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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion, planteo como objetivo general determinar la
relacion entre la aplicacion del programa social Juntos y el control de la disminucion
de la desnutricion de los nifios menores en el distrito de Trujillo, 2022, cuya
incidencia sera analizada conforme a la reduccion de la desnutricion de los nifios y
nifias menores de este distrito.

El estudio se realiz6 con un disefio no experimental, correlacional transversal con
un enfoque cuantitativo. La muestra de estudio estuvo conformada por 354
beneficiarios del distrito de Truijillo; para cada de una de las variables de esta
investigacion, se empled la técnica de la encuesta, aplicando dos cuestionarios
respecto a las dimensiones de la variable Programa social Juntos, asi como las
dimensiones para la desnutricion infantil. Asimismo, se ejecuté el programa
estadistico SPSS, del cual se obtuvo la presentacion de resultados en tablas
respecto a las variables de estudio, que permitieron el analisis y la interpretacion
de la informacion obtenida. Dichos resultados indicaron que los beneficiarios
consideran que el Programa Social Juntos no es bueno, el mismo que no ha
repercutido positivamente en la reduccion de los indices de desnutricion infantil.
En ese sentido se ha podido concluir en que el programa Juntos ha generado una
incidencia negativa en los pobladores del distrito de Trujillo debido a varios errores
e inequidades a lo largo del proceso, como la falta de trabajo en equipo y
responsabilidad a largo plazo, igualdad y justicia social para lograr mejores

resultados.
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ABSTRACT

The present research work proposes as a general objective to determine the
relationship between the application of the Juntos Social Program and the control
of the decrease in malnutrition of children in the district of Trujillo, 2022, whose
incidence will be analyzed according to the reduction of malnutrition of children of
this district.

The study was carried out with a non-experimental, cross-correlational design with
a quantitative approach. The study sample consisted of 354 beneficiaries from the
district of Trujillo; for each of the variables of this research, the survey technique
was used, applying two questionnaires regarding the dimensions of the Juntos
Social Program variable, as well as the dimensions for child malnutrition. Likewise,
the statistical program SPSS was executed, from which the presentation of results
in tables regarding the study variables was obtained, which allowed the analysis
and interpretation of the information obtained. These results indicated that the
beneficiaries consider that the Juntos Social Program is not good, the same one
that has not had a positive impact on the reduction of child malnutrition rates.

In this sense, it has been possible to conclude that the Juntos Program has
generated a negative impact on the residents of the Truijillo district due to various
errors and inequities throughout the process, such as the lack of teamwork and long-
term responsibility, equality and social justice to achieve better results.

Keywords: Juntos Social Program, child malnutrition, beneficiaries.
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l. INTRODUCCION

Actualmente existen muchas razones por lo que la pobreza global todavia
existe, por lo que diferentes paises han desarrollado e implementado politicas
sociales que incluyen programas que se orientan en el apoyo financiero a corto
plazo para los pobres y extremadamente pobres. En este contexto, se han creado
diversas estrategias de iniciativas con el objetivo de brindar una apropiada calidad
de vida y satisfaccion de las necesidades primordiales de los ciudadanos, con
énfasis en el efecto benéfico en impartir conocimientos y ensefianzas y el estado
de salud de las familias receptoras, lo que significa un mejor bienestar a nivel
individual, mejores oportunidades a nivel empresarial, y un aumento de la
productividad laboral lo que conlleva a dinamizar la economia.

De lo anteriormente comentado podemos sefialar que mundialmente hay un
aproximado de 811 millones de personas que no saben que comeran hoy, segun
Mahtani (2021) en la publicacion en el diario el Pais antes de la pandemia ya era
un escenario bastante desolador, en el 2019 un aproximado de 650 millones de
personas pasaban hambre la cual es una cifra que desborda el objetivo de un
desarrollo sostenible para la erradicacion de la inseguridad alimentaria fijada para
el 2030. La ONU para la Alimentacion y Agricultura (FAO en inglés), sefiala que son
casi 768 millones de individuos a nivel mundial que no obtienen una buena
alimentacion. Segun el organismo de las Naciones Unidas, Somalia es el pais con
mayor desnutriciébn con una tasa de 59.5%, seguida de Republica Centro africana
con una tasa de desnutricion de 48.2%.

En América Latina, la mala nutricion afecta a los nifios en edad de 1 a 5;
entre los paises mas afectados se encuentra la republica de Guatemala, que
representa aproximadamente el 50 por ciento; Nicaragua, Honduras, Ecuador,
Haiti, Bolivia y la republica peruana con una tasa del 20 por ciento; seguida de la
republica de México mas del 15%; y los paises de Panama y Colombia por encima
del 10 por ciento.

En los ultimos 5 afios segun los reportes del MINSA (2019) la desnutricion
infantil ha descendido 5.3 % en nuestro pais, pasando de 17.5 % a una tasa de
12.2 % segun lo muestra la encuesta de salud familiar, donde tenemos al
departamento de Huancavelica como el departamento con mayor tasa de

desnutricion en el ambito nacional con un porcentaje de 30.7%, le sigue la region



de Loreto con una tasa de 25.2%, seguida de las regiones de Cajamarca, Huanuco,
Pasco, Ayacucho, donde las tasas estan entre el intervalo de 18 y 20 % cuyo
problema de salud denominado anemia cronica en nifias y nifios se encuentra
afectando principalmente a las regiones mas pobres del territorio nacional.

En este contexto analizadas las consecuencias de la desnutricion y sus
resultados a nivel mundial, se examinaron también las herramientas de entregas
econdémicas condicionadas o también llamados programas de transferencias
monetarias condicionadas (PTEC), donde segun lo citado por Andia (2017) a través
de una entrega monetaria se efectuaron compromisos para el cumplimiento de
acciones como; matricular de manera regular a los menores en instituciones
educativas de diferentes niveles, dar asistencia médica y mejorar la alimentacion
de estos. Todo ello, con énfasis en el amparo social que crea planes de inversion
dentro de la sociedad, para intentar superar situaciones de pobreza, fomentando la
implementacion y ejecucion de servicios basicos para las comunidades con
€scasos recursos.

Segun lo descrito por Villatoro (2008) los programas con corresponsabilidad
econémica son nuevos en Latinoamérica cuya finalidad primordial es rebajar
considerablemente los indices de desnutricidn infantil y se tienen como precedentes
los ejecutados en paises como Nicaragua con la ayuda social del plan de proteccion
social a los individuos més vulnerables, en la republica mexicana con el programa
de salud, educacion y nutricion, y en Colombia a través del programa familias en
accion, sin dejar de mencionar al pais hondurefio con el programa de asistencia
familiar.

En el ambito local, se encuentra el distrito de Trujillo, en donde se pudo
examinar a través de los indices estadisticos, que mas de 34 mil 300 nifios de 0 a
5 afios fueron diagnosticados con desnutricion crénica, mientras que unos 14 mil
infantes con una edad por debajo de los 3 afios han sido diagnosticados con
anemia, segun estudios realizados por los centros asistenciales de salud del
departamento libertefio. En la Libertad los datos estadisticos mostrados por el
GRLL (2017) reflejan que la cantidad de nifios y nifias con desnutricion asciende a
los 2.3% en el distrito de Trujillo y Viru 1.2%, en la sierra libertefia tenemos a la
provincia de Bolivar con sus distritos Bambamarca y Condormarca los cuales

presentan un 99.6 % y 90.9 % de desnutricion respectivamente, también tenemos



a la provincia de Sanchez Carrion con sus distritos Curgos y Chugay estos
representan el 1.3 %, en esta lista también tenemos a la provincia de Santiago de
Chuco con su distrito de Sitabamba, finalmente mencionamos a la provincia de
Pataz con su distrito de Ongén (Robles, 2018), segun las estadisticas del INEI
(2018) La Libertad tenia un porcentaje del 27.2 % de desnutricion cronica en el
2020, sufriendo una disminucion al 13.4 %, lo que refleja que si bien es cierto, existe
un declive en el indice de desnutricion basado en el programa social, esta no es la
esperada, segun los objetivos plasmados en las politicas publicas de nuestra
nacion (Zuniga, 2019).

En ese sentido también podemos sefalar lo examinado por Chavez (2017),
respecto a la correlacion del programa de transacciones econdémicas
condicionantes denominado Juntos y lo concerniente a la atencion satisfactoria 'y la
colaboracion de los actores sociales de este, el programa social y al acceso de
controles hospitalarios para infantes, asi como el monitoreo de las madres en
estado de gestacion de acuerdo con las formalidades definidas por los organismos
oficiales de salud, no son aun los suficientes para poder erradicar la desnutricion,
lo que se muestra a travées de los hallazgos de esta investigacion que refleja las
deficiencias en la capacidad de aumentar la comprensién de la administracion de
los programas de apoyo y las dificultades de salud asociados a la desnutricién
infantil.

Respecto a lo anteriormente descrito, en el ambito social/econémico
referente al programa social por el cual se realiza la investigacion, se formula
nuestro problema ¢ En qué medida la aplicaciéon del programa social Juntos incide
significativamente en la disminucién de la desnutricion infantil del distrito de Truijillo,
20227, de ello también se desprenden problemas especificos tales como; ¢ En qué
medida el control del estado nutricional de nifios de edad promedio de 3 a 5 afios
incide en la disminucién de la desnutricion infantil del distrito de Trujillo, 20227, del
mismo modo abordaremos ¢En qué medida el suministro de micronutrientes a
nifios de hasta 5 afios de edad incide en la disminucion de la desnutricion infantil
del distrito de Trujillo, 20227?; y finalmente ¢ En qué medida la consejeria integral de
las madres de nifios menores de 5 afios incide en la disminucién de la desnutricion
infantil del distrito de Truijillo, 20227



La justificacibn de este trabajo se encuentra basado en el andlisis del
programa de apoyo social Juntos y su incidencia en la desnutricion de los infantes,
es decir, se observara si es posible la existencia de una relacion significativa entre
ambas variables de estudio; sefialando que de acuerdo con los resultados
conseguidos se sugeriran las estrategias en beneficio de la ciudadania y su
desarrollo sostenible.

En ese sentido, nuestra investigacion planteé como objetivo general
determinar la relacion entre la aplicacion del programa social Juntos y el control de
la disminucion de la desnutricion de los nifilos menores en el distrito de Truijillo, 2022.
Asimismo, se desglosan objetivos especificos tales como; identificar la relacidon
entre el incremento del control del estado nutricional de nifios de edad promedio de
3 a 5 afios y la disminucion de la desnutricion infantil del distrito de Truijillo, 2022,
establecer la relacion entre el suministro de micronutrientes a nifios de hasta 5 afios
y la disminucion de la desnutricién infantil del distrito de Trujillo, 2022; y analizar la
relacion entre la consejeria integral de las madres de nifios menores de 5 afios y la
disminucion de la desnutricion infantil del distrito de Truijillo, 2022.

En consecuencia, se establecié también como hipotesis general que; existe
una relacion significativa entre la aplicacion del programa social Juntos y la
disminucién de la desnutricion infantil en el distrito de Trujillo, 2022, ademas como
hipotesis especificas; se plantea que; existe una relacién significativa entre el
incremento del control del estado nutricional de nifios de edad promedio de 3 a5
afos y la disminucion de la desnutricidn infantil del distrito de Trujillo, 2022; existe
una relacion significativa entre el suministro de micronutrientes a nifios de hasta 5
afos y la disminucién de la desnutricion infantil del distrito de Truijillo, 2022; y existe
una relacion significativa entre la consejeria integral de las madres de nifios
menores de 5 afios y la disminucion de la desnutricién infantil del distrito de Truijillo,
2022.



1. MARCO TEORICO

Se encontraron una lista de tesis, articulos cientificos y algunas teorias
respecto a esta investigacion, desarrollados en el espacio internacional, nacional,
lo cual sefialaremos en el marco tedrico que a continuacion se detalla.

