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RESUMEN 

El estudio tiene por finalidad determinar la relación existente entre la gestión de 

servicio y la atención integral en los infantes del Programa Nacional Cuna Mas del 

departamento Ayacucho; 2023. La metodología es aplicada, con un enfoque 

cuantitativo, siendo correlacional y de un diseño no experimental, se aplicó dos 

cuestionarios y muestra de 77 usurarios, los cuales estuvieron sujetos a validación 

y cuya confiabilidad obtuvo niveles aceptables para las variables analizadas, al 

registrar valores de α = 0,832 y α = 0,813 para la gestión del servicio y la atención 

integral. Los resultados, para variable gestión del servicio evidenció un nivel regular 

(58,4%), en tanto que la atención integral presentó un nivel regular (77,9%). 

Asimismo, cuando se aplicó la prueba no paramétrica de Spearman se halló una 

relación significativa, positiva y baja entre la gestión del servicio y las dimensiones 

de la atención integral representadas por la atención alimentaria y nutrición (rho = 

0,481, p < 0,05), cuidado de la salud infantil (rho = 0,452, p < 0,05) y estimulación 

temprana en el aprendizaje de los infantes (rho = 0603, p < 0,05). Las conclusiones 

evidencian que las usuarias están satisfechas de recibir el servicio, sin embargo, 

inciden que debe haber mayor presupuesto para contratar especialistas en cuidado 

de menores. 

Palabras clave: Gestión del servicio, Procesos, Atención integral, 

Atención alimentaria.
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ABSTRACT 

The objective of this study is to determine the relationship between service 

management and comprehensive care in infants of the Cuna Mas National Program 

in the Ayacucho department; 2023. Methodology is basic, with a quantitative 

approach, correlational level and non-experimental cross-sectional design, two 

questionnaires and a sample of 77 users were applied, which were subject to 

validation and whose reliability obtained acceptable levels for the variables 

analysed, when registering values. of α = 0.832 and α = 0.813 for service 

management and comprehensive care. The results, for the service management 

variable, showed a regular level (58.4%), while comprehensive care presented a 

regular level (77.9%). Similarly, when applying Spearman's non-parametric test, a 

significant, positive and low relationship was obtained between service 

management and the dimensions of comprehensive care represented by food and 

nutrition care (rho = 0.481, p < 0.05). child health care (rho = 0.452, p < 0.05) and 

early stimulation in infant learning (rho = 0603, p < 0.05). The conclusions show that 

the users are satisfied with receiving the service, however, they stress that there 

must be a greater budget to hire specialists in child care. 

Keywords: Service management, Comprehensive care, Cuna Mas.
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I. INTRODUCCIÓN 

 El incremento económico de los latinoamericanos y del Caribe ha sido 

bajo y volátil durante en los dos últimos decenios. De hecho, la desigualdad del 

ingreso aumentó levemente en 2020 debido a la pandemia de COVID-19. A 

pasar de tener una ligera disminución de la pobreza extrema en el 2021, no ha 

sido suficiente para prevenir por completo los efectos negativos de la pandemia, 

para Salazar (2022), el año del 2021 la pobreza Latinoamericana llegó al 32,3% 

de la población general, y la tasa de pobreza extrema fue de 12,9%, también 

enfatiza, a pesar de la reducción de la pobreza es prioridad para los gobiernos 

no han logrado responder, y por ello hay un crecimiento lento y desigualdad 

persistente, que es posible esta se convierta en un a pobreza crónica y 

descontento social. En esa preocupación los gobiernos han intentado 

implementar políticas de ayuda social, con finalidad de reducir la desigualdad de 

ingresos y promover la participación y empoderamiento de las poblaciones de 

escasos recurso sobre todo aquellos que se encuentran en riesgo. El 

compromiso con estrategias de reducción de la pobreza orientadas al 

crecimiento ha producido resultados decepcionantes en mayor parte de países 

latinoamericanos. 

CEPAL ha incidido que al cierre de 2022 el número de pobres llego al 

32,1% (porcentajes correspondientes a 201 millones de individuos) y al 13,1% 

(82 millones) en vulnerabilidad extrema, es decir tasa de pobreza ligeramente 

más baja que en 2021 hubo una reducción con un pequeño aumento de la 

pobreza extrema, esto se debe crisis económica en el mercado laboral y la 

inflación. Estas cifras implican que millones de familias vivirán en riesgo, que 

antes de la pandemia y había más de 12 millones de familias viviendo 

condiciones precarias. 

A ello señala Salazar (2022), esta crisis lo asigna como “la cascada de 

choques externos, una desaceleración del aumento económico, tardía 

recuperación en empleo, y la crisis económica sigue afectado a las familias que 

viven en la precariedad que enfrentan esta crisis silenciosa como es la educación 

con suspensión de clases presenciales a virtuales beneficiándose solo en que 

tiene internet, la alimentación donde se incrementó la anemia en los infantes 

años. 
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En el caso peruano Trivelli (2022), investigadora del Instituto de Estudios 

Peruanos (IEP), evidencia que hay escasez de alimento en Perú, esto se debe 

a una serie de hechos, para muchos lo relacionan con la guerra de Rusia y 

Ucrania y de la pandemia, no es cierto. Antes la pandemia en Latinoamérica el 

estado de la crisis social como la exclusión de los más desfavorecidos se han 

ido incrementándose desde 2017, sin embargo, esto se evidenció con la con la 

crisis sanitaria, la inflación y el incremento de precio de combustibles provocado 

por la guerra en donde fue visible en incremento de alimentos básico como 

aceites y vegetales, granos y fertilizantes, pues al tener restricciones Rusia y 

Ucrania no pudieron enviar productos al mercado internacional. 

En efecto, Perú continuando con el aporte de Trivelli (200), afirma que uno 

de los países que sufrió el impacto sobre todo en el alza de productos básicos 

como los fertilizantes y con ella el aumento de algunos alimentos y de alza de 

combustible, situación que afecto en los ingresos de las familias más 

vulnerables, sobre todo aquellos que viven de del día a día y la vez sin empleo 

a causa de post pandemia.  

Por su parte Ames (2021), afirma que los peruanos que viven en la 

pobreza extrema no pueden pagar lo suficiente por necesidades básicas como 

alimentación, vivienda, transporte, salud, etc. A pesar de que el Estado ha 

tratado de cerrar la brecha brindando apoyo a las familias a través de programas 

sociales, los subsidios no cubren las necesidades actuales exacerbadas por la 

pandemia y la inflación.  

A nivel regional, según Mitma (2021), señala que las cuatro regiones 

Lambayeque, Ayacucho, Junín y Apurímac, las Cuna Mas continúen cerrados a 

pesar de que se haya levantado las restricciones sanitarias, sin proveedor de 

alimentos, donde las madres usuarias presentan sus quejas por la falta de 

cuidado y presupuesto. Del mismo modo siendo Ayacucho una de las regiones 

del Perú que presenta índices más altos de pobreza, reflejado en salud y calidad 

de vida de sus niños, tal como lo demuestra los Institutos Nacionales del Sistema 

Salud de Vigilancia que el 39,6 % infantes de 03 años de edad en riesgo de 

desnutrición crónica también el 14,8 %. indican que las madres requieren ayuda 

en el cuidado, nutrición y desarrollo sus menores.  

Bajo esa premisa, a nivel local la problemática que se ha identificado, que 

los Cuna Mas presentan deficiencias en primer lugar hasta el año pasado del 
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2022 continúan cerrados, solamente se desarrollan por algunos promotores los 

monitoreo poco o nada ayuda en mejorar la calidad de los menores que asistían 

a dicho centro, del mismo modo las usuarias han mostrado su disconformidad 

por la construcción de los locales muchos de ellos a punto de colapsar y que 

atenta la integridad de los niños y de las que laboran con ellos, no cuentan con 

espacios de recreación siendo espacios reducidos, falta de personal preparado 

y capacitado para el cuidado de los menores las razones se deben a la falta de 

presupuesto, solo madres de familias con conocimientos empíricos atienden a 

los menores que muchas veces lo cuidados son inequívocos, del mismo modo 

en los dos últimos años se ha incrementado la anemia en infantes de 03 años tal 

como reporta los centros de salud como la posta de San Juan Bautista.  

Bajo esa realidad, el estudio se pregunta en forma general: ¿Cuál es 

relación con la gestión de servicio y atención integral en infantes del Programa 

Nacional Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023?; también el problema 

detallado se tiene: ¿Cuál es la relación con la gestión de servicio y la atención 

alimentaria y nutrición que reciben los infantes de Cuna Mas del departamento 

Ayacucho; 2023?¿Cuál es la relación con la gestión de servicio y cuidado de la 

Salud Infantil de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023?, 

¿Cuál es la relación con gestión de servicio y la estimulación temprana en su 

aprendizaje de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023?. 

Se justifica a nivel teoría, porque se explicará desde la teoría las variables 

de estudio, siendo una política social en la atención de la niñez a través del 

programa Cuna Más y lo que se pretende hacer en términos de 

recomendaciones de gestión y coordinación, mejorar la sostenibilidad del 

programa para una atención integral, especialmente el trabajo con las familias, 

a nivel practico, tendrá aporte para las próximas investigaciones, ya que servirá 

como fuente de referencia los resultados encontrados como datos y 

características de los usuarios de Cuna Más ubicado en el departamento de 

Ayacucho. Justificación práctica a través de la gestión de servicio se pondrá en 

evidencia el abordaje de intervención que realiza Cuna Mas con los infantes que 

se encuentran en riesgo. La Justificación social, es importante los infantes 

porque son lo el futuro de una sociedad, los niños bienes hacer la esperanza, la 

unión de las familias, en tal sentido Cuna Mas apoya a estos menores donde 

puedan asistir y recibir atención integral en su salud, alimentación incluso en su 
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aprendizaje, por lo que el presente estudio tiene la tarea de coadyuvan con sus 

resultados a tener mejor tratamiento integral a estos menores teniendo en cuenta 

que a la fecha todavía no ce abre los centros de Cuna Mas, también se tiene la 

metodológica, se justifica metodológicamente por se halla el presente estudio en 

cuantitativo, para analizar los variables de estudio se utilizara el cuestionario todo 

ello para obtener información en datos numéricos que este resultado servirá para 

evidenciar al programa en mención.  

En otra línea la finalidad principal es: Identificar la relación entre gestión 

de servicio y atención integral en los infantes del Programa Nacional Cuna Mas 

del departamento Ayacucho; 2023; también como problema específico se tiene: 

Contrastar la relación con gestión de servicio y la atención alimentaria y nutrición 

que reciben los infantes del Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023, 

Contrastar la relación que hay con gestión de servicio y cuidado de la Salud 

Infantil de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023, 

Contrastar la relación que hay con gestión de servicio y la estimulación temprana 

en su aprendizaje de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 

2023. 

