice 

de masa corporal (IMC), los cuales reflejan de manera directa el estado de 

salud de los beneficiarios. 

En el caso del PVL, el objetivo principal es contribuir a la 

reducción de la desnutrición crónica mediante la entrega de raciones con 

altos valores nutricionales. Torres y Valverde (2020) destacan que la 
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mejora en estos indicadores es una evidencia tangible del impacto del 

programa en la calidad de vida de los beneficiarios. 

2.2.5.  Enfoques teóricos sobre calidad de vida 

2.2.5.1. Enfoque de las capacidades 

El enfoque de las capacidades, propuesto por Sen y actualizado por 

autores contemporáneos como Pérez y Navarro (2021), sostiene que la 

calidad de vida debe medirse en términos de las capacidades que las 

personas desarrollan para ser y hacer aquello que valoran. Según Pérez y 

Navarro (2021, p. 19), los programas sociales que mejoran la seguridad 

alimentaria no solo impactan el bienestar físico, sino que también 

promueven la inclusión social y la participación activa en la comunidad. 

Este enfoque es especialmente relevante en contextos de pobreza, 

donde las limitaciones económicas restringen las oportunidades de 

desarrollo. En este marco, programas como el PVL incrementan las 

capacidades de los beneficiarios, facilitando su desarrollo integral y el de 

sus familias (Gómez et al., 2020, p. 28). 

2.2.5.2. Teoría de las necesidades básicas 

La teoría de las necesidades básicas, desarrollada inicialmente por 

Max-Neef y adaptada recientemente por Hernández y Ramos (2018), 

establece que la calidad de vida depende de la satisfacción de un conjunto 

de necesidades fundamentales. Entre estas necesidades, la alimentación 

ocupa un lugar prioritario, ya que garantiza la subsistencia y la salud de las 

personas (Hernández & Ramos, 2018, p. 35). 
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En el caso del PVL, la satisfacción de necesidades alimentarias 

contribuye directamente a la mejora de las condiciones de vida, reduciendo 

la inseguridad alimentaria y promoviendo un entorno más saludable para 

los beneficiarios (Martínez et al., 2021, p. 48). 

El NBI (Nivel de Bienestar Infantil) es considerado un indicador 

que mide el bienestar y la calidad de vida de los niños y niñas de una 

población determinada, el cual se utiliza para evaluar el progreso hacia el 

logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) y los Objetivos 

de Desarrollo Sostenible (ODS).  

El NBI se calcula utilizando una serie de indicadores tales como: 

- Salud y Nutrición 

- Educación  

- Protección y seguridad  

- Participación y desarrollo social 

- Entorno familiar y comunitario 

El programa Vaso de Leche se encuentra dentro de la categoría de 

“Acceso a servicios básicos” o “Cobertura de programas sociales”. Y está 

incluido dentro del nivel de satisfacción de necesidades básicas 

(alimentación, salud y educación), (CEPAL,2001). 

2.2.6.  Relación entre calidad de vida y programas sociales 

Los programas sociales como el PVL tienen un impacto directo en la 

calidad de vida de las poblaciones vulnerables. Según Gómez et al. (2020, p. 27), 
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el éxito de estos programas depende de su capacidad para atender las necesidades 

específicas de los beneficiarios, garantizando la equidad en la distribución de 

recursos. 

Estudios recientes, como el de Pérez y Ramírez (2022, p. 39), indican que 

el impacto positivo de los programas sociales está estrechamente relacionado con 

la calidad de su diseño y ejecución. En el caso del PVL, factores como la 

focalización adecuada, la calidad de las raciones y la regularidad en su entrega son 

determinantes para maximizar su efecto en la calidad de vida de los beneficiarios. 

2.3.  MARCO CONCEPTUAL  

2.3.1.  Políticas sociales 

Las políticas sociales se entienden como el “conjunto de directrices, 

orientaciones, criterios y lineamientos conducentes a la preservación y elevación 

del bienestar social, procurando que los beneficios del desarrollo alcancen a todas 

las capas de la sociedad con la mayor equidad” (MEF, 2017, p. 44). Estas políticas 

son el mecanismo a través del cual los Estados buscan reducir las desigualdades 

sociales y garantizar el acceso equitativo a servicios básicos como salud, 

educación y alimentación. 

Ortiz (2020, p. 15) enfatiza que las políticas sociales no solo se limitan a 

la transferencia de recursos, sino que también promueven la participación activa 

de las comunidades en la toma de decisiones que afectan su desarrollo. 

2.3.2.  Programa social Vaso de Leche 

El Programa Vaso de Leche (PVL) es una iniciativa gubernamental creada 

en 1985 con el propósito de proporcionar apoyo alimentario a través de la entrega 
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diaria de raciones a poblaciones vulnerables, especialmente niños menores de seis 

años, madres gestantes y lactantes. Según Bustamante (2019, p. 25), este programa 

busca superar la inseguridad alimentaria mediante la focalización de beneficiarios 

en situación de pobreza y pobreza extrema. 

El MIDIS (2021, p. 30) señala que el PVL es uno de los programas sociales 

más antiguos y de mayor alcance en el Perú, aunque enfrenta retos relacionados 

con su implementación, como la calidad de las raciones y la periodicidad de las 

entregas. 

2.3.3.  Evaluación 

La evaluación está definida como un “proceso contextualizado y 

sistematizado, intencionalmente diseñado y técnicamente fundamentado, de 

recopilación de información relevante, confiable y válida, que permita emitir un 

juicio valorativo en función de los criterios previamente determinados como base 

para la toma de decisiones” (Fernández, 2018). En el ámbito de los programas 

sociales, la evaluación es crucial para medir la eficacia y la eficiencia de las 

intervenciones, así como para identificar áreas de mejora en su diseño e 

implementación (López & Ramírez, 2020, p. 50). 