En atencién a lo descrito por el Organismo de las Naciones Unidas para la
Alimentacion (2019), la investigacion brinda datos respecto a las personas que no
tienen problemas de hambruna, pero experimentan incertidumbre alimentaria a un
nivel moderado, ya que se enfrentan a inseguridades en cuanto a la capacidad de
adquirir alimentos, lo cual conlleva a la aceptacién de productos con estandares de
baja y/o mala calidad, y si por el contrario el poder adquisitivo pierde su valor, solo
se podrian conseguir menor cantidad de alimentos de los que consumen
normalmente.

Asi pues, de la investigacién de Cuellar (2017), se examind el progreso del
estado de salud en nifios usuarios de un programa alimentario, en la ciudad de
Coronel Bogado — Paraguay; donde se produjo una baja de la periodicidad de mala
nutricion y de riesgo de esta en los beneficiarios de un programa social alimentario,
esto en comparacion con los controles de salud, y en relacién al andlisis de la
mejoria del estado nutricional de los infantes del muestreo.

Citando el apartado de Masoud, et al. (2018), en su estudio programas y
politicas nacionales para prevenir la mala nutricion de los nifios en la India, en
relacion con sus desafios y oportunidades, se analizd los planes integrados de
apoyo destinados a optimizar la alimentacion adecuada para los nifios indios,
descubriendo que esta enfermedad sigilosa disminuy6 el 10% y/o 8.38% en los
ultimos diez afios; mientras tanto los indices de aquellos que perdieron peso
aumentaron un 1% (19.8-21.0%). Aunque no se alcanzaron los objetivos principales
de la investigacion, simultdneamente existe interés por fomentar el amparo y
resguardo de la integridad fisica de las gestantes y los nifios de edad temprana a
través de los planes y politicas publicas; ademas de la incidencia y el compromiso
social, dando énfasis al desarrollo sostenible, y cuya atencion se centra en los
vinculos con otros programas similares que apuntan a superar la desnutricion
infantil, en donde se tienen en cuenta factores sociales relevantes como el
fortalecimiento y participacién del rol femenino, la seguridad alimentaria, la

ideologia de género, la religion, y la etnocultura.



Por su parte para Saturno (2017) en su tesis, sefiala que la calidad y
satisfaccion de los usuarios beneficiarios del sistema de proteccion social respecto
al tema de salud en la republica mexicana, se fijo en la orientacion adecuada para
la gestidn del sistema y mejorar la satisfaccion con los servicios recibidos mediante
la actualizacion de aspectos importantes del usuario, la incorporacion de
antecedentes en la experiencia de atencion hospitalaria y la definicion de
indicadores en la calidad percibida del servicio.

En ese sentido, también podemos citar a Palacios (2019) en cuya
investigacion concluy6 en que los programas de transferencias monetarias traeran
consigo posibles efectos indirectos sobre los beneficiarios, teniendo en cuenta que
dichas transferencias econdmicas afectan el bienestar de los hogares en el
mediano y largo plazo. Ademas, el autor sefialé que es importante determinar si un
programa de inclusion social puede incentivar a los individuos a mejorar la calidad
de sus viviendas y con ello reducir los indices porcentuales de aquellos que viven
en viviendas unifamiliares de baja calidad; asimismo, con respecto al impacto de
estos programas se pudo evidenciar que el bienestar que generan estos, va mas
all4 de las condicionalidades, y va fortaleciéndose como herramienta de proteccion
social para la poblacion de escasos recursos 0 mas vulnerable del pais argentino.

Asi pues. se han considerado también investigaciones cientificas para la
compresion de las variables de estudio y la problematica revisada lineas arriba,
como lo argumentado en el articulo de investigacion realizado por Chapa et al.
(2022) Impact of Mexico’s Social Programs On Poverty, en donde se concluyé que
la cancelacion de los programas de la republica mexicana afectaria a las personas
con menores ingresos, Yy la cobertura del seguro social de los mismos; afectandose
también a los principales sectores economicos, como aquellos destinados a la
industria textil; prestacion de servicios de alojamiento y alimentacion; servicios
educativos, y otros. En su investigacion se sefialé que se necesita desarrollar una
dinamica general y/o modelo de equilibrio entre los programas sociales de
transferencias economicas y la generacion de empleo de los ciudadanos
mexicanos, para que de esta manera se refleje verdaderamente la reduccion del
indice de pobreza en este pais de manera eficiente.

Como antecedentes en el &mbito nacional, podemos sefalar algunas

investigaciones que sustentan el presente trabajo.



Un estudio relevante es el realizado por Quispe (2021), referente a la
incidencia del programa Juntos y sus resultados en relacién a las condiciones en
las que viven los hijos de los afiliados a este; de lo que se obtuvo respuestas
positivas desarrolladas con este programa social, cumpliendo satisfactoriamente
los objetivos del programa, y a su vez se proyecto el cierre de brechas con respecto
al declive en los niveles de escasez y pobreza y el progreso en la relacion de la
calidad de vida de la pobladores afiliados a estos programas de apoyo econémico,
se evidencio el impacto positivo en el aprovechamiento académico de los usuarios
del programa, y los controles de alimentacion escolar de los mismos,
consecuentemente se concluyd que el programa condicionado deberia ampliar el
rango de la focalizacion a mas poblaciones vulnerables, puesto que el programa
tiene efectos positivos.

De acuerdo con lo dicho por Sulca (2020) en su tesis sobre el impacto del
programa Juntos en correlacion sobre gestion del crecimiento y desarrollo del nivel
de salud y alimentacion de los menores, ultimé que el programa tuvo un significativo
efecto en el aumento de la seguridad del estado de salud de la nifiez a la edad
promedio de 5 afios. Asimismo, se pudo evidenciar que los programas sociales han
servido como una herramienta técnica aplicada como una politica publica cuyo
objetivo es beneficiar a los ciudadanos mas necesitados. Sin embargo, también
sefialé que, si bien se han puesto en marcha un sin nidmero de programas
asistenciales, un porcentaje de la ciudadania no ha podido acceder principalmente
a los servicios de salud, o si accedieron estos no pueden costear los tratamientos
médicos indicados.

Asi también, tenemos el trabajo de investigacion realizado por Murillo (2020),
que reflejé que la anemia infantil en nuestro pais es un trastorno de salud peligroso
gue afecta el estado nutricional de infantes de 36 meses de edad y tuvo un
incremento en tiempos de pandemia por el coronavirus en el afio 2019, con énfasis
en los infantes con comorbilidades, en donde se pudo apreciar el deficiente
consumo de nutrientes como hierro, calcio, zinc entre otros. Por lo descrito en el
estudio, la pandemia mundial pone en riesgo el cuidado nutricional alimentario de
la poblaciéon infantil, aumentando los indices de problemas como el sobrepeso,

obesidad y diabetes, por lo que se busca promover la nutricion saludable y



atenciones completas para corregir enfermedades como desnutricion crénica
infantil y/o anemia en sus diversos grados.

De lo examinado por Torres (2019) se concluye en que los usuarios del
programa social de apoyo Juntos en relacioén con los accesos de controles de su
estado de salud para infantes de entre 0 a 2 afios no son muy significativos, al igual
qgue en el rendimiento académico de la poblacidn infantil, por lo que se concluyo
que la cantidad de afiliados al programa social siguen persistiendo con tasas de
desnutricion elevada, segun lo mostrado estadisticamente evidenciando que no
cumple la finalidad principal del programa.

De acuerdo con el andlisis de Camos (2018) en su investigacion concluyo
qgue el resultado de los programas de transferencias de recursos econdmicos de
apoyo sobre la desnutricion crénica infantil en los peruanos, reflejado a través de
aplicacion de encuestas, tienen efectos que sugieren que existe la incidencia
positiva planteada en la hipotesis, con relacion al impacto anual del descenso de la
desnutricion infantil. En ese sentido, las consecuencias de la investigacion sefalan
que si bien es cierto los programas sociales estan siendo ejecutados de manera
correcta en cuanto al alcance y su aplicacion en la poblacion objetivo, los indices
de desnutriciéon en familias con mayor numero de hijos, o aquellos hogares con falta
de instruccion, o los que poseen escasos ingresos, no logran el impacto esperado,
lo que indicaria que el Estado necesita la aplicacion de nuevas estrategias para
mejorar dichos aspectos.

Por otro lado, en el documento de investigacion de Jaramillo & Sanchez
(2018) donde se analizé la relacién del programa social Juntos y la nutricion
temprana, evaluo la repercusion del programa monetario condicionado sobre el
estado de salud y alimentacion de los nifios de 5 afos, donde se evidencio que
Juntos tuvo como consecuencias resultados intermedios, es decir, la reduccion en
escasez monetaria en relacion al incremento de la asistencia de los servicios
educativos y de salud y la evidencia de un ascenso en el gasto del consumo de
alimentos. Tal es asi que se demostro que las consecuencias sobre el resultado
final involucraria que el programa podria generar consecuencias a largo plazo sobre
los integrantes de edad mas corta de la poblacion afiliada, tomando como certeza
la implementacion de estos programas de apoyo econdmicos en diferentes paises,

en los que las transacciones monetarias condicionadas tienen influencia en el



aprovechamiento estudiantil y cognoscitivo para aquellos hijos de los usuarios
afiliados desde la etapa preescolar (Fizbein & Schady, 2018). Debido a ello se
concluyo que aun es muy baja la significancia en la aceptacion del programa Juntos
en relacién a la nutricién de infantes, teniendo mayores resultados favorables en
los usuarios con intervalos de edad temprana.

También citaremos en esta investigacion el articulo de investigacion
Personal Agency - empowerment in beneficiaries of Program Juntos, Ayacucho
realizado por Garcia & Quintana (2019), en el cual se pudo evidenciar que debido
a la aptitud para actuar de manera independiente de las afiliadas de este programa
social, aumenta la posibilidad de desenvolverse y originar cambios favorables
dentro de la sociedad, acarreando al mejoramiento de la calidad de vida de los
individuos, fomentando a la ayuda personal en funcion del tiempo de intervencion
en el programa; sin embargo, en el desarrollo de esta investigacion determiné que
de interrumpirse el programa Juntos, probablemente las afiliadas prescindan las
conductas positivas logradas hasta el momento y no llegarian al punto maximo de
empoderamiento.

En el articulo denominado Effects Of Social Programs On Indigent
Population Health: Evidence From Results-Based Budgeting’s Impact Evaluations
To Social Programs in Peru, realizado por Cavero et al. (2017) se pudo determinar
que si bien es cierto el servicio de orientacion a familias, que brinda la republica
peruana busca el mejoramiento del nivel de desarrollo motor, linglistico, cognitivo
y socioemocional de los nifios pobres y desnutridos de las zonas rurales, visitar
semanalmente a los infantes beneficiarios para tratar de mejorar su estilo de crianza
e interactuar con los nifios con el manejo de actividades ludicas que promuevan el
progreso psicomotriz infantil y la calidad de interaccion, en cuanto al acceso infantil
a la salud y el control de la nutricién, no logré los resultados deseados. Tanto es
asi gue no hubo un efecto positivo en las practicas de salud, nutricion y bienestar
asociadas con la aplicacion del programa Juntos en términos de namero de visitas
pre y/o post natales, no se encontrd ningun efecto sobre la desnutricion cronica de
los nifios y la conciencia sobre el suministro adecuado de alimentos. No obstante,
el programa determino un impacto significativo en la mayoria de los indicadores a
nivel de educacion, como lo demuestran las tasas de matricula mas altas y las

tasas de desercion mas bajas.