En consecuencia la hipótesis general: Se relaciona la gestión de servicio 

y atención integral en infantes del Programa Nacional Cuna Mas del 

departamento Ayacucho; 2023; también como hipótesis específico se tiene: Hay 

relación con gestión de servicio y la atención alimentaria y nutrición que reciben 

los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023, Se relaciona la 

gestión de servicio y cuidado de la Salud Infantil de los infantes de Cuna Mas del 

departamento Ayacucho; 2023, Se relaciona significativamente la gestión de 

servicio y la estimulación temprana en su aprendizaje de los infantes Cuna Mas 

del departamento Ayacucho; 2023. 
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II. MARCO TEÓRICO  

Mediante la averiguación documental, identifique artículos y/o tesis 

relativos a la temática que se ha pretendido investigar, dando cuenta del lugar 

que ocupa en la literatura de las investigaciones de gestión públicas. La 

información permitió partir de pesquisas y estudiosos internaciones, pasando por 

nacionales y llegar a locales. Es así se inicia con el trabajo de Urueta (2019), 

donde evalua la atención Integral a Primera Infancia (AIPI) de Caja Colombiana. 

La metodología cuantitativa, usando la guía de observación y de la entrevista 

ambas sirvieron a documentar información, la muestra estuvo conformado por 

45 beneficiarios de AIIPI. Los resultados evidencian que la pobreza en Colombia 

está 15,6% de infantes entre los 0 y los 17 años, por debajo América Latina con 

17,5%.  Información que da cuenta que las políticas sociales son relevantes para 

aminorar la anemia en los infantes y otras enfermedades que ataca a la primera 

infancia. Por lo que se concluye el AIPI, debe continuar con permanente 

supervisión por las autoridades incluso por los beneficiarios de dicho programa, 

además se deben ampliar su abordaje a otras comunidades que habiendo niños 

que se encuentran en vulnerabilidad.  

Por su parte Rodríguez et al.(2021), objetivo fue evidenciar sobre la 

problemática de la infancia como es la salud, nutrición, educación, protección y 

desarrollo integral. La metodología es enfoque cuantitativo, para recopilar 

información se utilizó datos bibliográficas sobre todo estadísticos y los programas 

de políticas publicas en favor de niños menores de 03 años, la muestra estuvo 

conformado por datos incorporados de CEPAL. Las que velan por los infantes 

menores que 5 años, son las que estan con frecuencia  jugar, hacerle pasear  

que biene hacer (94 %), los otros son (92 %), ayudan al desarrollo de los sentidos 

creando canciones (85 %) otros salen a pasear  (86 %). Estos datos evidencian 

que el  52 % infantes les gusta la lectura y a lo otros 56%, son creativos artes y 

manualidades. Estos datos evidencian  que  hay interes en cuidar a los menores  

en sus dia a dia sobre todo en las madres. Lo que se concluye que los menores 

de 03 años no reciben una adecuada atención integral puesto dicho políticas no 

cumplen con los objetivos específicos trazados cuando se lanzó como ayuda a 

menores que se encontraban en extrema pobreza y pobreza, en tal sentido a 

nivel Latinoamérica que las políticas sociales en favor de la infancia no está 



13 
 

siendo en su gestión eficiente esto se debe apoco presupuesto que designa cada 

gobierno. 

También Espín & Silva (2020), objetivo es garantizar proteger la integridad 

de los infantes y adolescentes. La metodología cuantitativo, de nivel exploratoria 

con carácter explicativo, la muestra esta, conformado por 25 niños, niñas y 

adolescentes. Para analizar los datos se usó el Microsoft. Los resultados que el 

estado ecuatoriano el llamado a garantizar y velar que infantes y adolescentes, 

reciban cuidado y atención, para ello se necesita políticas públicas que garantice 

el desarrollo integral de esta población vulnerable. Concluyendo, así como el 

Estado se preocupa por esta población también los padres deben estar presente 

en cada etapa de sus desarrollos de sus vástagos, obteniendo como 

consecuencia la unión de los progenitores y evitando el distanciamiento. 

Figueroa (2019), el objetivo evidenciar que los infantes nacidos en la salud 

público cuenten con el programa Chile Crece Contigo (ChCC)”. La metodología 

cualitativo, se ha utilizado los fo cus grupos para sociabilizar el programa Chile 

crece Contigo, para lo cual se acudieron a los hospitales, contando con 

participación de las progenitoras de los infantes, del mismo modo la entrevista 

ayudo para conocer su percepción de programa en los usuarios y la muestra de 

78 madres. Los hallazgos señala que el programa Chile Crece Contigo ha 

permitido que las madres muestren importancia sobre la lactancia materna en 

los infantes y coadyuva al desarrollo del niño o niña, del mismo modo evita 

enfermedades y mortalidad. Concluyendo que los infantes adscritos al programa 

Chile Crece Contigo hay una significancia que el 95% de confianza y el 5% de 

las usuarias desconfían, sin embargo, dicho programa ha fortalecido el vínculo 

entre las madres y los infantes, lo cual el menor se desarrolla saludable. 

Por su parte Cambronero (2020), el objetivo es mejorar la gestión de 

servicio al cliente con el uso de las TIC de la empresa Tornillos y Herramientas 

de Costa Rica. La metodología es descriptivo, de carácter cuantitativo, la 

muestra estuvo conformado 23 usuarios de la compañía Tornillos, para obtener 

los datos se uso la guía de cuestionario y encuesta, cuáles se analizó en el 

software de SPSS. Los resultados las empresas que prestan servicio eficiente, 

eficaz y una comunicación fluida con sus clientes. En ese sentido se concluye la 

documentación del proceso es importante porque ayuda a identificar los 

procesos normales y hace recomendaciones para mejorar los procedimientos. 
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Además, el asesoramiento debe estar disponible en todo momento, ya sean 

nuevos empleados o veteranos. 

Saboya (2019), la finalidad es analizar la gestión de servicios hospitalarios 

públicos en la región noroeste de Brasil y Cataluña. La metodología es 

cuantitativa, lo instrumentos para obtener datos se usó el cuestionario, para lo 

cual se ha entrevistado a 100 pacientes que acuden a estos centros 

hospitalarios, para lo cual se usó el Excel. Los resultados que se obtuvo fue los 

pacientes han manifestado su disconformidad en la atención que reciben de los 

médicos, siendo que muchos de ellos no se toman el tiempo para examinarlos 

mejor, dándoles resultados de su salud tardíamente, del mismo modo los 

hospitales públicos cuentan con una infraestructura deficiente, no habiendo 

equipos de alta calidad para abordar enfermedades graves, quedando cientos 

de pacientes en la vulnerabilidad. Lo que se concluye con relación a la gestión 

hospitalaria, no se ha logrado modernizar como tal la gestión de servicio es 

deficiente, puesto que cuentan con materiales e instrumentos desfasados con 

solo decir que el hospital está a punto de colapsar. 

A nivel nacional Aliaga (2021), el objetivo determinar vínculo gerencial y 

la satisfacción de los beneficiarios del PNCM. Metodología es cuantitativo, tipo 

de investigación básica, la muestra de 525 usuarios, para los cuales utilizó el 

cuestionario y estos fueron en SPSS V26. Los resultados reflejan que hay una 

vinculación entre las variables de estudio según la señala que no es significativa. 

Concluye que la gestión del servicio para muchas beneficiarias es buena, puesto 

al dejar a sus menores estas pueden realizar labores del hogar, del mismo modo 

muchas veces sobre todo las madres solteras no les alcanzan el dinero entonces 

el Cuna Mas, asegura su alimentación por lo que estas son bien recibidos dichos 

programas por las usuarias. 

Bardales (2020), objetivo conocer la atención integral del programa Cuna 

Mas en Carabayllo, La metodología es cualitativa, se entrevistó a los 

participantes de la guardería y se transcribieron y categorizaron la información 

obtenida de la entrevista semiestructurada, la muestra fue 30 los cuales han sido 

27% cuidadoras, 27% beneficiarias, 13% orientadoras de hogar, 13% mama 

orientadora guía y el 7% personal técnico. Concluyendo que el cuidado y 

aprendizaje de los niños- existe cierta brecha que debe ser vista desde los 

personajes principales, las cuidadoras, y el otro que se muestra deficiente es la 
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rotación. Del mismo modo no se fomenta las atenciones integrales oportuna 

eficientemente en beneficio de los menores. 

Para Huaytán & Ruiz (2019), finalidad describir la calidad de atención 

integral brindada de las cuidadoras a infantes 3 años, de Cuna Más, en 

departamento de Huánuco. Metodología uso el enfoque cuantitativo, para los 

datos son los cuestionarios, también se tiene la muestra de 80 usuarias de Cuna 

Más. Resultados, la atención integral como el aprendizaje infantil reporta el 70 

% es alto; en la salud 71,3 % medio y nutrición y alimentación, un 27,5 % se 

muestra una deficiente calidad. En términos generales, un 52,5 % da cuenta que 

la calidad de atención es medio de 33,8 % alto. Concluye que la atención integral 

del beneficiario en este caso los infantes que acuden a Cuna Más, han recibido 

una atención oportuna y eficiente superando algunos de ellos el problema de 

anemia, del mismo modo se incorporado la participación de personal especialista 

en salud, nutrición. 

Pillco (2020), finalidad determinar la relación del servicio y la atención 

integral de los infantes de Cuna Mas en Abancay. Metodología descriptivo 

correlacional, la muestra por 60 madres adscritos al programa, para lo cual la 

encuesta resulto de importancia. El resultado sobre la atención integral se obtuvo 

que el 50% lo que demuestra que existe un buen abordaje, 76,7% se les brinda 

la suplementación de hierro el 16,7% en infantes prenatal hemoglobina normal. 

Concluye que hay vinculación entre mínima del servicio con la atención de los 

infantes de Cuna Mas en Abancay. 

Cuenca (2019), el fin del estudio es establecer la vinculación de gestión 

del servicio y bienestar de los miembros de Cuna Mas. Metodología es 

descriptivo correlacional, siendo cuantitativo; para obtener información se trabajó 

con 120 usuarios, y la técnica fue el cuestionario de Likert. Se concluyó que la 

gestión de recursos en programas sociales relevantes puede beneficiarse del 

cuidado si la actitud de la madre crea en el niño un sentido de seguridad y 

confianza y si su actitud se mide por el apoyo y ahínco que la madre pone en el 

desarrollo del  menor hijo con la ayuda de las atenciones ofrecidos por Cuna Más 

se consideran efectivos porque ya se ha creado el perfil de los usuarios. 