2.3.4.  Focalización 

La focalización es un proceso mediante el cual se dirigen los recursos 

públicos hacia un grupo específico de beneficiarios para garantizar que las 

poblaciones más vulnerables sean priorizadas. Según Raczynski (2017, p. 18), este 

proceso tiene como objetivo identificar a sectores poblacionales que se encuentran 

por debajo de cierto umbral de pobreza o riesgo social. El MIDIS (2021, p. 12) 

resalta la importancia del uso de herramientas como el SISFOH para garantizar la 
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equidad en la distribución de recursos, minimizando las filtraciones (inclusión de 

no elegibles) y la subcobertura (exclusión de beneficiarios elegibles). 

2.3.5.  Eficacia y eficiencia 

La eficacia y la eficiencia son conceptos fundamentales para evaluar 

programas sociales. Según Mokate (2020), la eficacia se refiere al “grado en que 

se alcanzan los objetivos propuestos. Un programa social es eficaz si logra los 

objetivos para los que fue diseñado” (p. 15). Por otro lado, la eficiencia implica el 

“grado en que se cumplen los objetivos de una iniciativa al menor costo posible. 

El desperdicio de recursos o insumos disminuye la eficiencia del programa” (p. 

17). 

2.3.6.  Calidad de vida 

La calidad de vida es un concepto multidimensional que incluye aspectos 

como salud, educación, acceso a servicios básicos y bienestar emocional. Según 

Fernández et al. (2020) “la calidad de vida depende de la capacidad de las personas 

para satisfacer sus necesidades fundamentales en un entorno que favorezca su 

desarrollo integral” (p. 21). Parodi (2022) sostiene que, en el ámbito social, la 

calidad de vida se ve influenciada por servicios como la nutrición infantil, el 

acceso a agua potable y la educación básica. En este contexto, programas como el 

PVL desempeñan un papel crucial en la mejora del bienestar de las poblaciones 

más vulnerables. (p. 33). 

2.3.7.  Realización personal 

La realización personal está definida como el logro de metas que generan 

una satisfacción profunda y duradera. Según Gómez y Martínez (2021, p. 19), este 
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concepto implica superar obstáculos personales y sociales para alcanzar un estado 

de plenitud, que no está limitado a lugares momentáneos, sino que incluye 

objetivos significativos y trascendentes. 

2.3.8.  Valores nutricionales 

Los valores nutricionales se refieren a la cantidad y calidad de nutrientes 

que los alimentos aportan al organismo. Según López y Hernández (2019, p. 29), 

estos valores incluyen macronutrientes (carbohidratos, proteínas y lípidos) y 

micronutrientes (vitaminas y minerales), así como el aporte calórico total. 
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CAPÍTULO III 

MATERIALES Y MÉTODOS  

3.1.  UBICACIÓN GEOGRÁFICA DEL ESTUDIO 

El distrito de Capachica se encuentra en la provincia y departamento de Puno, a 

una altitud de 3,880 m.s.n.m. Capachica está conformado por 16 comunidades, con 

aproximadamente 8 mil habitantes. Por lo tanto, se realizó el estudio con los beneficiarios 

del programa Vaso de Leche del distrito de Capachica. Así mismo, según el padrón 

general, son alrededor de 1.100 beneficiarios y 52 comités. 

Figura 1 

Ubicación del ámbito de estudio 

 
Nota. Google Maps. 
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3.2.  TIPO Y MÉTODO DE ESTUDIO 

3.2.1.  Enfoque de investigación  

Esta investigación emplea un enfoque cuantitativo. Al respecto, 

Hernández et al. (2014) afirman que “los enfoques cuantitativos se basan en la 

recolección y el análisis de datos para responder a las preguntas de investigación, 

comprobar las teorías preexistentes y establecer patrones precisos de detección 

numérica, recuentos y, frecuentemente, comportamiento de la población” (p. 48). 

3.2.2. Tipo de investigación 

El tipo de investigación es básico y explicativo. Se precisó el doble 

enfoque del tipo de investigación, indicando que es básico y explicativo en 

función de los objetivos planteados. Según Hernández-Sampieri y Mendoza 

(2018), “los estudios explicativos pretenden establecer las causas de los sucesos o 

fenómenos que se estudian” (p. 95). 

3.2.3. Diseño de investigación 

El diseño de investigación no es experimental y de corte transversal. Se 

enfatizó la relación de este diseño con la observación de los fenómenos en su 

ambiente natural. Hernández-Sampieri y Mendoza (2018) sostienen que “son 

estudios que se realizan sin la manipulación deliberada de variables y en los que 

solo se observan los fenómenos en su ambiente natural para analizarlos” (p. 152). 

3.2.4.  Método de investigación  

Se empleó el método hipotético-deductivo, el cual, según Hernández-

Sampieri y Mendoza (2018), “procede de una verdad general hasta que se obtiene 
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el conocimiento de una verdad particular, lo que implica que ciertas hipótesis se 

derivan de una teoría general y luego se prueban con las observaciones del 

fenómeno en la realidad” (p. 135). 

3.3.  TÉCNICA E INSTRUMENTOS DE RECOJO DE DATOS 

3.3.1.  Técnica  

Se empleó la técnica de la encuesta para la recolección de datos. Se agregó 

una precisión sobre el formato de las preguntas: "alternativas múltiples" para 

describir su estructura. Esta consistió en preguntas de alternativas múltiples que 

ayudaron a medir las respuestas de los sujetos. Según Carrasco (2016), “la 

encuesta puede definirse como una técnica de investigación social para la 

indagación, exploración y recolección de datos, mediante preguntas formuladas 

directa o indirectamente a los sujetos que constituyen la unidad de análisis” (p. 