Habria que decir también que Arévalo et al. (2019) en su investigacion pudo
determinar el impacto que han tenido las iniciativas sociales en la disminucion de
la desnutricion cronica de nifios y nifias, lo que resalté la importancia proyeccion
econOmica estable brindada a través de los programas sociales como politica de
gobierno, la cual pese a grandes esfuerzos no reflejaba cambios sustanciales en
los niveles de la desnutricion cronica infantil siendo necesario la reactivacion
oportuna de las politicas publicas que aborden dicho problema con celeridad, tal es
asi que se han implementado en el presupuesto de los planes sociales de Qali
Warma, Juntos y Cuna Mas mayores transferencias financieras, lo que ha generado
un impresion significativa en la influencia de la reduccion de la desnutricion crénica
infantil de nuestro estado.

Por su parte Coronel (2017) se plante6 una estrategia de gestion geografica
para disminuir la grieta de desnutricion infantil en una poblacién menor de 3 afios
en la ciudad de Luya, Amazonas 2016, en donde se determiné el estado nutricional
en los infantes segun las dimensiones de peso para la edad, hallando que el 52.6%
se encontraban con un indice de desnutricién general. Asimismo de la dimensién
de peso para la talla, el 59.6 % mostré una desnutricibn aguda, lo que evidencia
gue los nifios muestreados viven episodios graves de este mal que les aqueja, lo
qgue influye de manera negativa en lo psicolégico y social, ademas en cuanto al
suministro de alimentos, se identificé que existe una practica incorrecta alimenticia
en gran parte de los hogares, trayendo efectos colaterales como la desnutricion,
diversos tipos de obesidad entre otras enfermedades igualmente preocupantes.

Asimismo, de la investigacién de Caman (2018), los usuarios del programa
Juntos en la ciudad de Lamud, 2015, consideran que el indicado programa se
encuentra en fase de adecuacion, debido a una deficiencia en los escasos
monitoreos y seguimientos correspondiente a los inscritos en este programa social.
Ademas, se pudo determinar que el cumplimiento del programa de apoyo se
encuentra correlacionado con la calidad, bienestar y desarrollo social de los
beneficiarios; es decir; que la calidad de vida y desarrollo social esta en funcion de
la ejecucion de Juntos. Por lo tanto, se concluy6 en que los érganos competentes
o responsables de la ejecucion del programa, deberan realizar la implementacion
de seguimientos e incluir persistentes visitas a las viviendas de los beneficiarios

para conseguir la informacion real, demostrar el ambiente en que se encuentra
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desenvolviéndose el nifio y/o adolescente, las condiciones de aseo de la
preparacion de su alimentacion, los cuidados que este recibe, es decir; que se
cumplan las corresponsabilidad de las transferencias econémicas brindadas por el
gobierno.

De lo descrito también en la investigacion de Masias (2017) el autor concluyé
en que no existe correlacion entre las variables corresponsabilidad en salud del
programa juntos y desnutricion infantil. Sin embargo, sus resultados exponen que
los individuos adscritos al programa social Juntos, en una mayor participacion
cumplen con los compromisos establecidos por parte del programa para ser
favorecidos con el mismo, incluyendo los accesos a controles nutricionales, aunque
la finalidad del programa no llega aun a su total cumplimiento puesto que los
menores fueron categorizados con tasas de desnutricion, lo que son indices
preocupantes a nivel local.

En ese sentido también citaremos lo investigado por Ttito (2021), donde
concluyo que el programa Juntos y su implementacion en la comunidad campesina
de Llacacheta, trajo consigo incidencias negativas y positivas; lo primero se
reflejaron en los cambios de practicas cotidianas de los beneficiarios y las
incidencias negativas se manifestaron en el sometimiento y dependencia en los
usuarios por la contraprestacibn econdmica que recibe. Asimismo, visto los
indicadores de pobreza de dicha comunidad, se evidencio los impactos negativos,
pues aun gran numero de afiliados siguen siendo beneficiarios, eso revela que su
categorizacion socioecondmica se prorroga en los estdndares de pobre y pobre
extremo. Asimismo, con respecto al servicio de salud otorgado a las madres en
estado gestacional, y a los nifios de esa localidad, tuvieron también incidencias
negativas, ya que los ciudadanos que se inscribieron al programa Juntos aun
reflejan indices de desnutricibn moderada y leve. Por otra parte, la influencia
positiva resultante se evidencia en que todos los usuarios del programa tienen
coberturado la atencion en salud, contando con el Seguro Integral de Salud (SIS).

Respecto a las teorias que apoyan esta investigacion, podemos decir que;
en Latinoamérica y el Caribe, se viene discutiendo la ejecucion de programas
sociales eficaces e innovadores, como estrategias de nuevas politicas publicas

para el cierre de brechas, como aminorar la pobreza.
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Podemos citar a la teoria del Desarrollo Humano desarrollado por Sen
(1990), la cual sostiene que este debe ser entendido como un proceso que amplia
las libertades reales que las personas deben disfrutar en sociedad, cuando esas
libertades dependen de organizaciones sociales y economicas como los servicios
hospitalarios y/o educativos; como sefiala el autor el desarrollo tecnolégico y la
industrializacion, pueden contribuir grandemente a la expansion de las libertades
humanas. Esta teoria, sefiala que el avance del ser humano requiere la exclusion
de aquellas fuentes de falta de libertad, tales como pobreza, falta de oportunidades
econOmicas y privacién de libertad, servicios publicos inadecuados. En ocasiones,
el menoscabo de libertades béasicas esta directamente correlacionada con la
pobreza, que despoja a las personas de la libertad para acabar con el hambre,
obtener una alimentacion adecuada, tratar enfermedades, adquirir vestimenta
digna o una vivienda aceptable, obtener accesibilidad a los sistemas de agua
potable y alcantarillado.

Asi también podemos sefalar lo descrito en la teoria de las necesidades
humanas de Maslow (1943), la cual afirma que un individuo trata de satisfacer
diversas necesidades, tales como fisiolégicas, de seguridad, de pertenencia, de
reconocimiento y de autorrealizacion, es asi que cuando las necesidades basicas
estan satisfechas, el hombre tiene mayores deseos de superacion, por lo tanto, las
caracteristicas economicamente importantes de las necesidades humanas, pueden
ser mitigadas o satisfechas por algo distinto de lo originalmente deseado, es
imposible satisfacer a todos global y definitivamente, ya que tenemos diferentes
necesidades por satisfacer.

Se podria decir también que; las necesidades insatisfechas crean una
incomodidad tanto individual como colectiva, que es también el motor del progreso
material, donde aparecen nuevos medios para satisfacer las necesidades, este
hecho no causa problemas, siempre que sea posible. Por lo tanto, el problema
comienza cuando existe un segmento de la sociedad que no puede satisfacer sus
necesidades béasicas de sobrevivencia.

Sobre la definicion de la teoria del Desarrollo Sostenible resuelta por
Meadows, et al.(1972), este es otro enfoque tedrico que sustenta nuestra
investigacion, porque todos los propésitos, planes y proyectos implementados

apuntan al desarrollo equilibrado de las dimensiones medioambientales,
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econdmicas y sociales del desarrollo sostenible. Este concepto nos dice que es un
desarrollo que puede satisfacer las necesidades actuales sin comprometer las
oportunidades y los recursos de las generaciones futuras.

Por otro lado, también podemos citar dentro de las teorias que respaldan a
esta investigacion, lo referido a la teoria de Deming (1950) la que est4 conformada
por cuatro conceptos tales como planear, ejecutar, controlar y actuar que debe
instaurar las empresas en cada uno de sus procedimientos empezando por el mas
relevante. Este espacio es una herramienta orientada en la propuesta de soluciones
de dificultades y el progreso perenne, a través de un primer analisis, en el cual se
distinguen las debilidades a superar, confrontando los procedimientos con los
objetivos logrados, posteriormente se examina el resultado no deseado, se
replantea un nuevo modelo de medidas que invaliden el problema y no vuelva a
suscitarse y asi conseguir un resultado positivo y aceptable, lo cual permite
progresar constantemente basandose en la mejora continua y la innovacion.

Asimismo, existen diferentes nociones, plasmados en diversos estudios y
articulos cientificos donde se manifiesta las conceptualizaciones de nuestras
variables de estudio, asi tenemos que el gabinete de inclusién social, conceptualizé
al programa de apoyo Juntos como: “el programa de apoyo directo a los mas
pobres, la cual brinda una retribuciéon econémica a los hogares mas pobres del pais,
incentivandolos a cumplir obligaciones de participacién en las areas de salud,
nutricion, asi como en educacion e identidad” (MIDIS, 2019, p. 4).

En atencion al Programa de Apoyo Juntos, se conceptualizé también como:
El Programa Juntos esta destinado a familias calificados como pobres extremos
con hijos menores de hasta los 14 afios y/o mujeres en estado gestacional,
brindandoles 100 nuevos soles por mes. Asimismo, el apoyo social permite
transferir fondos a los ministerios de educacion, salud y desarrollo social para
garantizar la prestacion de servicios en las areas operativas. Las transferencias a
los afiliados son de libre disposicion, y a su vez estan se encuentran condicionadas,
generando el compromiso de las familias que describa sus responsabilidades
compartidas en materia de educativas, y de salud lo que incluye controles en el
area nutricional. Si el destinatario no cumple, se suspendera la adjudicacion, si esto
persiste, la familia eventualmente sera eliminada del programa. Las fases de

adscripcion e inscripciones de familias constan de tres pasos: (i) ubicacion

13



geografica, (ii) ubicacion personal y (iii) evaluacion comunitaria. Para garantizar el
cumplimiento de la responsabilidad compartida, los patrocinadores del programa
realizan un seguimiento de tres meses para comprobar la asistencia del beneficiario
a los servicios de educativos y de salud con énfasis en nutricion. (MEF, 2009, p.
15).

Por su parte Aramburl en su apartado, definioé al Programa de Apoyo Juntos
como: Se trata del Programa de Transferencias Monetarias Condicionadas (PTMC)
que forma parte de los planes politicas sociales de la republica peruana y de lucha
contra la pobreza. Su finalidad primordial es ayudar a la disminucion de los indices
de pobreza y acabar con la transmision intergeneracional de esta condicion,
mediante la entrega de contribuciones econdmicas, facilitando la atencion en los
servicios de salud, nutricion y educacion, ademés de aumentar el poder adquisitivo
de los hogares beneficiarios, es una herramienta cuya contribucién y seguimiento
del sector social de la poblacion, es utilizado como instrumento de proteccion social
en el proceso de restauracion del enfoque de derechos fundamentales. (2010, p.
13).

En lo que respecta la variable de desnutricion infantil, la UNICEF la
conceptualiza como: Una enfermedad provocada por la ingesta deficiente de
provisiones alimenticias y de la ocurrencia de morbilidades, de acuerdo a los casos
estas pueden ser desarrolladas como crénicas, agudas y desnutricion segun peso
relacionado a la edad, podemos decir, que la desnutricién significa poseer bajo
peso para la edad, en donde se puede calificar como, arriesgadamente delgado, o
carentes de componentes vitaminicos y minerales, es decir, desnutricion por falta

de crecimiento, micronutrientes o mejor conocida como hambre oculta. (2011, p. 4).

Asi bien, segun la Organizacion Mundial de la Salud la desnutricion se

conceptualiza como: “el padecimiento multisistémico, que perturba todos los
sistemas y organos del cuerpo humano, es causada por una baja radical, aguda o
cronica de nutrientes, ya sea por absorcion escasa, o por insuficiente alimentaciéon”.

(2016, p. 6).

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud, existen tres clasificaciones para

la carencia de nutricion: Desnutricion parcial y/o moderada, es decir, el peso es
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significativamente menor al promedio para la altura, menos del intervalo de las
desviaciones estandar; desnutricidon severa o aguda severa, es decir, el peso esta
significativamente por debajo del promedio para la altura, menos de tres estandares
de diferencia, por ejemplo indicador de la medicion alrededor del brazo, menor de
115 mm, delgadez acentuada con edema nutricional; la desnutricion cronica se
refiere al retardo en el crecimiento de nifios (varones o mujeres) menores de 5 afios,
los nifios o nifias no alcanzan la estatura, lo que resulta en una capacidad de trabajo
reducida, un avance fisico y mental insuficiente y capacidades individuales
reducidas. (2016, p. 7).