De la misma forma, la variable Gestión del servicio, según Murray (2002), 

La gestión implica la interacción en general de las áreas de una empresa, 

incluidas las unidades, las organizaciones de información y negocios. También 
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la actividad es dirigida  lograr  las metas propuestas dentro de la organización". 

Siendo relevante que toda empresa debe estar siendo evaulado y observado, 

con fin de mejorar y lograr las metas propuestos. En consecuencia, Murray 

(2002) propone que la gestión como una herramienta que engloba las fases 

administrativas, con la propia gestión propia marcha como un elemento con 

desarrollo propio, pero también se emplea como metodología de gestión para 

obtener recursos de varios tipos. 

Por su parte, Moynihan & Kroll (2015), que la gestión es dirigida a lograr 

la efectividad de los programas sociales busca incluir procesos encaminados a 

brindar protección social a personas que presentan viven en vulnerabilidad para 

garantizar la mejora de sus formas y vivir. A lo que, McKillop et al. (2021) afirma 

gestión busca complacer las carencias de una comunidad completando cada uno 

de sus procesos para optimizar las condiciones de vida.  

Del mismo modo Drucker (1945), La dirección por objetivos en sí misma 

es un proceso de gestión a través del cual tanto el jefe como los empleados 

tienen claros los objetivos y tareas planteadas por la organización, esto permitirá 

lograr las finalidades. 

Así, Cuna Más brinda atención diurna a niños menores de 36 meses a 

través de comités de gestión que gestionan los servicios en interacción con los 

prestadores de servicios; al respecto, el enfoque Grönroos (1994), que el 

desarrollo de gestión del servicio de las actividades más o menos intangibles, 

generalmente resultantes de la interacción entre los empleados del bien prestado 

y como también otros recursos, como una solución a la entrega de la 

problemática del cliente. Las intervenciones de Cuna Más se concentran en 

áreas pobres y extremadamente pobres. Bajo un diseño de cogestión 

comunitaria, siendo esta última responsable de las operaciones, con el personal 

del proyecto monitoreando y dando seguimiento.  

 A lo que reflexionan Gray & Lombard (2022), respecto a los programas 

sociales sostienen que las políticas públicas en favor de los más pobres si son 

eficientes tendría significativo impacto, donde los recursos sean utilizados de 

forma eficiente que llegue a los verdaderos pobres, con ella tendría el éxito del 

desempeño social, a esto se suma. 

De acuerdo al marco conceptual, Cuna Más, creada en el 2012 por R.M 

No 003-2012-MIDIS, tiene por finalidad atender a infantes menores de 3 años 36 
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meses en zonas de vulnerabilidad, cuyo abordaje de dos servicios: Guardería. 

Servicios (SCD) para residentes urbanos y suburbanos; Servicios de Apoyo a la 

Familia (SAF) para zonas rurales. En 2012, el programa nacional Wawa Wasi 

fue reformado y renombrada Cuna Más, y el modelo de abordaje incluyó la 

participación a través de la guardería. El servicio está diseñado para satisfacer 

necesidades básicas; se imparte en centros de atención infantil integrados, lo 

que puede convertirse en un requisito previo para el uso del programa en la 

comunidad local al final del curso. Atención de 8 horas de 8:00 am a 4:00 pm de 

lunes a viernes, también se brinda atención de comidas entregando tres raciones 

diarias, la primera a las 10:00 (meriendas) a las 12:00 horas La merienda 

denominada almuerzo a las 15:00 horas siguió según el grupo de edad de los 

niños (MIDIS, 2017). Además de ello la gestión del servicio de Se formaron dos 

grupos representativos de la comunidad para acompañar a las familias: el Comité 

Directivo y el Comité de Vigilancia. 

Respecto a la importancia de la gestión de servicio en el Programa Cuna 

Mas, de acuerdo a Otani et al. (2018), enfatiza que Cuna Mas es relevante ya 

que viabiliza el proceso para otorgar los beneficios a favor de los infantes que 

están en riesgo y vulnerabilidad. Por su parte Muñoz & Larraín (2019), da cuenta 

que hay cientos de niños y niñas, inclusive adultos que viven en riesgo, que estas 

necesidades se ven reflejados en la salud, alimentación, economía inclusive 

agua y saneamiento, es allí la importancia de un programa social como es el 

Cuna Mas, que ha sido creado por el gobierno central cuyo fin es contrarrestar 

las carencias que tienen ese grupo poblacional, por tal razón debe ser 

gestionada de manera eficiente el dinero, que sirvan para subsidiar los 

programas sociales en este caso Cuna Mas, a decir verdad estas deben ser 

administrados y asignados con la total transparencia, donde no existe 

autoridades corruptas. 

 En esa mirada el programa Cuna Mas busca que los niños y niñas de 

extrema pobreza durante los primeros meses tengan una atención de calidad 

como en la educación, alimentación, salud inclusive educación, para lo cual 

Victoria et al. (2022), señala que la pobreza es una de las causas donde exista 

alto índice de niños y niñas con desnutrición crónica.  

 Concerniente a los objetivos de la gestión del programa Cuna Mas Cui et 

al. (2019) contextualizando su aporte da cuenta que el objetivo de un programa 
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social es coadyuvar en la administración de información durante el proceso de 

otorgar al beneficiario, en este caso atención especializada en los niños menores 

de 03 años, como es salud, alimentación, educación y espacios de recreación, 

los servicios que se les brinda sean administrados de manera equitativa en las 

zonas de abordaje. De la misma manera es relevante enfatizar que muchas 

veces aprobar e implementar programas en beneficio de sectores pobres, han 

tenido que enfrentar obstáculos de las autoridades sobre todo del Congreso, por 

lo que Villarespe et al. (2020) afirma, las barreras que impiden el buen 

funcionamiento de cualquier programa social se deben al sistema burocrático, 

corrupción de los funcionarios que están en la dirección del programa social, lo 

cual esas políticas de gobierno muchas veces no se concretizan a lo que Barra 

& Guiñez (2018), agrega las barreras en la gestión de Cuna Mas, tiene origen en 

que las políticas públicas son indelebles, lo cual evidencia inestabilidad, mal 

manejo incluso afecta a los niños, porque no se contrata personal capacitado y 

especializado para su cuidado. 

Así mismo la dimensión de gestión de servicio, toma en cuenta la 

Vigilancia comunitaria y gestión por procesos. Lo cual se define cada uno de 

ellos según los lineamientos técnicos de Cuna Mas, en tal sentido Vigilancia 

comunitaria, para MIDIS (2020), es una estrategia de fomentar la participación 

de poblaciones que se encuentran en riesgo, de la misma forma busca fortalecer 

sus derechos e intereses con respecto a su lengua, origen y la igualdad de 

hombres y mujeres. MINSA (1996), conceptualiza que vigilancia comunitaria es 

una técnica que busca fomentar la participación de líderes pero que sean de 

forma voluntaria, quienes tendrán la obligación del monitoreo y supervisión del 

programa sociales, para ello la relevancia de gestión de servicios en la salud de 

familias que residen en zonas rurales y vivan en la pobreza. Los indicadores es 

el desempeño del comité de gestión: Su propósito es crear y administrar 

espacios de participación comunitaria para implementar actividades específicas 

con otras organizaciones y agencias comunitarias dirigidas a la infancia. Como 

parte de sus tareas, son responsables de la gestión y administración oportuna 

del fondo económico para asegurar su buen uso.  

La dimensión de Gestión por procesos, el Decreto Legislativo No. 004-

2013-PCM, son acciones desarrolladas por las entidades; que buscan promover 

visiones institucionales. Los indicadores es el desarrollo del aprendizaje, MIDIS 
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da cuenta que ocurre en etapas, desde las más simples hasta las más complejas, 

determinadas por la madurez biológica, la interacción de cada individuo en su 

entorno. 

Para Catellnou (2020) la gestión en proceso, donde se fomenta la 

competitividad con la era digital entonces esta tiene que estar a la vanguardia 

por lo que dependerá el éxito o fracaso de la gestión de procesos es compleja 

por dos aspectos, una está enfocado a reticencias de los directivos y 

trabajadores acostumbrados con enfoque tradicional; la otra es la difícil tarea de 

organizar la gestión de procesos para mejorar continuamente con los avances 

tecnológicos y con ella tener mejor gestión de servicio hacia el público.  

Por otro lado, se tiene la variable atención integral, Herrera (2019), afirma 

que es una serie de actividades coordinadas, cuya finalidad es que todas las 

carencias para preservar la vida y aquellas vinculados con el crecimiento y 

aprendizaje humano sean satisfechas, todas ellas vinculados a necesidades e 

intereses. Por tanto, Herrera (2019) enfatiza que la atención Integral debe 

convertirse en un nuevo paradigma que inspire los cambios necesarios en el 

modelo actual para entregar un paquete de servicios integrado con los mejores 

sistemas de atención social y de salud existentes. Para crear un servicio 

verdaderamente personalizado y compartido entre los dos sectores, las 

entidades deben tener una actitud de servicio, especialmente para mejorar la 

capacidad de empatizar con los usuarios, para identificar las necesidades reales 

de los usuarios. Por su parte Filipin et al. (2020), la atención integral es una 

práctica que atiende distintas necesidades de las personas, siendo complejo, 

que debe ser abordado desde lo singular y multidimensional, así mismo la 

atención integral no debe ocurrir sobre el comportamiento de un individuo, sino 

a través de aun serie de atención que va más allá de las necesidades visibles. A 

ello Bacon (2019), señala que la atención integral es priorizar a menores de 03 

años, porque se encuentran en la vulnerabilidad, lo cual debe darse en un 

entorno de amor y estimular sus ideas para lograr su autosuficiencia. 

Dimensiones sobre atención integral: sobre alimentación y nutrición según 

MIDIS (2020), señala que el alimento oportuno coadyuvará a que los infantes 

tengan una mejor calidad de vida, por ello las guarderías están obligados en 

mantener un crecimiento nutricional y darle alimentos ricos en hierro, donde los 

alimentos sea entregados en los horarios establecidos, además la alimentación 
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de los infantes se deben considerar los siguientes aportes nutricionales: 80-90% 

proteico; 70% energéticas: 100% hierro. 