314). 

3.3.2.  Instrumento 

El instrumento utilizado fue el cuestionario, el cual se aplicó con la 

finalidad de recolectar información sobre las variables de estudio. Según Carrasco 

(2016), “el cuestionario es un instrumento utilizado para recolectar datos. Consiste 

en un conjunto de preguntas respecto de una o más variables a medir” (p. 320). 

• Para la variable independiente (X): Aporte del Programa Vaso de 

Leche 

Se agregó un detalle sobre las dimensiones medidas en esta variable: El 

cuestionario incluyó preguntas relacionadas con los mecanismos de 
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implementación del programa y los servicios brindados a las beneficiarias. Esto 

permitió recolectar datos alineados con los objetivos de la investigación. 

• Para la variable dependiente (Y): Calidad de vida 

Se especificó cómo las preguntas evalúan las dimensiones de la calidad de 

vida: El cuestionario incluyó preguntas referidas a los aspectos de la alimentación 

y de la salud, lo que permitió recolectar información sobre la incidencia del 

programa en la calidad de vida de madres y niños beneficiarios. 

3.3.3. Validación 

Para garantizar la validez y confiabilidad de los instrumentos utilizados en 

esta investigación, se llevó a cabo un proceso de validación. Según Hernández-

Sampieri y Mendoza (2018), la validación de contenido es crucial para asegurar 

que un instrumento mida con precisión las variables planteadas en la 

investigación. 

En este caso, el proceso de validación del instrumento se realizó con la 

colaboración de la Psic. Yenina Apaza Ochoa, quien cuenta con experiencia en el 

área objeto de estudio. La validación consistió en una revisión detallada de los 

siguientes aspectos: 

• Contenido: Se evaluó si las preguntas del cuestionario eran representativas 

y relevantes para medir las dimensiones y variables de la investigación. 

• Claridad: Se verificó que las preguntas eran comprensibles para los 

participantes, evitando ambigüedades. 
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• Coherencia: Se revisó la relación entre los ítems y las variables de estudio, 

asegurando que cada pregunta contribuirá al análisis propuesto. 

A partir de esta revisión, se realizaron los ajustes necesarios para garantizar 

la pertinencia y comprensión de los elementos por parte de los participantes. Este 

proceso permitió asegurar la validez del contenido del instrumento, cumpliendo 

con los estándares requeridos para una investigación rigurosa. 

3.4.  POBLACIÓN Y MUESTRA DEL ESTUDIO  

3.4.1.  Población  

La población de estudio está constituida por el total de miembros del 

Programa Vaso de Leche en el distrito de Capachica. Según el padrón general del 

programa, esta población incluye 90 beneficiarios activos. 

3.4.2.  Muestra  

El cálculo de la muestra se realizó bajo un enfoque no probabilístico por 

conveniencia. Según Hernández-Sampieri y Mendoza (2018), en un muestreo no 

probabilístico “la selección de los elementos depende de las características 

específicas del estudio y de la facilidad de acceso a los participantes” (p. 181). 

En este caso, se tomó a la totalidad de las 90 beneficiarias del programa 

debido a las siguientes razones: 

- La población es reducida y accesible, lo que permite incluir a todos los 

miembros sin necesidad de realizar una selección aleatoria. 
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- Todas las beneficiarias presentan características homogéneas, ya que 

pertenecen a un programa diseñado para poblaciones vulnerables en el 

mismo contexto geográfico. 

3.5.  PROCESAMIENTO ESTADÍSTICO 

3.5.1.  Evaluación de datos 

Los datos obtenidos mediante las encuestas fueron revisados y analizados 

para verificar que fueron respondidos correctamente. Este proceso incluyó la 

detección de respuestas incompletas o inconsistentes. 

3.5.2.  Tabulación de datos 

Primero, se realizó el vaciado de datos de toda la información recopilada 

en un formato digital utilizando Microsoft Excel. Posteriormente, los datos fueron 

procesados en el software estadístico SPSS v25. Los resultados tabulados se 

organizan en tablas estadísticas según las escalas de calificación hipotéticas. Estas 

tablas se elaboraron considerando el sistema de variables definido en la 

investigación. 

3.5.3.  Análisis de los datos procesados 

Los datos estadísticos obtenidos fueron analizados e interpretados 

mediante SPSS v25 y Microsoft Excel. La prueba de hipótesis se realizó utilizando 

la estadística Chi cuadrado, la cual es adecuada para evaluar la relación entre 

variables categóricas. 
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3.6.  DISEÑO ESTADÍSTICO 

3.6.1.  Estadígrafo de contraste 

 

Dónde:    

𝑂𝑖𝑗 = 𝐹𝑟𝑒𝑐𝑢𝑒𝑛𝑐𝑖𝑎 𝑜𝑏𝑠𝑒𝑟𝑣𝑎𝑑𝑎 𝑝𝑎𝑟𝑎 𝑙𝑎 𝑖𝑗 − 𝑒𝑠𝑖𝑚𝑎 𝑐𝑎𝑠𝑖𝑙𝑙𝑎.  

𝐸𝑖𝑗 = 𝐹𝑟𝑒𝑐𝑢𝑒𝑛𝑐𝑖𝑎 𝑒𝑠𝑝𝑒𝑟𝑎𝑑𝑎 𝑝𝑎𝑟𝑎 𝑙𝑎 𝑖𝑗 − 𝑒𝑠𝑖𝑚𝑎 𝑐𝑎𝑠𝑖𝑙𝑙𝑎.  

• Criterio de independencia:  

- Ho =Las variables son independientes.  