En lo que respecta a la variable de desnutricion infantil, Lina en su apartado
la conceptualiza como: El efecto méas evidente de la desnutricion en un nifio es el
retraso en el crecimiento, que se manifiesta como una estatura baja para su edad.
El efecto del crecimiento lineal es muy importante porque es un problema
persistente; mientras que el peso relativo (es decir, altura - peso) es mas facil de
obtener. Este proceso suele comenzar temprano en la vida de un nifio y, una vez
que ocurre, es dificil revertirlo. Por lo tanto, en los paises en desarrollo, la mayor
parte del crecimiento tardio comienza en los nifios alrededor de los 3 afios y, en las

sociedades mas pobres, incluso desde el nacimiento. (2020, p. 15).
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METODOLOGIA
3.1.

Tipo de Disefio de Investigacion

Tipo de Investigacion

Esta investigacion es de tipo aplicada; segun Serna (2018) el objetivo
principal de ésta es anunciar una conducta especifica en una situacion
determinada, es decir; se llama aplicada; porque sobre la base de
investigaciones basicas, de las ciencias formales, se formulan preguntas
y/o problemas para resolverlos y dar respuesta a los mismos.

Disefio de Investigacion

Corresponde a un disefio no experimental, transversal y correlacional,
segun lo citado por Hernandez-Sampieri & Mendoza (2018) debido a que
las variables no son alteradas, y son observadas en un ambito natural;
transversal porque se enfoca en un instante determinado para
representar la correspondencia entre dos o mas variables en un
especifico momento.

Se uso el siguiente esquema:

Donde:

M: Muestra de estudio
V1: Observacion de la Variable 1 - Programa Juntos.

V2: Observacion de la Variable 2 — Desnutricion infantil

r: Relacion de las variables en estudio.
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3.2.

Variables y Operacionalizacion

Variable 1: Programa Juntos

El Programa de Subsidio Directo a los mas pobres Juntos fue establecido
por Decreto Supremo N° 032-2005-PCM en abril de 2005. El objeto del
programa es realizar transmisiones monetarias directas a los hogares
mas pobres de la sociedad. El programa ofrece a los hogares
beneficiarios, gracias a su colaboracion y voluntariado, apoyos en
atencion en los centros de salud, nutricion del nifio y adolescente,
educacion e identidad; orientados a asegurar el mejoramiento de los
controles hospitalarios y los controles preventivos de la madre y el nifio
beneficiario.

Zamora (2017) refiere en su estudio que la intervencion de Juntos
pretende aplacar pronto las clasificaciones de pobreza; lo que pretendera
desarrollar la capacidad humana para prevenir la transmision
intergeneracional de este mal que aqueja a nuestro pais. Para tal efecto,
el Estado realiza las transferencias econdémicas a los Ministerios de
Educacién, Salud y Mujer y al Ministerio de Desarrollo Social; y su vez se
realizan las donaciones de 100 soles al mes a familias seleccionadas.
Esta es una iniciativa temporal, lo que se espera alcanzar es que el
programa evalle después de cuatro afios a los hogares afiliados para
determinar si han superado su condicion de pobreza. Posterior a dicho
monitoreo reflejado en los datos estadisticos obtenidos los que
cumplieron con las corresponsabilidades del programa; seguiran
percibiendo el beneficio econdmico, y el resto seria readmitido, pero esta
vez recibiria un 20% menos de descuento.

El Programa Juntos cuenta con un directorio integrado por autoridades
como representantes de la presidencia; del Ministerio de, Salud,
Educacion, de la Mujer y Asuntos Sociales (MIMDES) y del Ministerio de
Economia y Finanzas (MEF); de CONFIEP; de la CGTP; Congreso
Nacional de Centros (ANC); y Conferencia Nacional de Desarrollo Social
(CONADES); y Céritas Peru. El programa también incluye una comision
de apoyo técnico y control y transparencia, que incluye representantes

de los gobiernos en sus diferentes niveles: central, regional y local.
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3.3.

Variable 2: Desnutricion Infantil
La desnutricion se refiere a las manifestaciones clinicas, alteraciones
bioquimicas y antropométricas resultantes de la carencia y/o utilizacion
biolégica de macronutrientes, que conducen a necesidades nutricionales
insatisfechas. Segun Zeballos (2019), la desnutricion debilita las
defensas del organismo, lo que aumenta la susceptibilidad a
enfermedades, lo que hace que el peso corporal o la talla sea inferior a
la edad.
La desnutricién es, por tanto, un fenébmeno multifactorial resultante de
multiples condiciones sociales y econémicas y es uno de los problemas
infantiles mas urgentes.
La desnutricién es una situacion en la que no hay suficientes niveles de
concentracion de hemoglobina, decir, los niveles de los globulos rojos en
la sangre son inferiores a los intervalos referenciales para el sexo, edad
y altura segun la Organizaciéon Mundial de la Salud (2021).
El nivel de desnutricion y/o también conocido como anemia se clasifica
en severa, moderada y leve.

e Condicion de anemia severa: < 7.0 g/dI

e Condicién de anemia moderada: 7.0-9.9 g/dl

e Condiciobn de anemia leve: 10,0-11,9 g/dl (10,0-10,9 para las

mujeres gestantes y para nifos).

Poblacién, Muestray Muestreo
Poblacién
Hernandez et al. (2010) sostiene que "Una poblacién es un conjunto de
individuos con caracteristicas comunes que se convierten en la realidad
de la investigaciéon".
La poblacion del presente estudio estara conformada por 4585 afiliados
del programa Juntos del distrito de Trujillo, 2022.
Criterios de Seleccion

Criterios de Inclusién

- Afiliados del Programa Juntos del Distrito de Trujillo, con

disposicion a realizar los cuestionarios.
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Beneficiarios que espontaneamente permitieron criterios de
seleccidn en el tiempo que se tomara la informacion.
Beneficiarios del Programa de Apoyo Juntos con comprension
lectora.

Beneficiarios del Programa Social de Apoyo Juntos con afiliados

de hasta 5 afios.

Criterios de Exclusion

Beneficiarios del Programa de Apoyo Juntos del distrito de Truijillo,
2022.

Beneficiarios que no tuvieron la disposicion en realizar el
cuestionario.

Beneficiarios del Programa Social que son iletrados y de tercera
edad.

Beneficiarios del programa de apoyo econdmico con hijos de mas

de 5 afos.

Muestra

La muestra estadistica es una fraccion del universo o también

denominado poblacion, es decir, un numero de sujetos u objetos

escogidos cientificamente. La muestra que se tomara en cuenta para el

estudio sera de 354 beneficiarios del programa Juntos del distrito de

Trujillo, teniendo en consideracion los siguientes criterios:

Donde:

N*ZZA:p*q
e?*(N—1)+ Z?+p=q

n=

N: poblacion.

n: tamano estimado de la muestra.

Z: nivel de confianza.

e: margen de error

p: probabilidad de que ocurra el evento estudiado (éxito)

g: (1- p) probabilidad de que ocurra el evento estudiado
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3.4.

Para nuestro caso, cada variable tendra los siguientes valores:
N: 4,585
z: 1.96%
e: 5% = 0.05
p: 50%
g: 50%
Muestreo
Segun el estudio de Kinnear , T., & Taylor, J. sostiene que: "El muestreo
probabilistico es cuando cada componente de la poblacién tiene una
posibilidad conocida de ser escogido, y el muestreo no probabilistico
ocurre cuando la seleccion de elementos se fundamenta en parte en los
criterios del investigador” (1998, p. 252).
Para esta investigacion, el muestreo realizado es no probabilistico, es
decir, los elementos seleccionados se basaron parcialmente en el juicio
del investigador.
Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos
Técnicas
Para Medina (2021), estas son escogidas con base en el motivo,
propésito y forma de la investigacion.
Encuesta
Esta herramienta permite recibir informacion directamente del usuario
encuestado. Su instrumento es un cuestionario. A lo descrito por
Tamayo (2010) se define como la observacion directa que realiza el
investigador y realiza el proceso de recopilacion de datos a traves de
la observacion realizada.
Instrumentos
En concordancia con lo dicho por Baena (2017) son los instrumentos
agregados que sirven de apoyo a la recopilacién y almacenamiento de
los datos obtenidos mediante técnicas.
Cuestionario
Segun Bernal (2010), lo conceptualiz6 como: "Un conjunto de
preguntas escritas a un grupo de sujetos sobre un tema especifico

basado en una serie cerrada de variables desconocidas”.
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3.5.

3.6.

Para la investigacion se realizaron preguntas escritas sobre
determinados temas en base a un conjunto cerrado de variables
desconocidas. Este cuestionario se enfoco en los beneficiarios del
programa de apoyo Juntos del distrito de Trujillo.

Se aplicé una hoja de preguntas para quienes tienen a su cargo el
cuidado del hijo y/o hija de familias beneficiarias en el distrito. Con
esta herramienta se obtuvo informacion cuantitativa sobre temas
econdmicos, sociales y culturales, asi como la opinibn de los
pobladores sobre aspectos relacionados con la salud y nutricién

infantil.

Procedimiento

Luego de explicar la investigacion realizada, se obtuvo informacion de las

variables estudiadas de los hogares beneficiarios por el programa Juntos

de la region analizada.

Método de Andlisis de Datos

Para la interpretacion de los datos se utlizan los métodos que a

continuacion se detallan:

Estadistica Descriptiva

Preparacion de la tabla de puntuacién de variables y dimensiones
analiticas correspondientes en el programa de procesamiento de
datos Ms. Excel.

Clasificacion de las tablas de distribucion de frecuencias y su
interpretacion hecha con el programa estadistico SPSS v25.
Exposicién de los indicadores estadisticos derivados del programa
SPSS v25, con los que se puede comprobar de manera facil el

procedimiento de los datos estudiados.

Estadistica Inferencial

Procesamiento de la base de datos para obtener estadisticas
descriptivas con el software SPSS v25.
Utilizacion del programa de computador SPSS v25 para el analisis

inferencial segun las hipoétesis presentadas.
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3.7.

- Cumplimiento de la prueba estadistica Kolmogorov — Smirnov para

verificar si existe una distribucion normal o no normal al nivel de

significancia del 5%.

- Ejecucién de correlaciones, para dimensiones y las variables en

estudio, estadisticas Rho de Spearman para la distribucién no

paramétrica. Se poseen las siguientes equivalencias (Hernandez, et

al., 2014).

Matriz de rango de los coeficientes de correlaciones

Correlacion positiva perfecta
Correlacién positiva fuerte
Correlacién positiva media
Correlacion positiva débil
Correlacion nula

Correlacién negativa muy débil
Correlacién negativa débil
Correlacion negativa medial
Correlacion negativa fuerte
Correlacibn  negativa  muy
fuerte

Correlacion negativa perfecta

Aspectos Eticos

1
0.75
0.5
0.25
-0.09
-0.1
-0.25
-0.5
-0.75
-0.9

v Y 9 Y Y D D D D

0.89
0.74
0.49
0.09
-0.24
-0.49
-0.74
-0.89
-0.99

Describe los criterios, el amparo y resguardo de la identidad de los

participantes con base en las consideraciones éticas de confidencialidad

y anonimato; explicando la aplicacion de los valores y principios éticos

como la no malversacion de datos, primando la autonomia y justicia,

segun corresponda.
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V. RESULTADOS

Luego del andlisis y procesamiento de la informacion obtenida luego de la
aplicacion de los instrumentos, para cada una de las variables de investigacion, que
en este caso es el Programa Social Juntos, y la de desnutricién infantil, se pudo
efectuar la prueba de normalidad, determinar las frecuencias en los niveles de las
dimensiones de la variable programa social Juntos, asi como en desnutricion

infantil, y reconocer la relacion existente entre cada una de las variables de estudio.