Por su parte  Sisay et al. (2022), que lo infantes presentan mayor 

desnutricion en los primeros años de vida,  al tener una mala alimentacion los 

menores por lo general presentan problemas gastrointestinales, por ello es 

recomendable que las entidades puedan fomentar una alimentacion sana,  

siendo quiza poco dificil en comunidades y/o poblaciones de extrema pobreza , 

puesto que estos no cuentas con agua potables no saneamiento.Por su parte 

Varghese et al.(2023), da cuenta durante los primeros años es vital  para  que 

los niños reciban una buena alimentacion complementaria, siendo un porblema 

para los paises que esta etapa exista alto indicie de niños que presentan anemia, 

esto ocurreo por uan serie de factores desde falta de ingreso de los padres 

incluso del Esta por la politicas deficientes que tiene en sus diversos porgramas. 

 Tambien es de relevancia la igesta de alimentos  nutritivos en los 

primeros años de vida al respecto Nassreddine et al. (2022), las politicas publicas 

son deficientes en sus abordajes para prevenir la destruccion en los menores, a 

ello el autor da cuenta la mala practica de la alimentacion en los menores donde 

genera triple carga de malnutrición como resultado la desnutrición, sobrepeso e 

insuficiencia de micronutrientes en este grupo de edad. 

La dimensión cuidado de la Salud Infantil MIDIS (2020), crear condiciones 

beneficiosas para salvaguardar al menor de enfermedades, por lo que busca 

promocionar prácticas saludables y el seguimiento del crecimiento y desarrollo 

infantes. La salud física espacios limpios; hábitos saludables e higiene sexual. 

El crecimiento y el desarrollo también se controlan para que las familias puedan 

llevar a sus hijos a las evaluaciones CRED según los calendarios de edad. 

De esta forma, Solomon et al. (2019) que los infantes maltratados 

desarrollan un apego inseguro, es decir, se asocian con las conductas de 

cuidado infantil que reciben y con una separación significativa entre cuidadores 

y cuidados. Por otro lado, Stern y Cassidy (2018) da cuenta que cuidar, responde 

a entender los berrinches, atender cuando está enfermo, alegre etc., es allí la 

cuidadora debe tener la capacidad de crear vínculos de apego y gestionar ciertas 

conductas que presenta el menor. La dimensión de estimulación temprana en su 

aprendizaje MIDIS (2020), es una oportunidad para aprender y promover un 

desarrollo óptimo en todas las áreas motoras, cognitivas, sociales, emocionales 
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y comunicativas, en forma de nuevas categorías como juego que busca 

interactuar con niñas a través de la actividad física en actividades lúdicas o de 

contacto amoroso con juego espontáneo o libre y algunos juegos recomendados 

por las madres cuidadoras. En esa línea Merhaut et al. (2022), que la educacion 

debe ser inclusivo, sobre aquellos niños que no tienen la oportunidad, por tanto 

la educacion de centrarse en  los problemas y factores de la exclusión social, así 

como en los problemas e impactos en menores que no tienen la oprtunidad de 

recibir su aprendizaje a temprana edad, por lo cual a esos niños el Estado debe 

priorizar dandoles subvenciones economicas. 

Ademas Pianta (2019), la enseñanza es importante esta dada por un 

maestro esta tendra que tener la capacidad de utilizar las entrategias didacticas 

adeucadas para su formacion de aprendizaje. Por su parte D'Elia et al. (2020), 

La estimulación temprana del aprnedizaje es una serie de  actividades, 

estímulos, ambientes y situaciones que coadyuva al desarrollo integral de los  

niños.  
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III. METODOLOGÍA 

 

3.1 Tipo y diseño de la investigación  

     Tipo de investigación  

Hernández et al. (2020), da cuenta que el tipo de estudio es aplicado de 

carácter correlacional, entonces busca entablar la vinculación de las variables 

calidad de servicio y satisfacción de los usuarios” (p.13).  por lo que la finalidad 

del estudio ha sido a través de los resultados obtenidos dar soluciones a las 

preguntas planteadas por los diversos conocimientos sobre el surgimiento de 

una necesidad o problema particular, así como el deseo del investigador y dar 

solución a esa necesidad o problema” (p.103). 

El estudio aplicado “es el uso de conocimientos de la práctica, por lo 

general ocurre de los hechos reales que se puede observar en una sociedad” 

(p.5); entonces el estudio da cuenta el análisis académico de gestión de servicio 

y atención integral en los usuarios de Cuna Mas, hecho que está enmarcado 

dentro de este tipo de estudio. Por su parte Ñaupas et al., (2006) el estudio 

aplicado se orienta a solucionar objetivamente los problemas reales que 

presenta una determinada sociedad que puede ser de atención, servicios, 

infraestructura et.   

Diseño de investigación  

 El estudio califica diseño no experimental, puesto que los valores de 

gestión de servicio y atención integral de los infantes, no se manipulado ninguno 

de los variables. Por tanto, solo se han observado en su realidad natural también 

no ha hecho algún tipo de condición o estímulos a los usuarios que se aplicó la 

encuesta. Por tanto, el estudio no experimental las variables ya han ocurrido y 

no se manipulan, el investigador no tiene control directo sobre las variables, no 

tiene influencia sobre ellas, pues ya sucedieron (Hernández et al., 2020, pág. 

23).  

 Lo que ocurrió fue que se ha observado las situaciones que se dan a 

diario entre las usuarias y el personal de Cuna Mas, sobre la atención que 

reciben sus menores durante su permanencia en los ambientes de Cuna más, 

una vez consolidad las respuestas dadas por la usuaria se ha procedido analizar. 
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Desde la mirada de Arbaiza (2019), diseño no experimental fue de corte 

transversal se diferencia por evidenciar la realidad tal como se muestra, sin hacer 

cambios o modificación por el que está investigando, entonces la información 

obtenida ocurre en periodo dado y según el interés del investigador. También es 

importante señalar que el alcance del estudio fue de nivel correlacional, el 

objetivo consistió en responder a los objetivos que se ha propuesto y con ella 

contrastar las hipótesis que se obtuvieron en el trabajo de campo y que estas 

coadyuvaron a delimitar la relación que existen entre las variables que se 

investigó.  

Por su parte el estudio es de hipotética-deductiva, donde Hernández, et 

al. (2020), el “Método deductivo es un método de razonamiento que consiste en 

tomar conclusiones generales para obtener una explicación particular” (p.12). 

Por su parte Popper (1994), señala el conocimiento científico no inicia con 

la observación, como dan cuenta los partidarios del método inductivo, sino con 

problemas.  En principio, para de una partida un estudio nace de un problema; 

planteándose una serie de preguntas sobre la situación que se estudia. Por tanto, 

las preguntas generan inquietud al investigar es por ello busca las posibles 

respuestas. Estas respuestas son suposiciones a lo se conoce como hipótesis. 

Estos intentos de respuestas son conjeturas, suposiciones que en ciencia se 

denominan hipótesis.  

Lo que se encontrado inicialmente es que las usuarias estaban 

disconformes por la atención recibida Cuna Mas, donde la infraestructura se 

encuentra en deterioro, por tanto, esta es una respuesta anticipada que lleva a 

plantear una hipótesis por el problema que se identificó durante el trabajo de 

campo.  

Por lo que, el método hipotético-deductivo, la actividad de la ciencia 

consiste en proponer una teoría o hipótesis que nunca pierde su carácter 

hipotético, y de ella resultan observaciones que pueden conciliarse con los 

hechos. 

Esta confrontación resulta en una refutación de la teoría, este enfoque 

simple no es un procedimiento real para los científicos en el curso de su 

investigación; es un método, aunque los investigadores pueden usar el juicio 

empírico para descartar una hipótesis o teoría, a menudo es necesario hacer 

múltiples comparaciones antes de tomar tal decisión.  
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Por su parte Hernández et al. (2020), señala que el nivel correlacional su 

finalidad es mostrar con frecuencia una variable se vincula con la otra, siempre 

tomado las consideraciones del estudio que se va a hacer sobre el problema que 

se ha identificado durante el trabajo de campo, y que esta última dará respuestas 

eficaces a los objetivos propuestos. Para lo cual tenemos la siguiente estructura 

que servirá para resolver los datos obtenidos durante la recopilación de 

información según los objetivos: 

 

Figura 1. Modelo de investigación 

 

Para ello: M = Muestra. 

 V₁ = Gestión de Servicio 

 V₂ = Atención integral  

 r = Relación 

3.2  Variables y operacionalización  

Variable: Gestión del servicio 

Murray (2002), la gestión implica la interacción con todas las actividades 

de una entidad, incluidas las unidades, las instituciones de información y los 

negocios. También es una "tarea orientada a captar y designar los materiales 

importantes para lograr los objetivos planteados de la entidad ". entonces es 

verificar y valuar los logros alcanzados utilizando todos los recursos que tiene a 

su cargo la entidad. 

Dimensiones:  

 Gestión de pensión no contributiva 

Indicadores: 

- Función en el Comité de Gestión  

- Función en el consejo de Vigilancia Comunitaria  
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Gestión del acompañamiento 

Indicadores:  

- Reconocimiento al usuario 

- Reconocimiento social 

- Acceso a todos los servicios  

- Atención a los menores  

-  Atención a los padres de familia 

Variable: Atención integral 

Herrera (2019), afirma que es una serie de actividades coordinadas, cuya 

finalidad es que todas las carencias sean satisfechas de una población 

determina, estas pueden darse a través de los programas sociales. 

- Alimentaria y nutrición 

Indicadores:  

- Oportunamente reciben su alimentación  

- Alimentos de calidad (rico en hierro) 

Cuidado de la Salud Infantil 

Indicadores: 

- Socio afectiva 

- Actividades físicas 

Estimulación temprana en su aprendizaje 

Indicadores: 

- Comunicativo 

- Desarrollo de su sicomotriz fina 

- Cognitivo 

3.3 Población, muestra y muestreo  

- Población 
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Las razones que nos motivaron para elegir la población de estudio, se dio 

por que el investigador  ha sido parte del programa como tal conoce de cerca a 

las usuaria, por tanto  a la hora del  trabajo de campo no se ha presentado 

dificultades , puesto  todas las usuarias estaba prestos a dar información desde 

sus experiencia, por ende  para la población en general se tomó a todos los 

usuarios registrados en el base de datos de Cuan Mas siendo un total 236 

beneficiarias situados en el distrito de San Juan Bautista, estos datos son 

actualizado para el presente año 2023.  

 Desde la teoría la definición de población según Hernández et al. (2018), 

quien afirma que la población refiere a la cantidad de individuos que se pretende 

investigar, quienes tendrán que cumplir ciertas particularidades según el criterio 

del investigador y el objetivo del estudio.  