- Ha =Las variables están relacionadas  

• Nivel de significancia:   

El nivel de confianza es el 95% con un margen de error de 5% (∞=0.05). 

• Regla de decisión 

Se acepta la hipótesis planteada (Ha) y se rechaza la hipótesis nula (Ho) 

cuando el valor de Chi cuadrado calculado supera al valor de Chi cuadrado tabular 

(crítico). En caso contrario, se acepta. Lo que indica que existe ausencia de 

asociación o relación entre las variables estudiadas. Según Hernández-Sampieri y 

Mendoza (2018, p. 245), este criterio permite determinar si las variables están 

estadísticamente relacionadas. 
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3.6.2.  Prueba de hipótesis estadística 

• Hipótesis alternativa (Ha) 

El aporte del programa vaso de leche incide significativamente en la 

calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 2021. 

• Hipótesis nula (Ho) 

El aporte del programa vaso de leche no incide significativamente en la 

calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 2021. 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1.  RESULTADOS DE LA INVESTIGACIÓN 

En este capítulo se presentan los resultados obtenidos a partir del análisis de los 

datos recopilados mediante cuestionarios aplicados a las beneficiarias del Programa Vaso 

de Leche en el distrito de Capachica. Los resultados se organizan en función de los 

objetivos específicos planteados, y se realiza una comprobación estadística de las 

hipótesis utilizando la prueba de Chi cuadrado, con un enfoque cuantitativo descriptivo e 

inferencial. 

4.1.1.  Resultados descriptivos 

En este apartado se presentan las características sociodemográficas de las 

beneficiarias del Programa Vaso de Leche en el distrito de Capachica, así como 

datos básicos relacionados con la implementación y gestión del programa. 

Tabla 1 

Características sociodemográficas de las beneficiarias del PVL 

Característica Categoría Frecuencia Porcentaje (%) 

Edad Joven (18-29 años) 37 41.1 

Adulto (30-49 años) 39 43.3 

Adulto mayor (50+ años) 14 15.6 

Genero  Femenino 81 89.9 

Masculino 9 10.1 

Estado civil Soltero/a 24 26.7 

Casado/a 23 25.6 

Conviviente 39 43.3 

Viudo/a 3 3.3 

Grado de instrucción Primaria completa 28 31.1 

Secundaria completa 47 52.2 

Sin instrucción 15 16.7 
Nota: Elaboración propia basada en los datos de la encuesta aplicada. 
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La Tabla 1 muestra las características sociodemográficas de las 

beneficiarias del Programa Vaso de Leche (PVL) en el distrito de Capachica. A 

continuación, se interpretan los resultados: 

La mayoría de las beneficiarias se encuentran en el rango de edad adulto 

(30-49 años), representando el 43.3 % del total, seguido por el rango joven (18-

29 años) con un 41.1 %. Solo un 15.6% pertenece al grupo de adultos mayores 

(50+ años). Estos resultados reflejan que el programa se orienta principalmente a 

madres en etapas productivas y reproductivas, lo que está en línea con sus 

objetivos de priorizar a madres lactantes y gestantes como grupos vulnerables. En 

cuanto al género se observa que el 89.9 % de las beneficiarias son mujeres, lo que 

confirma que el programa está diseñado principalmente para apoyar a madres 

responsables del cuidado infantil. Este dato también coincide con estudios 

anteriores, como el de Cordero (2019), que identificaron una mayoría femenina 

en programas similares, dada la centralidad de las mujeres en el cuidado de los 

hogares vulnerables. En lo que respecta al estado civil, el grupo mayoritario 

corresponde a beneficiarios convivientes (43.3 %), seguido por solteras (26.7 %) 

y casadas (25.6 %). Solo un 3.3 % son viudas. Estos datos sugieren que el 

programa beneficia a una población con diversidad de estructuras familiares, 

incluyendo aquellas en situaciones de vulnerabilidad económica y social, como 

hogares liderados por mujeres solteras o convivientes. En lo que se refiere al grado 

de instrucción más de la mitad de las beneficiarias cuenta con secundaria completa 

con un  (52.2%), mientras que un 31.1 % tiene primaria completa y un 16.7 % no 

posee instrucción formal. Este perfil educativo refleja que, aunque muchas 

beneficiarias tienen niveles básicos de formación, hay una porción significativa 
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que podría enfrentar barreras para comprender información técnica o participar 

plenamente en iniciativas comunitarias. 

Las características sociodemográficas evidencian que el PVL atiende 

principalmente a mujeres jóvenes y adultas en etapa reproductiva y productiva, 

con responsabilidades familiares significativas. Sin embargo, la presencia de un 

16.7 % de beneficiarios sin instrucción formal resalta la importancia de adaptar 

las estrategias de comunicación y capacitación del programa a las necesidades 

educativas de esta población. 

Además, estos hallazgos confirman que el diseño del programa está 

alineado con las necesidades de grupos vulnerables, aunque podrían fortalecerse 

acciones para garantizar que las beneficiarias más desfavorecidas (como mujeres 

sin instrucción o en situaciones familiares complejas) reciban apoyo adicional. 

4.1.2.  Resultados del objetivo específico 1 

• Mecanismos de implementación del programa 

Objetivo: Establecer cómo los mecanismos de implementación del 

Programa Vaso de Leche, específicamente la focalización y los criterios de 

filtración, inciden en la calidad de vida de las beneficiarias en el distrito de 

Capachica. 
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Dimensión 1: Focalización de los beneficiarios. 