Resultados de Confiabilidad

Variable 1: Programa Social Juntos

Tabla 1

Prueba de Fiabilidad - Programa Social Juntos

Alfa de N de
Cronbach elementos
.830 18

Interpretacion

El resultado de la tabla 1, reflejé la prueba de fiabilidad en donde se pudo realizar
la comprobacion en aspectos de consistencias sobre las respuestas logradas por
medio de las metodologias utilizadas en el proceso de investigacién de la variable
del programa social Juntos, donde se manejo el Alfa de Cronbach para establecer
la seguridad de los instrumentos, por medio del Software SPSS, obteniendo a
través del calculo de la prueba del coeficiente un resultado .830, es decir, si los
valores mostrados fueron entre 0 y 1, la confiabilidad sera mayor mientras mas
cercano sea el valor al numero 1, entonces se pudo concluir que el instrumento

utilizado tiene un nivel bueno para ser aplicado en la muestra investigada.
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Variable 2: Desnutricion Infantil

Tabla 2

Prueba de Fiabilidad — Desnutriciéon Infantil

Alfa de Cronbach N de elementos

712 15

Interpretacion

De lo revisado en la tabla 2 se reflejé la prueba de confiabilidad de la variable
desnutricion infantil, donde se observé que el calculo de la prueba del coeficiente
Alfa de Cronbach en donde se sostiene que cuando la estimacibn maxima, se
acerca al 1, mayor es la fiabilidad de la escala, se pudo determinar que para esta
investigacion el instrumento utilizado mediante el Software estadistico SPSS arrojo
como resultado del coeficiente .712 indicando, que si coeficiente supera al 0. 7
entonces es asumida como una fiabilidad adecuada y tiene un nivel aceptable para

ser aplicado en la muestra investigada (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014).
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Resultados Descriptivos

Variable 1: Programa Juntos

Tabla 3

Distribucidn de Frecuencia y Porcentaje de la Variable 1 - Programa Juntos

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Muy Alto 9 2.5 2.5 2.5
Alto 3 .8 .8 3.4
Valido Medio 12 3.4 3.4 6.8
Bajo 330 93.2 93.2 100.0
Total 354 100.0 100.0

Interpretacion

De la informacion analizada en la Tabla 3 distribucion de frecuencia y porcentaje
de la Variable 1 programa social Juntos, habiendo tomado como referencia la
muestra de estudio de 354 usuarios afiliados al programa social Juntos, sefiala
gue la aplicacion de este programa social tiene una incidencia a nivel bajo
reflejado en un 93.2%, con el 3.4 % considera que este programa de apoyo
econdmico tiene una incidencia media en la disminucion infantil, el 2.5% de los
usuarios sefialan que su impacto en la poblacién beneficiaria es de un indice muy
alto, mientras que con un 0.8% del total de los usuarios utilizados como muestra
consideran con un nivel alto la incidencia de este programa social de apoyo en la
poblacién de escasos recursos.

Estos resultados surgieron debido a que la mayoria de los usuarios perciben que
el programa no efectuo6 controles adecuados sobre el uso que los usuarios le dan
a las transferencias monetarias, ademas de no concientizar y realizar los
monitoreos constantes sobre las obligaciones y/o responsabilidades como

beneficiario.

25



Variable 2: Desnutricion Infantil

Tabla 4

Distribucién de Frecuencia y Porcentaje de la Variable 2 - Desnutricién Infantil

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Alto 27 7.6 7.6 46.9
Bajo 139 39.3 39.3 39.3
Valido Medio 139 39.3 39.3 86.2
Muy Alto 49 13.8 13.8 100.0
Total 354 100.0 100.0

En lo respecta al procesamiento de los resultados vistos en la cuarta tabla
distribucion de frecuencia y porcentaje de la Variable 2 Desnutricion Infantil, tomo
como base la muestra de esta investigacion, que se establecié en 354 usuarios
afiliados al programa de apoyo Juntos, sefialando que el descenso de la
desnutricion infantil debido a los controles de salud, talla y peso de los infantes tiene
una aceptacion en un nivel entre medio y bajo de un 39.3%, con el 7.6 % considera
que los bajos indices de la desnutricion de nifios gracias a las transferencias
econOmicas del programa juntos tiene una incidencia alta, mientras que el 13.8%
de los usuarios sefialan que su impacto en la poblacién beneficiaria respecto a los
controles de salud de los infantes y el suministro de micronutrientes y la orientacion
para la buena utilizacion de estos es de un indice muy alto.

En ese sentido, estos resultados reflejaron que el programa social Juntos no tiene
incidencia razonable o significante para los problemas de salud y crecimiento de
los infantes, respecto a la atencién de los controles de salud y a la orientacién a los
apoderados de los infantes. Por altimo, la mayoria de los usuarios expresaron estar
en desacuerdo en menores inscritos en el programa recibian adecuada atencion de

salud como compromiso en las obligaciones con este programa social.
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Resultados Inferenciales

Prueba de Normalidad

Tabla b

Prueba de Normalidad - Kolmogorov -Smirnov

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico gl Sig.
Total Alcanzac!o De Variable 1: 285 354 <.001
Programa Social Juntos
Total Alcanzado De Variable 2: 147 354 <.001

Desnutricién Infantil
a. Correccion de significacion de Lilliefors

Interpretacion

Considerando que el numero de encuestados fueron 354 afiliados (mayor a 50), se
empleé la prueba Kolmogorov Smirnov para reconocer la normalidad de la
poblacion muestreada.

La informacién mostrada en la tabla descrita lineas arriba, mostraron las pruebas
de normalidad para las variables programa Juntos y desnutricion infantil, las
mismas que proceden de una distribucion no normal (p<0.05), teniendo un p=.001
y p=.001 correspondientemente. En ese sentido, revisada la bibliografia de
Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), estos resultados obtenidos sefialan que
las variables deben ser procesadas inferencialmente con estadisticos de

correlacion no paramétricas.
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Contrastacion de Hipotesis General

HGO: No existe una relacion significativa entre la aplicacion del programa
social Juntos y la disminucion de la desnutricion infantil en el distrito de
Trujillo, 2022.

HG1: Existe una relacion significativa entre la aplicacion del programa
social Juntos y la disminucion de la desnutricion infantil en el distrito de
Truijillo, 2022.

Tabla 6

Correlacién Programa Social Juntos y Desnutricion Infantil

Programa Desnutricion
Social Juntos  Infantil

Coeficiente de

L, 1.000 .067
Programa correlacion
Rho de >0cial Juntos  gig. (bilateral) . 206
Spearm N 354 354
an _ Coeficeniede 1.000
Desnutricion correlacion
Infantil Sig. (bilateral) .206 .
N 354 354

Interpretacion

De acuerdo al analisis de la tabla 6, se expres6 que existe una
correlacion nula entre las variables contrastadas en la medida que el
coeficiente de correlacion es de 0.067 con Sig. (bilateral) 0.206 con el
valor de Rho de Spearman, es decir, segun lo condicionado para esta
férmula, al obtener resultados sobre el 0.05, se acepta la hipétesis nula
rechazando la formulacion de la hipétesis presentada donde se sefal6
que existe relacion significativa entre el programa Juntos y la
desnutriciéon infantil en el distrito Truijillo, 2022, por lo que se evidencio
gue no existe relacién significativa entre las variables detalladas ya que
Sig.(bilateral)>5%.
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Prueba de Hipotesis Especifica 1

HEO: No existe una relacion significativa entre el incremento del control
del estado nutricional de nifios de edad promedio de 3 a 5 afios y la
disminucion de la desnutricion infantil del distrito de Truijillo, 2022.

HE1: Existe una relacion significativa entre el incremento del control del
estado nutricional de nifios de edad promedio de 3 a 5 afios y la

disminucién de la desnutricion infantil del distrito de Trujillo, 2022.

Tabla 7

Correlacion entre el incremento del control nutricional de los infantes y la
Disminucion de la Desnutricion Infantil

Acceso a servicios
de salud en

o Desnutricion
crecimiento y

Infantil
desarrollo del
infante
Acceso a Coeficiente de
. ., 1.000 -.036
servicios de salud correlacion
en crecimientoy  Sig. (bilateral) . .498
desarrollo del
Rhode . N 354 354
infante
Spearman -
Coeficiente de
., ., -.036 1.000
Desnutricion correlacion
Infantil Sig. (bilateral) .498 .
N 354 354

Interpretacion

Los datos observados en la tabla 7, y el valor de Rho de Spearman
muestran una correlacion negativa débil entre el incremento del
control del estado nutricional de nifilos y variable contrastada en la
medida que su valor es de -0,036 con Sig. (bilateral) 0,498. En ese
sentido, se acepto6 se rechazo la formulacion de la hipétesis donde se
sefald que existe relacion significativa entre el incremento del control
del estado nutricional de nifios de edad promedio de 3 a 5 aflos y la
disminucién de la desnutricion infantil del distrito de Trujillo, 2022
puesto que la Sig.(bilateral)>5%.
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Prueba de Hipotesis Especifica 2

HEO: No existe una relacion significativa entre el suministro de
micronutrientes a nifilos de hasta 5 afios y la disminucion de la
desnutricion infantil del distrito de Trujillo, 2022.

HE2: Existe una relacion significativa entre el suministro de
micronutrientes a nifilos de hasta 5 afios y la disminucion de la

desnutricion infantil del distrito de Trujillo, 2022.

Tabla 8

Correlacion entre el suministro de micronutrientes a los infantes y la
Disminucion de la Desnutricion Infantil

Dieta en
cantidady Desnutricién
calidad de Infantil
nutrientes
Diet Coeficiente d
ie g en oe |C|e.n, e de 1.000 971
cantidad y correlacion
calidad de Sig. (bilateral) . 496
Rho de nutrientes N 354 354
Spearman A
p o Coef|C|e.n,te de 971" 1.000
Desnutricion  correlacion
Infantil Sig. (bilateral) .496 .
N 354 354

Interpretacion

Del andlisis de los datos estadisticos de la tabla 8, el valor de Rho de
Spearman muestra una correlacion negativa fuerte respecto al
suministro de micronutrientes a nifios menores y la variable de
desnutricion infantil en la medida que su valor es de -0.971 con
significancia 0,496, entonces podemos sefalar que no existe relacion
significativa entre el suministro de micronutrientes a nifios de hasta 5
afnos y la disminucion de la desnutricion infantil del distrito de Truijillo,

2022, debido a que esta es mayor al 5%.
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Prueba de Hipdétesis Especifica 3

HEO: No existe una relacion significativa entre la consejeria integral de
las madres de nifios menores de 5 afios y la disminucion de la
desnutricion infantil del distrito de Truijillo, 2022.

HE3: Existe una relacion significativa entre la consejeria integral de las
madres de nifios menores de 5 afios y la disminucién de la desnutricion
infantil del distrito de Truijillo, 2022.

Tabla 9

Correlacion entre la consejeria integral de las madres de los infantes y la
Disminucion de la Desnutricion Infantil

Acceso a
controles de Desnutricion
salud y Infantil
orientacion
Coeficiente de
Acceso a ., 1.000 .036
correlacion
controles de salud . .
. L Sig. (bilateral) . 495
y orientaciéon
Rho de N 354 354
Spearman Coeficiente de
. ., .036 1.000
Desnutricion correlacion
Infantil Sig. (bilateral) .495 :
N 354 354

Interpretacion

De lo concerniente a lo mostrado en la tabla 9, el valor de Rho de
Spearman muestra una correlacion nula entre la consejeria integral
de las madres de nifios menores de 5 afios y variable contrastada
respecto a la desnutricion infantil en la medida que su valor es de
0.036 con significancia 0,495, es decir, se acepta la formulacion de la
hipotesis nula donde se sefialé que no existe relacion significativa
entre la consejeria integral de las madres de nifios menores de 5 afios
y la disminucién de la desnutricion infantil del distrito de Truijillo, 2022,

por ser mayor a 0.05.
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V. DISCUSION

Después de los datos obtenidos evidenciados en los instrumentos expuestos
en el capitulo preliminar, asi como la teorizacion e interpretacion de estos,
procedimos a realizar el analisis y contrastacion entre lo expuesto en los
antecedentes registrados en el marco tedrico de la presente investigacion y lo
obtenido, todo ello con el fin de encontrar simultaneidad y/o discrepancias que
coadyuvan a conseguir que la investigacion tenga un beneficio o esta sea

enriguecida.