- Muestra  

Hernández et al. (2018), hace referencia a un subconjunto de individuos 

que se han elegido para la obtención de la información, estas están identificadas 

de antes de ejecutar los instrumentos que son en cuestionario. 

En paralelo, se aplicó la bola de nieve con la finalidad de tener mejores 

participantes y obtener buena información, es decir la bola de nivel sirvió en 

principio conocer a un participante quien será el que recomiende a otras usuarias 

para darnos una información fidedigna y como tal el estudio se acerca a lo más 

real posible del problema que se pretende investigar.  

Las pautas para obtener la muestra son aleatorio simple: 

 Fórmula: 

𝑛 =
𝑍2𝑝∗𝑞∗𝑁

𝐸2(𝑁 − 1) + 𝑍2𝑝∗𝑞
 

Lo cual:  

n: muestra 

N: habitantes. 

Z: valor pertenece de distribución del gauss, z=1.96 

P: proporción esperada (p=0.05) 

q:(1-p) = 0.95 

Error muestral (d=0.05) 

Sustituyendo la fórmula: 



27 
 

 

𝑛 =  
1.962(220)(0.5)(0.5)

0.12(236 − 1) + 1.962 ∗ (0.5)(0.5)
 

𝑛 =  
3.84(236)(0.25)

0.01(235) + 3.84 ∗ (0.25)
 

𝑛 =  
236.5

3.31
 

𝑛 =  77.49 

 𝑛 =  77 

Por lo tanto, la muestra fue de 77 beneficiarios del Cuna Mas del distrito San 

Juan Bautista Ayacucho, 2023. 

- Muestreo  

 De acuerdo a Valderrama (2018), argumenta que el muestreo no 

probabilístico, juega un rol importante el investigador, quien tiene la función de 

elegir a sus posibles informantes según sea su criterio, que está relacionado o 

tenga algún tipo de vínculo de amistad o familiaridad y este le permita generar 

un grado de confianza y con ella en principio acceder a los informantes con 

mayor facilidad y a la vez estas pueden explayarse en la información que pueda 

ser valiosa para el estudio. 

3.4 Técnica e instrumentos de recolección de datos  

Margaret & Schensul (1999), afirma que el instrumento ha sido un medio 

donde el investigador ha empleado para recopilar datos  y registras información, 

para lo cual se utilizó la técnica del autor que asignamos en líneas arriba,  para 

ello en principio se ha utilizado un libreto de campo, para poder observar la 

relaciones interpersonales que tiene los usuarios con  los representantes de 

Cuna Mas, estos se dieron lunes a viernes cuando acudían a dejar a su menores 

, estas observaciones se dieron para identificar mis informantes, para lo cual se 

tuvo una previa coordinación entre las madres usuarias y demás. 

Por su parte López & Fachelli (2018), se cita a este autor por que en su 

investigación desarrolla la encuesta, siendo la técnica el cuestionario, el cual 

sirvió para obtener informaciones el contenido de esta se halla las diversas 

preguntas que se ha formulado según los variables, dimensiones del presente 

estudio, todo esto sale a partir de la realidad problemática del presente estudio. 
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A decir verdad, es un es una forma de obtener datos a través de encuesta, 

entrevista, sondeo, observación.  

Se mide con escala de Likert. 

Tabla 1: Cuestionario con la puntuación   

 

 

 

 

 

 

 

De igual forma, la validez se dio por tres evaluaciones de expertos; 

cuando se creó la evaluación para el cálculo posterior de V-Aiken, y los 

resultados presentados en las tablas correspondientes estuvieron de acuerdo 

con estándares significativos y válidos de claridad. Se utilizó el Certificado de 

Validez de Contenido Instrumental emitido por la Escuela de Posgrado de la 

Universidad César Vallejo. 

- Validez  

Para Hernández et al. (2020), Es la precisión para la prueba y este es la 

que mide los datos obtenidos durante el trabajo de campo. Dichos datos 

probaran la efectividad del instrumento que se usó, como tal evidenció la 

efectividad del instrumento dándole un válido, las cuales fueron emitidas por tres 

especialistas dando sus puntos de opinión y sugerencia. Ambos dispositivos 

tienen un factor Aiken V de 1.0. 

Tabla 2:  

Validez a juicio de expertos para los instrumentos:  

No Experto Calificación 

01 Luque Mendieta, Fiorella Aplicable 

02 Montes De Oca Alcarraz, José Ciro Aplicable 

03 Hubner Janampa Patilla Aplicable 

 

De este modo, se tiene que en lo que respecta al presente estudio los 

niveles de confiabilidad para los instrumentos resultaron aceptables, y es que 
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según lo expuesto en la tabla 4, la confiabilidad se encuentra en un rango 

excelente al presentar valores para variables gestión del servicio y atención 

integral de 0.787 y 0.813 respectivamente. 

 

Tabla 3:  

Resultados de la confiabilidad de los instrumentos 

Variable Alfa de Cronbach Valoración 

Gestión del servicio 0,832 
Confiable 

Atención integral 0,813 Confiable 

 

3.5  Procedimientos  

Para darle credibilidad y no tener problemas futuros, durante el trabajo de 

campo, se solicitó al responsable del programa Cuna Mas, para la autorización 

y ejecución de los instrumentos en las usuarias. Una vez que se obtuvo la venia 

de los responsables de la entidad objeto de estudio, se puso en marcha la 

aplicación del cuestionario que fueron desarrolladas en orientación a las usuarias 

de Cuna Mas, las cuales han sido cuidadosamente clasificadas como la muestra 

objeto de estudio, la información que obtuvo por las interrogantes con 

posterioridad fue cuantificadas, tabuladas y procesadas en el programa Microsoft 

Excel y luego desarrolladas en SPSS, cuyo fin determinar el nivel de vinculación 

de las variables, y verificar la hipótesis. 

3.6 Método de análisis de datos  

Para analizar e interpretar los datos recolectados a través del instrumento 

(encuesta), se utilizaron dos enfoques básicos: el enfoque descriptivo, ya que 

permitió presentar detalladamente información coherente sobre la realidad de la 

variable situación de investigación, utilizando tablas detalladas en Microsoft 

Excel, que indican la frecuencia de cada variable y valores porcentuales. 

Utilizando métodos inferenciales, también se demostró la existencia de 

relaciones entre variables con la prueba estadística de software SPSS, al intentar 

comparar las hipótesis planteadas en el estudio, fue necesario realizar pruebas 

previas de normalización.  
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3.7  Aspectos éticos  

Se cumplieron con los lineamientos propuestos por la Universidad César 

Vallejo, de esta forma evitar el plagio y que haya una buena citación de autores 

bajo el criterio de normas APA 7ma edición. Asimismo, se cumplió con el 

procedimiento investigativo como son:  

- No maleficencia, se cuidaron los datos de los participantes el presente 

estudio, del mismo modo seremos respetuosos de las normas y 

restricciones que puedan tener la entidad a investigar.  

-  Autonomía, no se obligó al participante que responda a los instrumentos, 

que sea por iniciativa propia, es por ello que es muy importante el grado 

de amistad y confianza que pueda tener el investigador con sus 

participantes y de esa forma evitar cualquier situación que no estaba 

previsto en el presente estudio. 
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. 
IV. RESULTADOS  

 

4.1 Resultados descriptivos 

En este apartado, se describe los resultados que se ha encontrado 

durante el trabajo de campo, para ello se ha aplicado el instrumento de 

cuestionario a las madres usurarias de Cuna Mas, estas fueron aplicadas en la 

puerta de dicha entidad, para lo cual se procedió hacer las consultas donde 

algunas se mostraban tímidas y otras aptas, en la mayoría señalaba que el 

programa Cuna Mas es un apoyo muy bueno; porque  les permite dejar más de 

diez horas a sus menores hijos, por lo que aprovechan para  desarrollar 

actividades laborales y académicas, estos menores quedan a cargo de las 

madres cuidadoras que vienen hacer los mismos que residen en el barrio de los 

niños; inclusive algunas cuidadoras son familiares de los menores, estas son las 

encargadas de otorgarles alimentación, estimulación en su aprendizaje entre 

otros, dichas tareas son vistos adecuadamente por las madres usuarias, también 

agregan que se debe contratar docentes con estudios o estas mamas cuidadoras 

reciban algún tipo de capacitación para mejor abordaje en su cuidado, del mismo 

modo han manifestado ampliación de más menores que puedan estar en el 

programa Cuna Mas. 

Bajo ese argumento los resultados descriptivos, se estableció el nivel de 

ambas variables con sus dimensiones correspondientes. Posteriormente, son 

mostrados los resultados bivariados, para lo cual se contó con la asistencia de 

las respectivas tablas cruzadas. 

Al respecto, la tabla 4 muestra el análisis efectuado para la variable 

gestión del servicio.  
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Tabla 4: 

 Nivel de la variable gestión del servicio invertir 

Variable Nivel F % 

Gestión del 
servicio 

 

Deficiente 31 40,3 
Regular 45 58,4 
Buena 1 1,3 
Total 77 100.0 

Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 

 

De acuerdo a lo reflejado en la tabla 4, se tiene que el 58,4% usuarias 

consideraron que la gestión del servicio de Cuna Más del departamento 

Ayacucho evidencia un nivel regular en su implementación, el 40,3% indicó que 

dicha gestión se encuentra en un nivel deficiente y solamente el 1,3% indicó que 

es buena, lo que quiere decir que existen aspectos dentro de la gestión del 

servicio del mencionado programa que deben ser mejorados para poder atender 

a la mayor parte de la población infantil que cotidianamente son atendidos en los 

centros de atención infantil integrados. 

Tabla 5: 

 Nivel de las dimensiones pertenecientes a la variable gestión del servicio 

Dimensión 

Deficiente Regular Buena 

F % F % F % 

Vigilancia comunitaria 28 36,4 46 59,7 3 3,9 

Gestión por procesos 28 36,4 45 58,4 4 5,2 

Nota: Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 

En la tabla 5, evidencia el 59,7% de las usuarias apreciaron donde la 

vigilancia comunitaria parte de Cuna Más se encuentra en un nivel regular, en 

tanto que el 36,4% tiene la percepción que esta iniciativa está en un nivel 

deficiente. En lo que concerniente a la segunda dimensión, que en esta ocasión 

se refiere a la gestión por procesos se observa que el 58,4% expresaron que 

está en un nivel regular, mientras que el 36,4% indicó que su nivel es malo. En 

definitiva, se puede visualizar que el Programa Cuna Más no se ha implementado 
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de la manera más eficiente y eficaz, por lo que deben potenciarse ciertos 

aspectos como las adecuaciones del ambiente en la que encuentran los infantes, 

la capacitación del personal y una mayor disponibilidad presupuestaria para 

atender todos los elementos que conforman Cuna Más. 