Tabla 2 

Focalización de las beneficiarias y su relación con los integrantes de su familia 

que consumen las raciones del Programa Vaso de Leche 

Focalización de la 

beneficiaria 

Personas que consumen las raciones Total 

Toda la 

familia 

Solo el 

beneficiario 

Adultos  

mayores 

N % N % N % N % 

Niños menores de 6 años 1 1.1 0 0.0 1 1.1 2 2.2 

Madres gestantes 12 13.3 1 1.1 1 1.1 14 15.6 

Madres lactantes 57 63.3 16 17.0 1 1.1 74 82.2 

Total 70 77.8 17 18.9 3 3.3 90 100.0 
Nota. Elaboración propia con base en los datos de la encuesta aplicada. 

La Tabla 2 refleja que la mayoría de las beneficiarias son madres lactantes 

(82,2 %), quienes representan el grupo prioritario para el programa. Sin embargo, 

el 63.3 % reporta que las raciones son consumidas por toda la familia, lo cual 

diluye el impacto nutricional esperado en los beneficiarios directos. 

Este fenómeno también se observa entre las madres gestantes, donde el 

13.3 % comparte las raciones con otros miembros del hogar. Como señala Mamani 

(2021, p. 35), este comportamiento responde a situaciones de inseguridad 

alimentaria, donde los recursos disponibles se distribuyen entre todos los 

miembros de la familia. 
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Dimensión 2: Criterios de filtración para la selección de beneficiarios 

Tabla 3 

Relación entre los criterios de filtración de beneficiarios que consumen las 

raciones entregadas por el Programa Vaso de Leche 

Criterio de selección Personas que consumen las raciones Total 

Toda la 

familia 

Solo el 

beneficiario 

Adultos 

mayores 

N % N % N % N % 

Condición socioeconómica 

SISFOH 

44 48.9 11 12.2 0 0.0 55 61.1 

Estado de nutrición de los niños 23 25.6 4 4.4 2 2.2 29 32.2 

Presiones políticas 3 3.3 2 2.2 1 1.1 6 6.7 

Total 70 77.8 17 18.9 3 3.3 90 100.0 

Nota. Elaboración propia con base en los datos de la encuesta aplicada. 

La Tabla 3 indica que el criterio principal para la selección de beneficiarios 

es la condición socioeconómica definida por el SISFOH (61.1 %), seguida del 

estado nutricional de los niños (32.2 %). Sin embargo, el 6.7 % de las beneficiarias 

fueron seleccionadas por presiones políticas, lo cual evidencia irregularidades en 

el proceso de focalización. 

Este problema se amplifica cuando se observa que el 48.9% de las 

beneficiarias seleccionadas por SISFOH comparten las raciones con toda la 

familia, lo que reduce el beneficio directo para los niños. Como señalan Juárez 

(2020, p. 29) y Graus (2020, p. 14), estas fallas en la focalización afectan 

negativamente la percepción del programa y limitan su impacto nutricional. 

Los mecanismos de implementación del programa son efectivos en la 

identificación de grupos prioritarios, como madres lactantes y gestantes. Sin 

embargo, la influencia de factores externos, como las presiones políticas, y el 

consumo compartido de raciones limitan el impacto en la nutrición infantil y la 

calidad de vida de los beneficiarios. 
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4.1.3.  Resultados del objetivo específico 2 

• Gestión del servicio brindado 

Objetivo: Analizar cómo la gestión del servicio, específicamente la 

calidad de las dotaciones y la frecuencia de entrega de raciones, incide en la 

calidad de vida de las beneficiarias. 

Dimensión 1: Calidad de las dotaciones 

Tabla 4 

Condición de dotación de raciones y su impacto en los indicadores de nutrición 

infantil 

 

Condición de 

dotaciones 

Aportes en la nutrición  

 

Total 
Incremento de 

peso 

Mejora  la 

talla 

Reduce la 

desnutrición 

crónica 

N % N % N % N % 

Buena dotación 60 66.7 17 18.9 1 1.1 78 86.7 

Regular dotación 0 0.0 6 6.7 0 0.0 6 6.7 

Mala dotación 2 2.2 0 0.0 4 4.4 6 6.7 

Total 62 68.9 23 25.6 5 5.6 90 100.0 
Nota. Elaboración propia con base en los datos de la encuesta aplicada. 

La buena dotación de raciones tiene un impacto positivo en indicadores 

como el incremento de peso (66.7 %) y la mejora de la talla (18.9 %). Sin embargo, 

su contribución a la reducción de la desnutrición crónica es limitada (1.1%), lo 

que sugiere que el contenido nutricional no es suficiente para abordar este 

problema. 

Por otro lado, las dotaciones regulares y malas en cuanto a las cantidades, 

representan el 13.4 % del total y tienen un impacto reducido en los indicadores de 

nutrición. Como señalan Montufar (2018, p. 55) y Arellano (2018, p. 42), la 
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calidad de las dotaciones debe ser consistente para maximizar el impacto del 

programa en la nutrición infantil. 

Dimensión 2: Frecuencia de entrega de raciones 

Tabla 5 

Frecuencia de entrega de raciones y duración estimada para el consumo en 

beneficiarios del Programa Vaso de Leche 

 

Frecuencia de 

entrega 

Tiempo que perduran las raciones Total 

Semanal Quincenal  Mensual  

N % N % N % N % 

Semanal 67 74.4 1 1.1 0 0.0 68 75.6 

Quincenal  7 7.8 13 14.4 0 0.0 20 22.2 

Mensual  0 0.0 0 0.0 2 2.2 2 2.2 

Total 74 82.2 14 15.6 2 2.2 90 100.0 
Nota. Elaboración propia con base en los datos de la encuesta aplicada. 