En relacion a lo expuesto en la teoria de Deming (1950), que intenta mejorar
cada vez mas los procesos Y los resultados de los modelos organizacionales, todo
ello sirvio para la contrastacion de nuestros resultados donde al obtener la no
correlacion entre las variables del programa social Juntos y la disminucion de la
desnutricion infantil, se evidencia la falta de implementacion de estrategias o
técnicas para solucionar los problemas publicos que generen el desarrollo y
bienestar social comun, resultado de la incorrecta o deficiente toma de decisiones
a través de la participacion del gobierno y la sociedad civil, en donde se establecen
procedimientos y fines del plan de accion a seguir para el logro de las finalidades
sefialadas en la politica nacional de desarrollo e inclusién social, cuyo objetivo
primordial es ayudar con la disminucion de la desnutricion crénica infantil y su
busqueda para la reduccién de las brechas existentes a través de la ejecucion de
programas sociales articulados a nivel intersectorial e intergubernamental,
beneficiando el acceso a los servicios que fomenten la reduccion de la pobreza y
avalen y prioricen la atencion a la poblacion de escasos recursos, todo ello como lo

descrito por Coronel (2017).

En relacion al objetivo general que plantea determinar la relacion entre la
aplicacion del programa social Juntos y el control de la disminucion de la
desnutricion de los niflos menores en el distrito de Trujillo, 2022, en lo que se
comprobé que los resultados obtenidos muestran que no existe relacion
estadisticamente significativa entre las variables de estudio, debido a que gran

parte de los beneficiarios perciben que el programa de apoyo Juntos no efectud
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controles adecuados sobre el uso que los usuarios le dan a las transferencias
monetarias, lo que no permitid6 que la desnutricion en los infantes disminuya
significativamente en este distrito, lo cual es confirmado por la prueba de Rho de
Spearman donde se expresO que existe una correlacion nula entre las variables
contrastadas en la medida que el coeficiente de correlacion es de 0.067 con Sig.
(bilateral) 0.206, es decir se rechaza la formulacion de la hipétesis donde se sefialo
gue existe relacion significativa entre el programa Juntos y la desnutricion infantil.

Este resultado no concuerda con lo investigado por Quispe (2021) quien en los
resultados de su investigacion llega a la conclusion del impacto positivo en el
rendimiento académico de los beneficiarios del programa, y los controles de
alimentacion escolar de los mismos, consecuentemente se concluyd que el

programa condicionado Juntos, tiene efectos positivos en la poblacion muestreada.

El objetivo general de esta investigacion también lo podemos contrastar con
lo dicho por Arévalo et al. (2019) en cuya investigacion pudo establecer el impacto
significativo que han tenido las iniciativas sociales en la disminucion de la
desnutricion crénica de nifios y nifias de nuestro pais, lo que no guarda semejanza
con los resultados reflejados a través del andlisis estadistico de nuestra
investigacion. Pues lo descrito Arévalo et al. (2019) fue analizado con los indices
del incremento de 1% en el presupuesto del programa de manera global, mas no
reflejan resultados en base a la realidad problematica de nuestro pais.

Por otro lado, en lo que respecta a la primera hipétesis especifica que se
planteé en identificar la relacion entre el incremento del control del estado
nutricional de niflos de edad promedio de 3 a 5 afios y la disminucion de la
desnutricién infantil del distrito de Trujillo, se pudo evidenciar que el valor obtenido
de la prueba de Rho de Spearman muestra una correlacion negativa débil entre las
variables contrastadas. Este resultado guarda relacion con lo acotado por Sulca
(2020), en cuya investigacion sefialé que si bien se han puesto en marcha un sin
namero de programas asistenciales, un porcentaje de la ciudadania no ha podido
acceder principalmente a los servicios de salud, o si accedieron estos no pueden

costear los tratamientos médicos indicados, lo que concuerda con nuestra
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investigacion que indica que no existe relacion significativa entre incremento del
control del estado nutricional y la disminucién de la desnutricion infantil.

Asi mismo de acuerdo con los resultados obtenidos en la correlacion de la
hipotesis especifica, entre el suministro de micronutrientes a los infantes y la
disminucién de la desnutricion infantil reflej6 que existe una correlacién negativa
fuerte respecto al suministro de micronutrientes a nifios menores y la variable de
desnutricion infantil, en la medida que su valor es de -0.971 con significancia 0,496.
Dichos valores resultantes, coinciden con lo investigado por Torres (2019) en donde
se concluyé en que la cantidad de beneficiarios del programa social siguen
persistiendo en indices de desnutricion infantil. Ello quiere indicar que, dentro de la
finalidad primordial del programa de apoyo social y en su blisqueda por promover
el acceso a servicios de calidad en salud y educacion a las familias mas pobres del
pais, brindando la entrega una ayuda econdmica, sigue existiendo constantes
deficiencias dentro de la aplicacién del programa, debido a la falta de monitoreos

del personal responsable, asi como la concientizacion de la poblacion objetivo.

Como resultados obtenidos en la correlacion de la tercera hipotesis
especifica, el valor de Rho de Spearman muestra una correlacion nula entre la
consejeria integral de las madres de nifios menores de 5 afios y variable
contrastada respecto a la desnutricion infantil en la medida que su valor es de 0.036
con significancia 0,495, dichos resultados fueron obtenidos de acuerdo al
procedimiento estadistico que se realiz6 con la rigidez cientifica solicitada y
pertinente a este tipo de estudio llevandose a cabo con los estandares necesarios,
sin embargo la hipétesis planteada fue rechazada. En ese sentido, se pudo
observar que no se redujo el valor de la presente investigacion debido a que la
hipétesis de investigacion no fue aceptada. Este resultado es semejante de lo
sustentado por Camos (2018) quien alega que la nutricién infantil se optimizo, en
base a la informacion recolectada y examinada por la Encuesta Nacional
Demogréfico y Social (ENDES), sin embargo, los indices de desnutricion en familias
con mayor numero de hijos, o aquellos hogares con falta de instruccién, o los que

poseen escasos ingresos, no logran el impacto esperado.
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Cabe anadir que hay diferentes elementos o factores que trascienden en la
desnutricion infantil, todo ello contrastado con las investigaciones realizadas por
UNICEF (2011), donde los niveles de pobreza, de desigualdad en educacion de las
mujeres gestantes; y elementos relacionados a la dificultad en el acceso a comida
nutritiva, agua potable y saneamiento publico. En ese sentido, surgen los diferentes
tipos de desnutricion segun la gravedad del caso; las cuales se clasifican en
desnutricibn moderada, desnutricion aguda grave o severa y desnutricion cronica
(OMS, 2016).

Ademas de lo expresado por Coronel (2017), que en sus resultados
comprueba que la desnutricion infantil sucede cuando hay una deficiencia en el
consumo de alimentos ricos en vitaminas y minerales necesarios para el desarrollo
humano afectando no sdlo a nivel biolégico, sino también psicoldgico y social, lo
gue se asemeja con la contrastacion de los resultados de nuestra investigacion,
que utilizo una metodologia similar a la del autor lineas arriba citado, al no obtener
la correlacién entre la variable del programa social Juntos y la disminucién de la

desnutricion de los nifios y nifias del distrito de Trujillo.

En lo que respecta a la contrastacion de los resultados obtenidos que
correspondieron a la dimension de acceso a controles de salud para los infantes
ésta no mostro relaciéon significativa con la desnutricion infantil de los hijos de
familias afiliadas del programa Juntos, lo que fue comprobado por el valor
conseguido de Rho de Spearman y es confirmado por el andlisis de correlacion
verificado donde las variables presentan una correlacién negativa. Por lo tanto,
dichos resultados fueron confrontados con lo analizado por Masias (2017) quien, a
través de la prueba de asociacion entre similares variables, encontré que los nifios
motivo de estudio reflejan tasas elevadas de desnutricion debido a factores

externos al programa social.

Ahora bien, de la contrastacion de los resultados derivados de la dimension
acceso a servicios de salud en crecimiento y desarrollo del infante, estos no
mostraron relacion significativa con la desnutricion infantil de los hijos de familias

usuarias del programa de apoyo Juntos, esto fue probado por el valor logrado de
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Rho de Spearman y es corroborado por el andlisis de correlacion verificado de dicha
dimensién y variable, respectivamente. Ello coincide con lo desarrollado por Cavero
(2017) donde contrastando con sus resultados y los de nuestra investigacion, se
pudo determinar que estos no fueron los esperados en relacion a los accesos de
controles de salud y nutricién del infante, evidenciandose que en lo que respecta a
salud, nutricidon y practicas saludables en relacion a la aplicacién del programa
Juntos no se hallaron efectos positivos, es decir, no hubo efectos en el numero de
atenciones de salud en estado pre natal, ni controles posteriores. Por tanto,
tampoco se encontraron incidencias en la reduccién de la desnutricion cronica

infantil y concientizacion del suministro de una alimentacion adecuada.

En lo correspondiente a la contrastacion de resultados respecto a la
investigacion de Caman (2018), y los usuarios del programa Juntos en el distrito de
Lamud, 2015, consideran que el indicado programa atraviesa aun un proceso de
adecuacion, debido a una deficiencia en los escasos monitoreos y seguimientos
correspondiente a los inscritos en este programa social. Lo que concuerda con
nuestros resultados, evidenciado en la no correlacién de las variables respecto a
las dimensiones de accesos de controles constantes a los beneficiarios de este
programa social, asi como los indices del control nutricional de los infantes, lo que
no incidié en la reduccién de la desnutricién infantil de los infantes tomados como

muestra en el distrito de Trujillo.

De lo descrito también en la investigacion de Masias (2017) el autor concluyo
en que no existe correlacion entre las variables corresponsabilidad en salud del
programa juntos y desnutricion infantil. Sin embargo la informacién procesada
evidenciéo que las familias adscritas al programa Juntos, en su gran mayoria
cumplen con los compromisos asignados por parte del programa para ser
beneficiarios de este, incluyendo los accesos a controles nutricionales, aunque la
finalidad del programa no llega aun a su total cumplimiento puesto que los infantes
se encuentran con la clasificacion de desnutricion, lo que son indices preocupantes
a nivel local, en consecuencia lo detallado concuerda con los resultados obtenidos

en esta investigacion.
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En ese sentido también citaremos lo investigado por Ttito (2021), donde
concluyo que el programa Juntos y su implementacion en la comunidad campesina
de Llacacheta, ha generado impactos tanto positivos en los cambios en la calidad
de vida de sus usuarios y los impactos negativos pues se genero la dependencia
que en los pobladores a la ayuda economica que recibe. Asimismo, visto los
indicadores de pobreza de dicha comunidad, se evidencié también impactos
negativos, pues los usuarios del programa Juntos en el 2018 y 2019, aun siguen
siendo beneficiarios, eso indica que su clasificacion socioecondmica continta

siendo de pobre y extremo pobre.