Tabla 6:  

Nivel de la variable atención integral 

Variable Nivel F % 

Atención integral 

Deficiente 15 19,5 

Moderada 60 77,9 

Satisfactoria 2 2,6 

Total 77 100,0 

Nota: Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 

Con respecto a la segunda variable asociada a la atención integral, se 

tiene que de acuerdo a lo contemplado tabla 6, el 77,9% encuestados expresaron 

que la atención integral brindada por Cuna Más presenta un nivel moderado, 

mientras que el 19,5% opinaron que es deficiente. En tal sentido, se entiende 

que las deficiencias mostradas en la implementación han redundado en la 

prestación de un servicio inadecuado hacia la población infantil que asiste de la 

mano de sus padres a los centros donde son desarrollados el Programa Cuna 

Más. 

Tabla 7:  

Nivel de las dimensiones pertenecientes a la variable atención integral 

Dimensión 
Deficiente Moderada Satisfactoria 

F % F % F % 

Atención alimentaria y 
nutrición 

16 20,8 59 76,6 2 2,2 

Cuidado de la salud infantil 9 11,7 64 83,1 4 5,2 

Estimulación temprana en su 
aprendizaje 

21 27,3 55 71,4 1 1,3 

Nota: Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 
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En lo correspondiente a las dimensiones de la variable atención integral 

(ver tabla 7) y según lo apreciado por los consultados, se tiene que la atención 

alimentaria y nutrición alcanzó un nivel moderado al registrar un nivel de 76,6%, 

mientras que el 20,8% indicó que esta modalidad de atención es deficiente. 

Asimismo, el 83,1% de los encuestados tuvo la opinión de que el cuidado de la 

salud infantil se encuentra en un nivel moderado, en tanto que el 11,7% señaló 

que es deficiente. Por otro lado, el 71,4% de los consultados percibieron que la 

estimulación temprana en el aprendizaje en los infantes presentó un nivel 

moderado, en tanto que el 27,3% expresó que tiene un nivel deficiente.  

En síntesis, se puede deducir que el servicio prestado por los diferentes 

centros de atención infantil integrados en el marco de Cuna Más, no ha sido del 

todo adecuado puesto que no se ha contado con el acompañamiento necesario 

por parte de las autoridades gubernamentales que han sido designadas para 

llevar a cabo esta iniciativa. Por consiguiente, se entiende que la mayoría de los 

infantes asistentes no han recibido un servicio de calidad, lo cual tiene que ver 

entre otras razones, por la insuficiencia de alimentos disponibles para atender a 

la población infantil, condiciones de deterioro visible de los ambientes que se 

sitúan los menores, habiendo niveles bajos en la motivación del personal que se 

ha dispuesto a atender a los niños, entre otras situaciones que atentan contra la 

viabilidad del citado programa. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



35 
 

4.1 Resultados bivariados 

Tabla 8:   

Relación bivariada entre la gestión del servicio y la atención integral 

Variable Atención integral 

Gestión del servicio 
Deficiente Moderada Satisfactoria Total 

F % F % F % F % 

Deficiente 10 13,0 18 23,4 0 0,0 28 36,4 

Regular 5 6,5 40 51,9 1 1,3 49 59,7 

Buena 0 0,0 2 2,6 1 1,3 3 3,9 

Total 15 19,5 60 77,9 2 2,6 77 100,0 

Nota: Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 

En lo que respecta a los resultados bivariados se procede al comparar la 

vinculación de gestión del servicio y la atención integral y en atención evidencia 

tabla 8, que un nivel regular de la gestión del servicio de Cuna Más se relaciona 

con una atención integral regular con un 51,9% y en la medida que la gestión del 

servicio mejora el grado de atención integral tiende a experimentar un incremento 

leve al pasar a un nivel bueno evidenciando una mayor frecuencia de 1.3%. Por 

consiguiente, es notoria la relación directa que existe entre la gestión del servicio 

y la atención integral. 

 

Tabla 9: 

 Relación bivariada entre gestión del servicio y la atención alimentaria y nutrición 

Variable Atención alimentaria y nutrición 

Gestión del servicio 
Deficiente Moderada Satisfactoria Total 

F % F % F % F % 

Deficiente 8 10,4 20 26,0 0 0,0 28 36,4 

Regular 7 9,1 38 49,4 1 1,3 46 59,7 

Buena 1 1,3 1 1,3 1 1,3 3 3,9 

Total 16 20,8 59 76,6 2 2,6 77 100,0 

Nota: Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 
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Por otro lado, se plantea el establecimiento de vinculación con gestión del 

servicio y la dimensión atención alimentaria y nutrición, y en función a ello la tabla 

09 describe que un nivel regular de la gestión del servicio de  Cuna Más se 

relaciona con una atención alimentaria y nutrición regular con un 49,4% y en la 

medida que la gestión del servicio mejora el nivel de atención alimentaria y 

nutrición tiende a experimentar un aumento leve al pasar a un nivel bueno 

evidenciando una mayor frecuencia de 1,3%. De manera que, se constata la 

vinculación directa con la gestión del servicio y la atención alimentaria y nutrición. 

Tabla 10:  

Relación bivariada entre la gestión del servicio y el cuidado de la salud infantil 

 Variable Cuidado de la salud infantil 

Gestión del servicio 
Deficiente Moderada Satisfactoria Total 

F % F % F % F % 

Deficiente 4 5,2 23 29,9 1 1,3 27 36,4 

Regular 5 6,5 39 50,6 2 2,6 49 59,7 

Buena 0 0,0 2 2,6 1 1,3 1 3,9 

Total 9 11,7 64 83,1 4 5,2 77 100,0 

Nota: Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 

 

Más adelante se procede a presentar el nivel de vinculación con  gestión 

del servicio y la dimensión cuidado de la salud infantil, y en base a este 

planteamiento la tabla 10 describe que un nivel regular de la gestión del servicio 

de Cuna Más se relaciona con un cuidado de la salud infantil regular al registrar 

un 50,6% y en la medida que la gestión del servicio mejora el nivel de cuidado 

de la salud infantil tiende a incrementar levemente al pasar a un nivel bueno, 

evidenciando una mayor frecuencia de 1,3%. Por consiguiente, se comprueba la 

relación directa existente entre la gestión del servicio y la dimensión cuidado de 

la salud infantil. 
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Tabla 11:  

Relación bivariada entre la gestión del servicio y la estimulación temprana en su 

aprendizaje 

Variable Estimulación temprana en su aprendizaje 

Gestión del servicio 
Deficiente Moderada Satisfactoria Total 

F % F % F % F % 

Mala 12 15,6 16 20,8 0 0,0 28 36,4 

Regular 9 11,7 36 46,8 1 1,3 46 59,7 

Buena 0 0,0 3 3,9 0 0,0 3 3,9 

Total 21 27,3 55 71,4 1 1,3 77 100,0 

Nota: Nota: Elaboración según el cuestionario de campo que aplico en las 

usuarias. 

Por último, en la tabla 11 se expone el grado de asociación entre la gestión 

del servicio y la dimensión estimulación temprana en su aprendizaje, y en función 

a esta consideración se tiene que un nivel regular de la gestión del servicio de 

Cuna Más se relaciona con la estimulación temprana en su aprendizaje en un 

nivel regular al registrar un 46,8% y en la medida que la gestión del servicio 

mejora el nivel de cuidado de la salud infantil tiende a incrementar levemente al 

pasar a un nivel bueno evidenciando una mayor frecuencia de 1,3%. En tal 

sentido, se corrobora la relación directa que existe entre la gestión del servicio y 

la dimensión estimulación temprana en su aprendizaje. 

4.2 . Contrastación de hipótesis 

Información obtenida de la prueba de normalidad se presentan en el 

Anexo 8. 

4.2.1 Hipótesis general de investigación 

Primeramente, se procede al planteamiento de la hipótesis general de la 

investigación, a saber: 

H0 = No se relaciona la gestión de servicio y atención integral en infantes 

de Nacional Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023. 

Ha = Se relaciona la gestión de servicio y atención integral en infantes de 

Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023. 

El nivel de significancia se estableció en 5% (0,05). 
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Regla de decisión = En el caso de que el p-valor que se ha obtenido 

evidencie un valor por debajo de 5%, entonces se debe aceptar la alternativa 

(Ha), lo que quiere decir que las variables se relacionan estadísticamente. En 

caso contrario, de que el p-valor refleje un valor que excede al 5%, se acepta la 

hipótesis nula (H0), lo que significa que las variables no se relacionan 

estadísticamente. 

Tabla 12: 

 Relación entre la gestión del servicio y la atención integral 

Variable 1  Variable 2 
Correlación de 

Rho – Spearman 
Sig. 

(bilateral) 

Gestión del 
servicio 

Atención integral 0,569 0,000 

Nota: La vinculación considerable es nivel 0,01 (bilateral) 

La tabla 12, se evidencia de una vinculación considerable de los variables 

gestión del servicio y atención integral, siendo p-valor < 0,05, aceptando la 

hipótesis general del estudio. Por tanto, el valor fue de rho= 0,569, evidenciando 

que dicha relación es considerada como positiva y moderada.  

4.2.2 Hipótesis específica 1 

En seguida, se muestra el planteamiento de la hipótesis específica 1, que 

está referido a lo siguiente: 

H0 = No se relaciona la gestión de servicio y la atención alimentaria y 

nutrición que reciben los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 

2023. 

Ha = Se relaciona la gestión de servicio y la atención alimentaria y nutrición 

que reciben los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023. 

El nivel de significancia se estableció en 5% (0,05). 

Regla de decisión = En el caso de que el p-valor que se ha obtenido 

evidencie por debajo 5%, acetando la hipótesis alternativa (Ha), lo que quiere 

decir que las variables se relacionan estadísticamente. En caso contrario, de que 

el p-valor refleje un valor que excede al 5%, aceptando la nula (H0), lo que 

significa que las variables no se relacionan estadísticamente. 
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Tabla 13: 

 Relación entre la gestión del servicio y la atención alimentaria y nutrición  

Variable 1  Dimensión 1 
Correlación de 

Rho – Spearman 
Sig. 