La Tabla 5 presenta los resultados sobre la frecuencia de entrega de 

raciones del Programa del Vaso de Leche y el tiempo que estos perduran para su 

consumo. El 75.6 % de las beneficiarias informan que reciben raciones de manera 

semanal, de las cuales el 74.4 % reporta que estas raciones les duran una semana 

completa. Por otro lado, el 22.2 % de las beneficiarias señala que reciben raciones 

quincenales; Sin embargo, solo el 14.4% indica que estas raciones son suficientes 

para cubrir sus necesidades durante este período. Finalmente, el 2.2% de las 

beneficiarias recibe raciones mensuales, y este mismo porcentaje reporta que estas 

les duran el mes completo. 

Estos resultados evidencian que, aunque la frecuencia semanal es 

adecuada desde el punto de vista logístico, el consumo compartido de las raciones 

entre los miembros de la familia limita su durabilidad y el impacto nutricional en 

los beneficiarios directos. Como señala Ticona (2018, p. 60), la cantidad y calidad 

de las raciones deben ser suficientes para satisfacer las necesidades nutricionales 
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específicas de los niños beneficiarios, especialmente en contextos de pobreza 

extrema. 

4.2.  COMPROBACIÓN DE HIPÓTESIS 

4.2.1.  Hipótesis general 

(Ha): El aporte del programa vaso de leche incide significativamente en la 

calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 2021. 

(Ho): El aporte del programa vaso de leche no incide significativamente 

en la calidad de vida de madres y niños del distrito de Capachica 2021. 

Tabla 6 

Contrastación de hipótesis general 

 Valor gl Significación 

asintótica (bilateral) 

Chi-cuadrado de Pearson 49,921a 4 ,000 

Razón de verosimilitud 55,516 4 ,000 

Asociación lineal por 

lineal 

31,972 1 ,000 

N de casos válidos 90   
Nota. Elaboración propia basada en la base de datos procesada en SPSS v25. 

Los resultados del análisis mediante la prueba de Chi-cuadrado de Pearson 

muestran un valor calculado de 49.921, superior al valor tabulado de 11.143 con 

4 grados de libertad, y un p-valor de 0.000, que es menor al nivel de significancia 

establecido de 0,05. 

De acuerdo con la regla de decisión, se rechaza la hipótesis nula (Ho) y se 

acepta la hipótesis alternativa (Ha), lo que indica que el aporte del Programa Vaso 

de Leche incide significativamente en la calidad de vida de madres y niños del 

distrito. de Capachica en 2021. 
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4.2.2.  Hipótesis específica 1 

(Ha): Los mecanismos de implementación del Programa Vaso de Leche 

inciden significativamente en la calidad de vida de madres y niños del distrito de 

Capachica en 2021. 

(Ho): Los mecanismos de implementación del Programa Vaso de Leche 

no inciden significativamente en la calidad de vida de madres y niños del distrito 

de Capachica en 2021. 

Tabla 7 

Contrastación de la hipótesis específica 1: Mecanismos de implementación 

  

Valor 

 

gl 

Significación 

asintótica 

(bilateral) 

 

Focalización  

Chi-cuadrado de Pearson 16,558a 4 ,002 

Razón de verosimilitud 7,856 4 ,097 

Asociación lineal por 

lineal 

1,205 1 ,272 

N de casos válidos 90   

 

 

 

Filtración  

Chi-cuadrado de Pearson 7,874 4 ,096 

Razón de verosimilitud 7,867 4 ,097 

Asociación lineal por 

lineal 

,668 1 ,414 

N de casos válidos 90   
Nota. Elaboración propia basada en la base de datos procesada en SPSS v25. 

Para la dimensión de focalización, el valor calculado de Chi-cuadrado es 

16.558, superior al valor tabulado de 11.143 con 4 grados de libertad, y un p-valor 

de 0.002, menor que 0.05. Por lo tanto, se rechaza la hipótesis nula (Ho) y se 

acepta la hipótesis alternativa (Ha), concluyendo que la focalización incide 

significativamente en la calidad de vida de los beneficiarios. 

Sin embargo, para la dimensión de filtración, el valor de Chi-cuadrado es 

7.874, menor al valor tabulado, con un p-valor de 0.096, superior al nivel de 

significancia de 0.05. En este caso, no se rechaza la hipótesis nula, lo que indica 
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que la filtración no incide significativamente en la calidad de vida de los 

beneficiarios. 

4.2.3.  Hipótesis específica 2 

(Ha): La gestión del servicio brindado del Programa Vaso de Leche incide 

significativamente en la calidad de vida de madres y niños del distrito de 

Capachica en 2021. 

(Ho): La gestión del servicio brindado del Programa Vaso de Leche no 

incide significativamente en la calidad de vida de madres y niños del distrito de 

Capachica en 2021. 

Tabla 8 

Contrastación de la hipótesis específica 2: Gestión del servicio 

  

Valor 

 

gl 

Significación 

asintótica 

(bilateral) 

 

Dotación de 

raciones  

Chi-cuadrado de Pearson 64,173a 4 ,000 

Razón de verosimilitud 38,240 4 ,000 

Asociación lineal por 

lineal 

25,874 1 ,000 

N de casos válidos 90   

 

 

Frecuencia de 

entrega 

Chi-cuadrado de Pearson 137,684

a 

4 ,000 

Razón de verosimilitud 59,976 4 ,000 

Asociación lineal por 

lineal 

58,769 1 ,000 

N de casos válidos 90   
Nota. Elaboración propia basada en la base de datos procesada en SPSS v25. 

Los resultados muestran que tanto la dotación de raciones como la 

frecuencia de entrega tienen valores de Chi-cuadrado calculados (64.173 y 

137.684, respectivamente) superiores al valor tabulado de 11.143 con 4 grados de 

libertad. Además, ambos tienen p-valores de 0.000, menores al nivel de 

significancia de 0.05. 
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Por lo tanto, se rechaza la hipótesis nula (Ho) y se acepta la hipótesis 

alternativa (Ha), concluyendo que la gestión del servicio brindado, en términos de 

la dotación y la frecuencia de entrega, incide significativamente en la calidad de 

vida de las madres y niños beneficiarios del programa. 