Con respecto a la salud de las madres gestantes, y de los nifios y nifias, de
la misma manera, pues los pobladores que ingresaron al programa Juntos adn
mantienen niveles desnutricibn moderados siendo en los nifios la anemia el mal
genérico que padecen. De lo cual, se pudo contrastar los resultados obtenidos por
el investigador y los nuestros debido a que no se reflejé correlacion entre las
variables del programa social Juntos y la disminucién de la desnutricion infantil, de

los afiliados a este programa.
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VI.  CONCLUSIONES

Luego de desarrollada la investigacion, se arriban a las siguientes

conclusiones:

Primera: El programa de apoyo a los mas pobres Juntos en el distrito de Truijillo
tuvo incidencias negativas, lo que se hallé en esta investigacion a través de la
distribucion de frecuencias y porcentajes de esta variable de estudio, tomando
como referencia la muestra de 354 usuarios afiliados, la percepcion de este
programa social refleja un indice de aceptacidon baja con el 93.2%, 3.4% es de
aceptacion media, y el 0.8% y 2.5% consideran que este programa de apoyo
econOmico tiene una incidencia alta y muy alta respectivamente, sobre la
disminucién de la desnutricion en la poblacién beneficiaria; lo que se traduce en la
dependencia que se genera en los afiliados por el apoyo econdmico que estos

reciben.

Segunda: La reduccion de la desnutricién infantil en el distrito de Trujillo tiene
incidencias negativas reflejadas en la distribucién de frecuencia y porcentaje de la
variable de desnutricién infantil, sefialando que el descenso de esta enfermedad
sigilosa debido a los controles de salud, talla y peso de los infantes tienen una
aceptacion en un nivel entre medio y bajo de un 39.3%, con el 7.6 % y 13.8%
consideran que ha bajado la tasa de desnutricion en los infantes, aunque a nivel
global se observa que se continGan con elevadas tasas porcentuales de
desnutricion infantil en la poblacién trujillana, distinguiéndose que los beneficiarios
incumplen los acuerdos suscritos con el programa, debido a la escasez de

seguimientos y monitoreos a los hogares afiliados.

Tercera: En cuanto a la atencion de los servicios de salud y la orientacion de las
madres en estado gestacional, tuvieron incidencias negativas, pues los individuos
adscritos al programa Juntos mantienen estandares de desnutricion moderados y
leves; siendo la poblacion infantil la mas afectada por este mal, resultados que

reflejan la no correlacion de las variables de estudio con el 0.498 de Sig. (bilateral).
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Cuarta: De otro lado a través del cuestionario aplicado a los 354 afiliados del
programa social Juntos, se evidencié un impacto positivo, que consiste y se refleja
en gue todos los inscritos en el programa social cuentan con un Seguro Integral de
Salud (SIS), lo que pudo ser comprobado en los valores de Rho de Spearman
donde a pesar de que muestran una correlacion negativa débil entre el incremento
del control del estado nutricional de nifios y el programa Juntos en la medida que
su valor es de -0,036 con Sig. (bilateral) 0,498, los nifios de edad promedio de 3 a
5 afos cuentan con un seguro social y asisten a los establecimientos de salud,
aunque no se logran aun los resultados esperados en su estado nutricional y de

crecimiento.
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Vil. RECOMENDACIONES

Primera: Los gobiernos locales como es el caso de las municipalidades deberan
trabajar de manera articulada con los centros de salud y los responsables del
programa Juntos haciendo campafias de sensibilizacion y concientizacion de la
poblacién, donde se debera trabajar en proyectos de desarrollo econdémico, como
en generacion de puestos de trabajo y el empoderamiento dentro de la sociedad,

con la finalidad de superar la dependencia que va desarrollandose en los usuarios.

Segunda: Se recomienda a los responsables del programa Juntos realizar la
difusibn y promocion de la informacidbn a los beneficios de este y las
corresponsabilidades por parte del usuario, asimismo se sugiere trabajar
conjuntamente con estos, y dar el seguimiento respectivo para evaluar el avance
de los adscritos a este programa y de esa manera permitir nuevas oportunidades a
la poblacién de bajos recursos econdmicos que aun no se encuentran afiliados y

que realmente necesitan la ayuda econdmica del gobierno.

Tercera: Se debe establecer las herramientas y estrategias para la disminucién de
la anemia y desnutricién, una propuesta a ello seria los planes y dietas alimenticias
para los hijos menores de los afiliados, es decir, se sugiere un mayor fomento de
una vida saludable y la adecuada nutricion infantil, buscando reducir el
perseverante nivel moderado de desnutricion infantil, reflejado y evidenciado en

esta investigacion.

Cuarta: Se recomienda, ademas, que los administradores del Programa Juntos
efectien diagnésticos situacionales relacionados con el sector salud a fin del
mejoramiento de las medidas y tacticas integrales para optimizar las atenciones de
los hogares usuarios respecto a los controles de salud, el crecimiento y desarrollo
del infante, lo que favoreceria a mejorar las acciones para combatir la desnutricion

infantil en distrito de Trujillo
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA DE LA INVESTIGACION

Aplicacién del Programa Social Juntos y su incidencia en la disminucién de la desnutricién infantil del distrito de

TITULO: Trujillo, 2022
DESCRIPCION PROBLEMA HIPOTESIS OBJETIVOS VARIABLES/DIMENSIONES

. . . L, Determinar la relacion entre

¢ En qué medida la aplicacion del |- . e L

: o Existe una relacion significativa la aplicacién del programa
programa social Juntos incide L, X . ]
oS entre la aplicacion del programa  [social Juntos y el control de |Variable 1: Programa Juntos

significativamente en la . R C . ) .

General social Juntos y la disminucion de |la disminucion de la Variable 2: Desnutricion

disminucion de la desnutricidon
infantil del distrito de Truijillo,
20227

la desnutricidn infantil en el distrito
de Trujillo, 2022.

desnutricion de los nifios
menores en el distrito de
Trujillo, 2022.

Cronica

Especificos 1

¢ En qué medida el control del
estado nutricional de nifios de
edad promedio de 3 a 5 afios
incide en la disminucién de la
desnutricion infantil del distrito de
Truijillo, 20227

Existe una relacion significativa
entre el incremento del control del
estado nutricional de nifos de
edad promedio de 3 a5 afios y la
disminucion de la desnutricion
infantil del distrito de Truijillo, 2022.

Identificar la relaciéon entre el
incremento del control del
estado nutricional de nifios
de edad promediode 3a 5
afios y la disminucién de la
desnutricion infantil del
distrito de Trujillo, 2022.

Especificos 2

¢ En qué medida el suministro de
micronutrientes a nifios de hasta
5 anos de edad incide en la
disminucion de la desnutricion
infantil del distrito de Truijillo,
20227

Existe una relacion significativa
entre el suministro de
micronutrientes a nifos de hasta 5
afos y la disminucion de la
desnutricion infantil del distrito de
Trujillo, 2022.

Establecer la relacién entre
el suministro de
micronutrientes a nifos de
hasta 5 afios y la
disminucion de la
desnutricion infantil del
distrito de Trujillo, 2022.

Especificos 3

¢, En qué medida la consejeria
integral de las madres de nifios
menores de 5 afios incide en la
disminucion de la desnutricion
infantil del distrito de Truijillo,
20227

Existe una relacion significativa
entre la consejeria integral de las
madres de nifios menores de 5
afios y la disminucién de la
desnutricion infantil del distrito de
Truijillo, 2022.

Analizar la relacién entre la
consejeria integral de las
madres de nifios menores de
5 afios y la disminucién de la
desnutricion infantil del
distrito de Trujillo, 2022.

DIMENSIONES:

. Acceso a controles de salud
para infantes.

. Acceso a servicios de salud
en crecimiento y desarrollo del
infante.

. Indice del peso al nacer.

. Dieta Cantidad y calidad de
nutrientes
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ANEXO 2

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION

Variable Definicion conceptual Definicion Operacional Dimensiones Indicador Técnica e Instrumentos
Es la medicion de los niveles de | sAcceso a = % Atencion en servicios de
percepcion global de cada una| controles de salud en crecimiento y desarrollo
El programa de  transferencia| de las dimensiones e| salud para del infante.
condicionada Juntos trabaja en la|indicadores, por parte de los|infantes. - Responsabilidad por el
canalizacion de los recursos | encuestados sefialados en la| -Acceso a crecimiento y desarrollo del
provenientes de la sociedad civil y el | muestra de estudio, lo cual se| servicios de infante.
Variable 1: Estado, los cuales son consignados | logrard a través de la aplicacion | salud en - % Transmision de informacion
INDEPENDIENTE | para los aspectos de salud y educacion, | de un instrumento confiable y|crecimientoy | sobre servicios de salud en « Instrumento:
El Programa con el fin de promover la salud|wvalido, cuya escala de medicion| desarrollo del | crecimiento y desarrollo del Cuestionario .
Juntos preventiva  materno-infantii vy 13| sera: Totalmente en| infante. infante. - Escala de Respuesta
escolaridad, en el marco del Acuerdo | desacuerdo, algo en Likert
Nacional, la Carta de Politica Social y | desacuerdo, indiferente, algo de
los Objetivos de Desarrollo del Milenio | acuerdo, totalmente de acuerdo. Totaimente en
. desacuerdo (0) En
(MIDIS 2019). El programa 'Juntos sera desacuerdo (1)
examinado en el area de Salud Ni en desacuerdo ni de
“La desnutricion infantil comprende el| Correspondiente a los niveles de | - Indice del | -Peso del infante g‘;“:g‘;r{j; @
retraso del crecimiento (estatura inferior | percepcion integral de cada una | peso al nacer. | = Peso respecto a la talla.
- . . Totalmenie de acuerdo
a la que co[responde a lalde las dimensiones e| -Dieta en = Peso re'zspecto a la edad. @)
edad), la emaciacion (peso menor al|indicadores, por parte de los|cantidad y = Duracion de la Iactanciaf_ - Escalas de medicion:
que comesponde a la estatura), la|usuarios encuestados, | calidad de - Variedad en alimentacion. De razon Muy Bajo [0 —
insuficiencia ponderal (peso menor al |Ievéndq5e a cabo con la|nutrientes = Consumo de suplemento con 14]
Variable 2: que cprresponde a Ial _eda_cl} y las | aplicacion cle“un instrumento mlcmnutne_ntes Bajo [15 — 29]
DEPENDIENTE carencias 0 insuficiencias de | confiable y valld’u, cuya escala - Frecuencia de consumo de Medio [30 — 44]
Desnutricion micronutrie_ntes (falta de vitaminas y|de medicion sera: Poco, regular nul_riente_s._ Alto [45 — 58]
infantil minerales importantes)” (OMS, 2019).(y mucho. Iguaimente, se ha = Disponibilidad de agua potable

Segln Beltran y Seinfeld {2019) se
enmarca en la dieta pobre en canfidad y
calidad, enfermedades  diarreicas
agudas y otras prevalentes, y el
bajo peso al nacer.

determinado como dimensiones:
indice de peso al nacer, y dieta
en cantidad y calidad de
nutrientes.

y desagie

- Practicas saludables para <l
cuidado infantil

= Atencién integral, integrada y
continua de salud

- Habilidades de consejeria y
comunicacion
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ANEXO 3
CUESTIONARIC DE PROGRAMA JUNTOS

Edad: Sexo: Masculino[ ] Femenino[ ]

Sr(a) le expreso mi cordial saludo; al mismo tiempo, le comunico que el motivo de esta visita
es para hacerle presente que, como estudiante de la Escuela de Posgrado de la
Universidad César Vallejo, estoy llevando a cabo este trabajo de investigacion cientifica.
Asimismo, el presente cuestionario tiene como objetivo recopilar informacion para
establecer el nivel de gestion del programa Juntos. También, se le solicita ser
considerablemente objetivo, honesto y sincero en sus respuestas. Se le agradece por
anticipado su valiosa contribucion y colaboracion, tomando en cuenta que los resultados de
este estudio permitiran mejorar la productividad de la administracion publica en beneficio de

los usuarios del Programa Juntos.