(bilateral) 

Gestión del 
servicio 

Atención 
alimentaria y 

nutrición 
0,481 0,001 

Nota: Vinculación considerable al nivel 0.01 (bilateral) 

Según la tabla 13, se comprueba la vinculación considerable de gestión 

del servicio y la atención alimentaria y nutrición, siendo el p-valor < 0,05, lo que 

quiere mostrar que acepta la hipótesis especifica 1. En cualquiera de los casos, 

fue de rho= 0,481, corroborando relación como positiva y moderada.  

4.2.3 Hipótesis específica 2 

Ahora, presentamos el planteamiento de la hipótesis específica 2, que 

está referido a lo siguiente: 

H0 = No se relaciona la gestión de servicio y el cuidado de la Salud Infantil 

de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023. 

Ha = Se relaciona la gestión de servicio y el cuidado de la Salud Infantil de 

los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023. 

El nivel de significancia se estableció en 5% (0,05). 

Regla de decisión = En el caso de que el p-valor que se ha obtenido por 

debajo de 5%, entonces se debe aceptar la alternativa (Ha), lo que quiere decir 

que las variables se relacionan estadísticamente. En caso contrario, de que el p-

valor refleje un valor que excede al 5%, se procede a la aceptación la nula (H0), 

lo que significa que las variables no se relacionan estadísticamente. 
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Tabla 14:  

Relación entre la gestión del servicio y el cuidado de la salud infantil 

Variable 1  Dimensión 2 
Correlación de 

Rho – Spearman 
Sig. 

(bilateral) 

Gestión del 
servicio 

Cuidado de la 
salud infantil 

0,452 0,013 

Nota: Vinculación considerable al nivel 0,05 (bilateral) 

La tabla 14, se corrobora la vinculación considerable entre la gestión del 

servicio y el cuidado de la salud infantil, ya que el p-valor < 0,05, lo que quiere 

decir acepta la específica 2. Observados el valor de rho= 0,452, lo que confirma 

que dicha asociación es considerada como positiva y moderada.  

4.2.4 Hipótesis específica 3 

Por último, se procede al planteamiento de la hipótesis específica 3, que 

está referido a lo siguiente: 

H0 = No se relaciona la gestión de servicio y la estimulación temprana en 

su aprendizaje de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023 

Ha = Se relaciona la gestión de servicio y la estimulación temprana en su 

aprendizaje de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023 

El nivel de significancia se estableció en 5% (0,05). 

Regla de decisión = En el caso de que el p-valor que se ha obtenido 

evidencie por debajo de 5%, entonces se debe aceptar la alternativa (Ha), lo que 

quiere decir que las variables se relacionan estadísticamente. En caso contrario, 

de que el p-valor refleje un valor que excede al 5%, se procede aceptar la nula 

(H0), lo que significa que las variables no se relacionan estadísticamente. 
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Tabla 15:  

Relación entre la gestión del servicio y la atención temprana en su aprendizaje 

Variable 1  Dimensión 3 
Correlación de 

Rho – Spearman 
Sig. 

(bilateral) 

Gestión del 
servicio 

Atención 
temprana en su 

aprendizaje 
0,603 0,001 

Nota: Vinculación considera al nivel 0.01 (bilateral) 

Conforme observan tabla 15, se constata la vinculación considerable 

entre la gestión del servicio y la atención temprana en su aprendizaje de los 

infantes, ya que el p-valor < 0,05, acepta la hipótesis específica 3. De esta forma, 

se registró un valor de rho= 0,603, lo que corrobora que dicha asociación es 

considerada como positiva y moderada.  
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V. DISCUSIÓN  

Se expone los resultados del estudio, los cuales son contrastados con el 

basamento teórico y los antecedentes que han permitido sustentar el estudio en 

cuestión. En principio, se comprobó la relación estadística, directa y baja entre 

la gestión del servicio y la atención integral en infantes del Programa Nacional 

Cuna Mas del departamento Ayacucho 2023, al registrarse un valor rho= 0,569 

(p<0,05), para lo cual se resalta el hecho de que la gestión del servicio se ubicó 

en un nivel regular al obtener un valor de 63,6%, mientras que la atención integral 

alcanzó un nivel moderado de 77,9%. Estos hallazgos corroboran lo planteado 

por Moynihan & Kroll (2015), al momento de indicar que este tipo de gestión es 

orientada a elevar la efectividad de los programas sociales que intentan ofrecer 

protección a las personas que presentan un mayor grado de vulnerabilidad.  

En esa línea, Murray (2002) propone que la gestión como una herramienta 

que engloba las fases administrativas, con la propia gestión propia marcha como 

un elemento con desarrollo propio, lo que se evidenciado en la  tabla 5,  donde 

da cuenta que  el 63,6% de usuarias manifestaron que gestión del servicio en 

Cuna Más en Ayacucho hay un  nivel regular en su implementación, el 35,1% 

indicó se encuentra deficiente y solamente el 1,3% indicó que es buena, dando 

a conocer que todavía hay muchas cosas para mejorar, sobre todo la 

infraestructura y el tema presupuestal para tener  mejor personal capacitado en 

el cuidado de los menores, de la misma manera  no conocen a plenitud la 

estructura organizacional, los roles y obligaciones de ellas y como la entidad, 

para lo cual  se concuerda con el aporte de Murray quien sostiene que gestión 

de servicio es que una organización optimice  todos sus recursos pero estas 

satisfagan las necesidades de sus usurarios según los resultado obtenidos sobre 

gestión de servicio da cuenta  

Entonces es pertinente señalar que los programas sociales si llevan una 

buena gestión tendrá mejores resultados; ya que estos están orientados 

justamente a paliar las necesidades básicas de aquella poblaciones que no tiene  

la oportunidad de acceder a un empleo digno, tal como manifiesta Salazar 

(2022), el año del 2021 la pobreza Latinoamericana llegó al 32,3% de la 

población general, y la tasa de pobreza extrema fue de 12,9%, también enfatiza, 

a pesar de la reducción de la pobreza es prioridad para los gobiernos no han 
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logrado responder, y por ello hay un crecimiento lento y desigualdad persistente, 

que es posible esta se convierta en un a pobreza crónica y descontento social.  

Por su parte Saboya (2019) referente a la gestión de servicios hospitalario 

en el Noroeste de Brasil y en Cataluña, al constatar que la gestión hospitalaria 

presenta deficiencias en el servicio prestado, al no disponer de los materiales e 

instrumentos idóneos para atender a los pacientes que asisten a los centros 

hospitalarios. Al respecto, Rodríguez et al. (2021) corrobora por medio de su 

investigación que en algunos países los niños menores de 03 años no reciben 

una adecuada atención integral debido a lo ineficiente que resultan las políticas 

establecidas para tratar de ayudar a los sectores que se encuentran en pobreza 

extrema. 

Además, CEPAL ha incidido que al cierre de 2022 el número de pobres 

llego al 32,1% (porcentajes correspondientes a 201 millones de individuos) y al 

13,1% (82 millones) en vulnerabilidad extrema, es decir tasa de pobreza 

ligeramente más baja que en 2021 hubo una reducción con un pequeño aumento 

de la pobreza extrema, esto se debe crisis económica en el mercado laboral y la 

inflación. 

Otro hallazgo importante que se desprende en el estudio se da en la 

relación significativa que hay entre la gestión del servicio y la atención alimentaria 

y de nutrición en infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho 2023, al 

registrarse un valor rho= 0,481 (p<0,05), donde además se comprueba que la 

atención alimentaria y de nutrición se ubicó en un nivel moderado. Ante este 

particular, McKillop et al. (2021) argumenta que la gestión intenta complacer las 

carencias que presenta una comunidad para lo cual realiza un esfuerzo para 

completar cada uno de los procesos que van a permitir elevar el nivel de vida.  

Estos resultados se corresponden con lo planteado por el MIDIS (2020), 

al indicar que los alimentos oportunos ayudan a que los infantes tengan una 

mejor calidad de vida, por lo que es obvio que al presentarse una gestión del 

servicio inadecuada la dotación de alimentos para atender a los infantes podría 

ser insuficiente.  Coincidiendo con el trabajo de Rodríguez et al. (2021) que en 

cierto modo los Gobiernos se han enfocado en habilitar a las personas para 

atender a los niños, pero han descuidado el hecho de garantizar el cuidado 

alimentario. De igual forma, en el estudio de Huaytán & Ruiz (2019) referente a 

la implementación de Cuna Mas en el Perú se constató que el 71,3% de los 
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encuestados consideraron que la atención en nutrición y alimentación se ubicó 

en un nivel medio, lo que significó la presencia de ciertas debilidades en esta 

actividad de proveer de alimentos a los niños que asisten a los centros de salud 

integrados. 

 Asi mismo Sisay,et al (2022), enfatiza que en lo primeros años de vida, 

existe riesgos de que el menor pueda presentar anemia y con ell  presentan 

enfermedades gastrointestinales, por tanto  el autor recomienda, que las politicas 

publicas sean mas agresivas en sus abordajes en temas de anemia,  puesto 

dentro de Cuna Mas, todavia es debil, esto se debe al poco presuepuesto que 

manejan entoces hay mucho por hacer. Por su parte Varghese, et al.(2023) , 

coicinde con  Sisay,et al (2022), que los primeros años es vital  para  que los 

niños reciban una buena alimentacion complementaria, siendo un porblema para 

los paises que esta etapa exista alto indicie de niños que presentan anemia, esto 

ocurreo por uan serie de factores desde falta de ingreso de los padres incluso 

del Esta por la politicas deficientes que tiene en sus diversos porgramas. 

 Tambien es de relevancia la igesta de alimentos nutritivos en los primeros 

años de vida, a lo que Nassreddine,et al (2022), las politicas publicas son 

deficientes en sus abordajes para prevenir la destruccion en los menores, a ello 

el autor da cuenta la mala practica de la alimentacion en los menores donde 

genera triple carga de malnutrición como resultado la desnutrición, sobrepeso e 

insuficiencia de micronutrientes en este grupo de edad. 

Del mismo modo enfatiza Mitma (2021), que existe cuatro regiones 

Lambayeque, Ayacucho, Junín y Apurímac, las Cuna Mas continúen cerrados a 

pesar de que se haya levantado las restricciones sanitarias, sin proveedor de 

alimentos, donde las madres usuarias presentan sus quejas por la falta de 

cuidado y presupuesto.  Esto se evidencia justamente con la según Mitma 

(2021), señala que las cuatro regiones Lambayeque, Ayacucho, Junín y 

Apurímac, las Cuna Mas continúen cerrados a pesar de que se haya levantado 

las restricciones sanitarias, sin proveedor de alimentos, donde las madres 

usuarias presentan sus quejas por la falta de cuidado y presupuesto.  