4.3.  DISCUSIÓN  

El análisis de los mecanismos de implementación del Programa Vaso de Leche 

refleja una incidencia significativa de la focalización en la calidad de vida de los 

beneficiarios. Los resultados muestran que la focalización prioriza correctamente a 

grupos vulnerables, como madres lactantes (82.2 %) y gestantes (15.6 %), alineándose 

con los objetivos del programa, como lo señala Juárez (2020, p. 29). Sin embargo, se 

evidenciaron limitaciones en la filtración, ya que un 6.7 % de las beneficiarias fueron 

seleccionadas por presiones políticas, un problema identificado previamente por Araujo 

(2019, p. 51). Estas deficiencias comprometen la equidad en la distribución de los 

recursos, como lo ha subrayado Mamani (2019, p. 44), quien destacó que las filtraciones 

y subcobertura limitan el alcance efectivo de los programas sociales. 

Además, el consumo compartido de las raciones, reportado en el 63.3% de los 

hogares, diluye el impacto nutricional esperado en los beneficiarios directos, 

especialmente niños menores de seis años. Este fenómeno es consistente con las 

observaciones de Torres y Valverde (2020, p. 52), quienes señalan que las familias en 

contextos de pobreza extrema tienden a redistribuir los recursos alimenticios, afectando 

el impacto previsto en los beneficiarios prioritarios. Desde la teoría de las capacidades de 

Sen, estas limitaciones operativas restringen el desarrollo integral de las familias, 

reduciendo sus oportunidades de superar condiciones de pobreza (Pérez & Navarro, 2021, 

p. 19). En conclusión, aunque los mecanismos de implementación del PVL presentan 
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fortalezas en la focalización, los problemas relacionados con la filtración y el consumo 

compartido limitan su efectividad. Es necesario implementar medidas que aseguren un 

monitoreo constante, reforzando la equidad en la selección de beneficiarios y optimizando 

la distribución de los recursos. Estos ajustes permitirán un impacto más directo en la 

calidad de vida de los niños y contribuirán a fortalecer la percepción pública del programa 

como una herramienta efectiva contra la desnutrición infantil. 

La gestión del servicio del PVL muestra que las dotaciones de buena calidad 

tienen un impacto positivo en indicadores como el incremento de peso (66.7 %) y la 

mejora de la talla (18.9 %), aunque su contribución a la reducción de la desnutrición 

crónica es limitada (1.1%). Estos hallazgos coinciden con las observaciones de Montufar 

(2018, p. 55), quien destacó la importancia de garantizar raciones con valores 

nutricionales adecuados para maximizar su impacto en la salud infantil. Por otro lado, las 

dotaciones regulares y malas, que representan el 13.4 % del total, reflejan inconsistencias 

en la calidad de las entregas, lo que también ha sido señalado por Arellano (2018, p. 42) 

en investigaciones similares. 

En cuanto a la frecuencia de entrega, el 75.6 % de las beneficiarias reporta recibir 

raciones de manera semanal, lo que asegura una entrega continua. Sin embargo, el 

consumo compartido entre los miembros del hogar afecta la durabilidad de las raciones y 

limita el beneficio directo para los niños beneficiarios. Estos resultados refuerzan las 

conclusiones de Ticona (2018, p. 60), quien recomendó ajustar la cantidad de raciones 

entregadas para satisfacer mejor las necesidades nutricionales de los beneficiarios. Desde 

la perspectiva de las necesidades básicas, garantizar la suficiencia de las dotaciones 

entregadas es esencial para satisfacer la necesidad fundamental de subsistencia 

(Hernández & Ramos, 2018, p. 35). En síntesis, aunque la gestión del servicio presenta 

fortalezas en términos de logística, es necesario realizar ajustes en la cantidad y calidad 
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de las raciones para maximizar su impacto en la nutrición infantil. Estos cambios no solo 

permitirán un mayor beneficio directo para los niños beneficiarios, sino que también 

contribuirán a la sostenibilidad del programa como una herramienta clave para mejorar la 

calidad de vida de las poblaciones más vulnerables. 

Los resultados generales respaldan que el aporte del PVL incide 

significativamente en la calidad de vida de las madres y niños beneficiarios, con un valor 

de Chi-cuadrado (χ² = 49.921, p = 0.000) que confirma esta relación. Sin embargo, las 

limitaciones en la focalización y la insuficiencia de las dotaciones entregadas afectan 

parcialmente su efectividad. Estas observaciones coinciden con los hallazgos de Gómez 

et al. (2020, p. 27), quienes señalan que el diseño y ejecución de los programas sociales 

son factores determinantes para maximizar su impacto. Desde la perspectiva de las 

políticas sociales, el MIDIS (2021, p. 30) subraya que el éxito del PVL depende de 

garantizar equidad y eficiencia en su implementación. 

En conclusión, el PVL tiene un impacto positivo en la calidad de vida de las 

madres y niños beneficiarios, pero enfrenta desafíos importantes que deben ser atendidos. 