Indicaciones

El cuestionario consta de 18 items. Cada uno de éstos incluye cinco elecciones de
respuesta. Lea con mucha atencion cada una de los items y las opciones de las repuestas
que se le propone. Para cada una marque solo un item con una equis (X) en el recuadro
que considere que se acerque mas a su realidad, es decir cual es el nivel de acuerdo o
desacuerdo respecto al programa Juntos.

s Siesta en completo desacuerdo, marca la alternativa TOTALMENTE
EN DESACUERDO (0).

s Sino esta de acuerdo, marca la alternativa EN DESACUERDO (1).

= Sino esta ni de acuerdo ni en desacuerdo, marca la alternativa NI EN DESACUERDO
NI DE ACUERDO (2).

« Siesta de acuerdo, marca la alternativa DE ACUERDO (3).

s S esta en completamente de acuerdo, marca la alternativa TOTALMENTE DE
ACUERDO (4).
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items/ Dimensiones

ED

DA

TA

Dimensién: Acceso a controles de salud
para Neonatos

Esta satisfecho con relacion a la atencion
del control de salud para neonatos en el

1 centro de
Observa una mejora en el acceso a los servicios
2 de
control de salud para neonatos gracias al
3 El Programa Juntos incrementa el numero
de accesos a consultas de salud del
Asiste a los controles de salud para neonatos
4 | establecidos segun cronograma.
Dedica parte del dinero dado por el programa
5 | Juntos para el cuidado de salud del neonato.
El programa Juntos esta comprometido con la
6 | ampliacién de la cobertura de atencion en
Se motiva la responsabilidad por parte de las
7 | familias respecto al control de salud del neonato
Recibe una informacion adecuada relativo al
8 | control de salud en neonatos cuando acude al
Observa mayor difusion en servicios de control en
9 | salud de los neonatos por parte del centro de
Dimension 2: Acceso a servicios de salud en
crecimiento y desarrollo del infante
Esta satisfecho con relacion a la atencion de
10 | salud
Ve un progreso en el acceso a los servicios de
11 | salud en crecimiento y desarrollo del infante
El Programa Juntos incrementa el numero de
12 | accesos a consultas de salud en crecimiento y
Acude a los servicios de salud en crecimiento y
13 | desarrollo del infante indicado segun programa.
Da parte de la transferencia econdmica otorgada
14 | por el programa Juntos para el cuidado de salud
El programa Juntos esta comprometido con el
15 | acrecentamiento de la cobertura de cuidado de
Se da la responsabilidad por parte de las familias
16 | respecto al control de salud en crecimiento y
17 | Recibe una informacion adecuada concerniente a
acceso a servicios de salud en crecimiento y
Observa una difusién desarrollada en servicios de|
18 | salud en crecimiento y desarrollo del infante en el




ANEXO 4

CUESTIONARIO DE DESNUTRICION INFANTIL

Edad: Sexo: Masculino[ | Femenino[ ]

Sr(a) le expreso mi cordial saludo; al mismo tiempo, le comunico que el motivo de esta visita
es para hacerle presente que, como estudiante de la Escuela de Posgrado de la
Universidad César Vallejo, estoy llevando a cabo este trabajo de investigacion cientifica.
Asimismo, el presente cuestionario tiene como objetivo recopilar informacion para
establecer el nivel de desnutricion infantil de los usuarios del programa Juntos. También,
se le solicita ser considerablemente objetivo, honesto y sincero en sus respuestas. Se le
agradece por anticipado su valiosa contribucion y colaboracién, tomando en cuenta que los
resultados de este estudio de investigacion cientifica permitiran mejorar la productividad de

la administracion publica en beneficio de los usuarios del Programa Juntos.

Indicaciones

El cuestionario consta de 15 items. Cada uno de éstos incluye cinco elecciones de
respuesta. Lea con mucha atencion cada una de los items y las opciones de las repuestas
que se le propone. Para cada una marque solo un item con una equis (x) en el recuadro
que considere que se aproxime mas a su realidad, es decir cual es el nivel de percepcion
de la desnutricion infantil de los usuarios del programa Juntos.

= Siconsidera que es Poco, marcar la alternativa P (0).
« Siconsidera que es Regular, marcar la alternativa R (1)
« Siconsidera que es Mucho, marcar la alternativa M (2)
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N2 ltems/ Dimensiones
Dimensioén 1: Indice de peso
1 Nivel de peso del nifio(a) al nacer.
2 Nivel de peso del nifio(a) respecto a la talla.
3 Nivel de peso del nifio(a) respecto a la edad.
Dimension 2: Dieta en cantidad y calidad de nutrientes
Da de lactar a su hijo(a) durante el tiempo necesario en
4 beneficio de su buen crecimiento y estado de salud.
Posee facilidades para suministrar alimento a través de la
3 lactancia a su nifio(a).
6 | Hace una variedad en la seleccion de la cantidad de
alimentos con nutrientes para su nifo(a).
Ve el contenido de alimentos respecto a la calidad
7 de comidas para su nifio(a).
8 Su nifio(a) consume suplementos con micronutrientes.
Recibe informacion sobre el consumo de suplementos con
9 micronutrientes en el centro de salud a donde acude con su
nifio(a),
10 | Nivel de frecuencia de consumo de nutrientes de su nifio(a),
1 Observa el fomento del consumo de alimentos nutritivos por
parte del centro hospitalario
12 Accede a alimentos de calidad ricos en nutrientes gracias
al dinero obtenido del programa Juntos.
13 El acceso a los alimentos con nutrientes se ha aumentado
por
14 | Tiene agua potable y desagiie en su localidad.
Usa adecuadamente el agua potable y desagiie para la
15 | correcta limpieza y coccion de los alimentos dados a

su nifio(a).




ANEXO 5

VALIDEZ DE INSTRUMENTOS EXPERTO 1

En la siguiente tabla indique la respuesta: si concuerdo (S) no concuerdo (N).
Asi como puede emitir para cada observacion una sugerencia de los items considerado.

respuesta de los participantes

ITEMS Si concuerdo (S) No concuerdo (N)
1. Para realizar cada una de la pregunta
se tuvo en cuenta la S
operacionalizacion de las variables
2. Las preguntas responden a la variable
(s) a estudiar o investigar S
3. Las preguntas formuladas miden lo S
que se desea investigar
4. Las preguntas son relevantes vy
concretas con respecto al tema a S
investigar
5. Existe claridad en la formulacion de N
la pregunta
6. Las preguntas provocan ambiguedad s
en la respuesta
7. El numero de preguntas es adecuado S
8. Las preguntas responden al marco N
tedrico usado en la investigacion
9. Las preguntas tienen coherencia con S
el disefio de la investigacion
10. Permite emitir con facilidad la S

OBSERVACIONES

SUGERENCIAS/MEJORA

| TO}I [ A ¥ mas & A}A af,vé{_‘)
/“ K‘Y) )*[’ = (""\ (_\(D[ h/g\ f(/, b,/ (e

APELLIDOS Y NOMBRES DFEL
EXPERTO

FIRMA
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VALIDEZ DE INSTRUMENTOS EXPERTO 2

En la siguiente tabla indique la respuesta: si concuerdo (S) no concuerdo (N).
Asi como puede emitir para cada observacion una sugerencia de los items considerado.

respuesta de los participantes

ITEMS Si concuerdo (S) No concuerdo (N)
1. Para realizar cada una de la pregunta
se tuvo en cuenta la S
operacionalizacion de las variables
2. Las preguntas responden a la variable
(s) a estudiar o investigar S
3. Las preguntas formuladas miden lo S
que se desea investigar
4. Las preguntas son relevantes vy
concretas con respecto al tema a S
investigar
5. Existe claridad en la formulacion de N
la pregunta
6. Las preguntas provocan ambigledad S
en la respuesta
7. El ndmero de preguntas es adecuado S
8. Las preguntas responden al marco S
tedrico usado en la investigacion
9. Las preguntas tienen coherencia con S
el disefio de la investigacién
10. Permite emitir con facilidad la S

OBSERVACIONES

SUGERENCIAS/MEJORA

APELLIDOS Y NOMBRES DEL
EXPERTO

AE (viwen @4@0 4




VALIDEZ DE INSTRUMENTOS EXPERTO 3

En la siguiente tabla indique la respuesta: si concuerdo (S) no concuerdo (N).
Asi como puede emitir para cada observacion una sugerencia de los items considerado.

ITEMS Si concuerdo (S) No concuerdo (N)
1. Para realizar cada una de la pregunta
se tuvo en cuenta la S

operacionalizacion de las variables

2. Las preguntas responden a la variable
(s) a estudiar o investigar S

3. Las preguntas formuladas miden lo

) . S

que se desea investigar

4. Las preguntas son relevantes y
concretas con respecto al tema a S
investigar

5. Existe claridad en la formulacion de S
la pregunta

6. Las preguntas provocan ambigledad S

en la respuesta

7. El numero de preguntas es adecuado S

8. Las preguntas responden al marco

tedrico usado en la investigacion N
9. Las preguntas tienen coherencia con S
el disefio de la investigacion
10. Permite emitir con facilidad la
. S
respuesta de los participantes
OBSERVACIONES SUGERENCIAS/MEJORA

APELLIDOS Y NOMBRES DEL .
EXPERTO FIRMA

Charito Reyna Segura [ ( ) i
Doctora en Gestion Pablica y Gobernabilidad \ /J\ QIU { [ doparTa
¢ X~
J ex7 ¢




RESULTADO DE EVALUACION DE LOS ITEMS DE CADA EXPERTO

Email:
edutorar(}4(@vahoo.es

Cel: 969119048
Domicilio: Calle Sanchez
Carrion N° 484 Urb. Vista
Alegre - Trujillo

NUMERO ITEMS

ED,‘EPERTOS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1. Experto S S S S N S S N S

2. Experto S S S S N S S S S

3. Experto S S S S S S S N S

Datos generales 1. Experto:

Nombre y apellidos: Eduardo Torres Armas

Grado: Magister

Especialidad: Gestion publica

Area de Investigacion: Gestion de politicas publicas

Datos generales

Email:
edujavier82(@gmail.com
Cel: 948669959
Domicilio: Av. Juan Pablo
II N°239 Urb. San Andrés

Experto:

Nombre y apellidos: Eduardo Javier Yache Cuenca

Grado: Doctor

Especialidad: Gestion publica y Gobernabilidad

Area de Investigacion: Gestion de politicas publicas

Datos generales

Email:
chareysegb(@gmail.com
Cel: 940174782
Domicilio: Psje. Parroquia
Santa Cruz N°144-48

Experto:

Nombre y apellidos: Charito Reyna Segura

Grado: Doctor

Especialidad: Administracion

Area de Investigacion: Gestién de politicas publicas

APLICACION DEL COEFICIENTE DE FIABILIDAD DE HOLSTI

kM
Ny +nz+n3

€= . donde:

e J :Numero de expertos.

e M :Numero de coincidencias entre expertos.

e n, :Niumero de preguntas realizadas que concuerdan al experto 1.

L n2

: Numero de preguntas realizadas que concuerdan al experto 2.




e ng :Nuamero de preguntas realizadas que concuerdan al experto 3.

Substituyendo en la formula anterior

3(8)

24
= = = ()92

C=8+9+9 26

El coeficiente de fiabilidad del instrumento es de 92% muy buena.

Tedricamente, entonces podemos obtener respuestas como:

Resultado de aplicar la formula R B e ments
Intervalo
< 0,20 Pobre
0,21 —0.40 Débil
0.41 - 0.60 Moderada
0.61 —0.80 Buena
081 —1.00 Muy buena
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ANEXO 6 - APLICACION DE INSTRUMENTOS A MUESTRA

VARIABLE: PROGRAMA JUNTOS

Dimensidn 2: Acceso a servicios de salud en
crecimiento y desarrollo del infante

Dimension 1: Acceso a controles de salud

TOTAL
DIMENSION1 DIMENSION 2 ALCANZADO
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VARIABLE: DESNUTRICION INFANTIL

Dimension 1:

s

Dimension 2: Dieta en cantidad y calidad de nutrientes

Indice de

peso
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