Implementar mejoras en los mecanismos de focalización, aumentar la calidad y cantidad 

de las raciones, y reforzar la supervisión son pasos necesarios para maximizar su 

efectividad y sostenibilidad. Estas acciones no solo beneficiarán a los niños en situación 

de vulnerabilidad, sino que también consolidarán al PVL como una herramienta esencial 

en la lucha contra la pobreza y la desnutrición infantil. 
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V.  CONCLUSIONES 

PRIMERA:  El aporte del Programa Vaso de Leche incide significativamente en la 

calidad de vida de madres y niños beneficiarios del distrito de Capachica 

(χ² = 49.921; p = 0.000). Los resultados evidencian que, el programa 

contribuye positivamente a mejorar indicadores, las limitaciones 

relacionadas con la focalización, la calidad y cantidad de las raciones 

entregadas, y el consumo compartido dentro de los hogares. Estas 

deficiencias destacan la necesidad de implementar ajustes operativos para 

garantizar una mayor equidad en su implementación, maximizando así los 

beneficios para los beneficiarios directos. 

SEGUNDA:  Los mecanismos de implementación del Programa Vaso de Leche, 

especialmente la focalización, tienen una incidencia significativa en la 

calidad de vida de los beneficiarios (χ² = 16.558; p = 0.002). La 

focalización prioriza correctamente a los grupos más vulnerables, como 

madres lactantes y gestantes. Sin embargo, se identifican problemas en la 

aplicación de los criterios de filtración, reflejados en la inclusión de 

beneficiarios no elegibles debido a presiones políticas (6.7 %). Esto resalta 

la necesidad de fortalecer los procesos de selección y supervisión para 

garantizar que los recursos lleguen exclusivamente a las personas en 

situación de mayor vulnerabilidad. 

TERCERA:  La gestión del servicio brindado por el Programa Vaso de Leche incide 

significativamente en la calidad de vida de los beneficiarios, 

particularmente en términos de la dotación y la frecuencia de entrega de 

las raciones (χ² = 64.173; p = 0.000). Las dotaciones de buena calidad 
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contribuyen al incremento de peso (66.7 %) y la mejora de la talla (18.9 

%) de los niños beneficiarios, mientras que las dotaciones regulares y 

malas limitan estos beneficios. Asimismo, aunque la frecuencia semanal 

de entrega es adecuada desde un punto de vista logístico, la insuficiencia 

de las raciones entregadas y su consumo compartido diluyen el impacto 

nutricional en los beneficiarios directos. Esto subraya la necesidad de 

ajustar la cantidad de las raciones y garantizar su consumo exclusivo por 

parte de los beneficiarios designados. 
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VI.  RECOMENDACIONES 

PRIMERA:  Se recomienda a la Municipalidad Distrital de Capachica y al área de 

Gestión Social realizar un monitoreo constante del Programa Vaso de 

Leche para garantizar la calidad y equidad en la distribución de las 

raciones. Además, el área de Desarrollo Comunitario debe promover 

talleres de capacitación para las beneficiarias y responsables, fortaleciendo 

el uso adecuado de los recursos y la participación activa en la supervisión 

del programa. 

SEGUNDA:  Al área de Focalización y Registro, se le sugiere fortalecer los procesos de 

selección de beneficiarios mediante la correcta aplicación de los criterios 

del SISFOH y la actualización periódica de padrones. También se 

recomienda la implementación de auditorías externas y la creación de un 

comité independiente que supervise y garantice que los recursos lleguen a 

los grupos más vulnerables. 

TERCERA:  Al Comité del Programa Vaso de Leche del Distrito de Capachica: Se 

sugiere implementar un sistema de monitoreo riguroso para garantizar que 

el proceso de selección de beneficiarios cumpla con los criterios 

establecidos por el programa. El aporte del Trabajador Social es el diseño 

de planes de intervención individual o grupal que fortalezca la 

participación de los beneficiarios del Programa Vaso de Leche. Establecer 

conexiones con servicios comunitarios como: El centro de salud, escuelas, 

organizaciones no gubernamentales, entre otros. Asimismo, es importante 

promover actividades que fortalezcan las capacidades de las beneficiarias, 
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como talleres de artesanía, concursos de platos típicos nutritivos y sesiones 

educativas sobre alimentación saludable.  
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ANEXOS 

Anexo 1. Operacionalización de variables 

Variables  Dimensiones Indicadores Ítems  Escala 

de 

medición 

 

 

 

 

Variable 

Independiente 

(X) 

 

Aporte del 

Programa 

Vaso de 

Leche 

 

 

 

 

 

 

Mecanismos de 

implementación 

del programa 

Focalización de 

la beneficiaria 

 

Niños menores de 6 

años 

Madres gestantes 

Madres lactantes 

   

 Nominal  

 

Criterio de 

filtración para la 

selección 

Condición 

socioeconómica 

SISFOH 

Presiones políticas 

Estado nutricional 

 Nominal 

 

 

Gestión de 

Servicios 

brindados 

Condición de 

dotación de 

raciones 

recibido 

Bueno  

Regular  

Malo 

Nominal 

Frecuencia de 

entrega de las 

raciones 

Semanal  

Quincenal 

Mensual 

Nominal 

 

 

 

Variable 

Dependiente 

(Y) 

 

Calidad de 

vida 

 

 

Aspectos de la 

alimentación 

 

Destino de las 

raciones 

Desayuno  

Almuerzo 

Cena 

Nominal 

Personas que la 

consumen 

Toda la familia 

Solo el beneficiario 

Adultos mayores 

Nominal 

Aspectos de la 

nutrición 

Tiempo que 

perduran 

 

Semanal  

Quincenal 

Mensual  

Nominal 

Aportes en la 

nutrición 

Incremento de peso 

Mejora la talla 

Reducción de 

desnutrición crónica 

 Nominal 
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Anexo 2. Instrumento de investigación 
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Anexo 3. Validez del instrumento 
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ANEXO 7. Declaracion jurada de autentidad de tesis  
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ANEXO 8. Autorización para el depósito de tesis en el Repositorio Institucional  

 