Por tanto; hay vinculación con la tabla 10 describe que un nivel regular de 

la gestión del servicio de Cuna Más se relaciona con una atención alimentaria y 

nutrición regular con un 51,9% y en la medida que la gestión del servicio mejora 

el nivel de atención alimentaria y nutrición tiende a experimentar un aumento 
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leve al pasar a un nivel bueno evidenciando una mayor frecuencia de 1,3%, por 

tanto es muy importante cumplir con los lineamientos propuesto del programa 

hacia los usuarios, satisfaces esas necesidades será el éxito de dicha entidad. 

En efecto estas políticas de ayuda social a las poblaciones de riesgo de 

algún modo coadyuvan a paliar dichas necesidades, como se sabe la pobreza 

en Perú durante la pandemia se incrementó a lo que Ames (2021), afirma que 

los peruanos que viven en la pobreza extrema no pueden pagar lo suficiente por 

necesidades básicas como alimentación, vivienda, transporte, salud, etc. A pesar 

de que el Estado ha tratado de cerrar la brecha brindando apoyo a las familias a 

través de programas sociales, los subsidios no cubren las necesidades actuales 

exacerbadas por la pandemia y la inflación. Sin embargo, el Estado en su afán 

de paliar esas necesidades ha tenido que incrementar presupuesto para cubrir 

aquellas Cunas que seguían cerrado hasta afínales del 2022. 

No obstante, se apreciaron algunos estudios donde se presentaron 

resultados más favorables como el realizado por Aliaga (2021), precisamente 

sobre Cuna Más en el Perú, en el que se determinó que las madres consultadas 

se mostraban satisfechas por la manera en que este programa garantizaba la 

alimentación de los niños. En este orden de ideas, del estudio elaborado por 

Pillco (2020), también se tuvo que el 76,7% de los consultados manifestaron que 

el Programa Nacional Cuna Más en la región de Abancay ofrece constantemente 

la suplementacion de hierro a los niños. 

Seguidamente, de la investigación realizada se comprobó la asociación 

estadística que existe entre la gestión de servicio y el cuidado de la salud infantil 

de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023, esto al 

obtenerse un valor rho= 0,452 (p<0,05), y aunado a tal condición se constató que 

el nivel del cuidado de la salud infantil de los niños se ubicó en un nivel 

moderado, caracterizado por la presencia de algunos obstáculos que impiden la 

preservación total de la salud de esta población tan vulnerable. Al respecto, el 

MIDIS (2020) argumenta que se deben crear las mejores condiciones para 

resguardar a los niños de enfermedades, al promover las prácticas saludables y 

realizar el seguimiento del crecimiento y desarrollo infantes.  

Estos hallazgos son similares a los encontrados por Bardales (2020) en 

su estudio sobre la atención integral del programa Cuna Mas en Carabayllo en 

el Perú, donde se corrobora que las cuidadoras pertenecientes al programa no 
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brindan un cuidado integral a los niños atendidos en los centros destinados para 

ello. Por otro lado, Huaytán & Ruiz (2019), en el trabajo de investigación 

realizado en  Cuna Más, en el departamento de Huánuco determinaron que la 

calidad de la atención en los niños presenta niveles regulares, y que en mucho 

se han podido superar los problemas de anemia que presentaron varios infantes.  

En última instancia, la relación estadística entre la gestión de servicio y la 

atención temprana en su aprendizaje de los infantes de Cuna Mas del 

departamento Ayacucho; 2023, esto al registrarse un valor rho= 0,603 (p<0,05), 

y entre otros resultados se verificó que la atención temprana en el aprendizaje 

de los niños se ubicó en un nivel moderado. Ante este particular, MIDIS (2020) 

recalca el hecho de que estas actividades relacionadas a la atención temprana 

en el aprendizaje de los niños deben caracterizarse por la interacción de las 

cuidadoras con estos últimos. Asimismo, Bacon (2019) señala que la atención a 

los infantes debe llevarse a cabo en un entorno amoroso, donde se estimule la 

interacción por medio de juegos y otras acciones que sirvan para incentivar las 

ideas y la autosuficiencia en los niños.  

Por su parte Salazar (2022), la tardía recuperación en empleo y la inflación 

agudiza afectado a las poblaciones que viven en riesgo y vulnerabilidad de los 

miles de latinoamericanos”, además agrega no se revirtió los impactos de la 

pandemia sobre todo de aquellas familias que viven en la precariedad que 

enfrentan esta crisis silenciosa como es la educación con suspensión de clases 

presenciales a virtuales beneficiándose solo en que tiene internet, la 

alimentación donde se incrementó la anemia en los infantes años, situación que 

afecta el futuro de las nuevas generaciones. 

Los datos obtenidos coinciden con el trabajo de Urueta (2019) en su 

estudio sobre atención integral en Colombia, el cual concluyó que la 

implementación adecuada del programa social AIPI contribuyó al fortalecimiento 

de los miembros de familia, y, por consiguiente, se potencia la atención integral 

de los menores. De igual modo, Espín & Silva (2020) en su estudio explicativo 

sobre la protección de los derechos de atención en niños y adolescentes 

realizado en el Ecuador determinaron que el Estado debe garantizar el desarrollo 

integral de los niños, pero tambien los padres tienen que fomentar  una 

alimnetacion sana y saludable  para el  desarrollo de sus menores hijos, y del 
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mismo modo articular y coordinar con los responsables que cuidan a sus 

menores hijos en Cuna Mas. 

En tanto que en la investigación realizada por Figueroa (2019) se observa 

como la implementación adecuada del programa Chile Crece Contigo (ChCC) 

conllevó a que las madres se interesen en mayor grado por los aspectos vinculados 

a la lactancia materna en los infantes, y puedan aportar más al desarrollo del 

niño sobre todo en la prevención de las enfermedades. 
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                                          CONCLUSIONES 

1) En lo concerniente al objetivo general de la investigación, se determinó 

que la gestión de servicio se relaciona significativamente con la atención 

integral en infantes del Programa Nacional Cuna Mas del departamento 

Ayacucho; 2023, siendo rho = 0,569 (p = 0,000 < 0,05). De este modo, se 

entiende que una gestión óptima del servicio en el ámbito del Programa 

Nacional Cuna Mas puede conllevar a una atención integral de calidad, 

que pueda satisfacer los requerimientos de la población infantil que 

intenta beneficiarse de esta iniciativa. Destacando que la gestión que se 

realiza “Cuna Mas”, en un diseño de cogestión comunitaria, según los 

usuarios es eficiencia, eficacia y sostenible, con referencia a la ejecución 

presupuestal, existe estrategias de gestión administrativa y apoyo de las 

juntas directivas quienes supervisas que sea gastado eficientemente los 

recursos. Por lo que existe una buena disposición favorable a la gestión 

de Cuna Mas por las usuarias, donde cumple con los intereses y 

expectativas de las familias usuarias. 

2) Con respecto al primer objetivo específico, se estableció la relación 

estadística entre la gestión de servicio y la atención alimentaria y nutrición 

que reciben los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 2023 

al evidenciarse un valor rho = 0,481 (p = 0,001 < 0,05); evidenciando que 

hay  un limitado presupuesto,  donde bajan  la rasión de los alimentos y 

con ella disminuya la densidad nutricional, también existe un limitado 

consumo de omega, en especial el consumo de  carne pescado, 

situaciones que no  han permitido que los menores tengan una 

alimentación adecuado, por tanto está vinculado al presupuesto. 

3) Teniendo en cuenta el segundo objetivo específico, se comprobó la 

relación estadística existente entre la gestión de servicio y el cuidado de 

la salud infantil de los infantes de Cuna Mas del departamento Ayacucho; 

2023 al evidenciarse un valor rho = 0,452 (p = 0,013 < 0,05); por lo que 

se evidencia que existe una buena coordinación con el centro de Salud 

de San Juan Bautista con el área de CRED, donde los menores 

trimestralmente pasan su dosaje de hemoglobina bajo la coordinación de 

la madres usuarias, del mismo modo es un requisito para ser parte de 

Cuna Mas que los niños acudan al CRED. Además de ello se desarrolla 
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una serie de acciones en favor de estos infantes con son las 

vacunaciones, dotación de suplementos, campañas de desparasitación, 

etc. Estas son coordinadas entre las familias usuarias y la entidad de 

Cunas Mas.   

4) Del tercer objetivo específico, se comprobó la existencia de una relación 

significativa entre la gestión de servicio y la atención temprana en el 

aprendizaje de los infantes al evidenciarse un valor rho = 0,603 (p = 0,001 

< 0,05). De esta manera, se entiende que una gestión óptima del servicio 

puede conducir a promover en desarrollo de los infantes en las áreas 

motoras, cognitivas, sociales, emocionales y comunicativas, e incluso 

propicia un nivel de concientización mayor en los padres para que puedan 

contribuir en el crecimiento de sus hijos. 
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                               RECOMENDACIONES 

1) Se recomienda a las autoridades que dirigen Cuna Más, tener una 

comunicación asertiva, socialización y retroalimentación de forma 

mensual, para abordar algunas mejoras y limitaciones que presenta el 

servicio,  también proponer mejoras de solución, con todos los actores del 

comité de gestión: nutricionistas, cocineras, madres cuidadoras, 

acompañante técnico y usuarias, los temas a tratar : monitoreo en la salud 

de los infantes, anemia, aceptabilidad de las preparaciones, dificultades 

presentadas durante el consumo de alimentos, así mejorar la 

comunicación, empoderamiento y compromiso de todos los integrantes a 

fin de alcanzar mejores resultados. Por otro lado, hacer partícipes a los 

Comités de Gestión, de todas las acciones y estrategias diseñadas para 

el funcionamiento del servicio, incluyendo las acciones de monitoreo y 

seguimiento; a partir de las cuáles se generan cambios y reajustes en la 

intervención, para asegurar que el servicio llegue de acuerdo a lo 

planificado y se obtengan los resultados esperados, de la misma manera 

coadyuvar las capacidades de los comités de gestión, consejo de 

vigilancia y facilitadores en gestión del servicio, vigilancia comunitaria, 

visita al hogar.  

2) Se recomienda a las operadoras de Cuna Más incrementar el presupuesto 

del componente alimentario para brindar a los beneficiarios alimentos de 

mayor calidad y variedad que satisfagan todas las necesidades 

nutricionales de la primera infancia. Por otro lado, fomentar la 

participación activa de la familia, desarrollar una estrategia que los motive 

desde el ingreso hasta el alta. Si es posible, se recomienda que el 

programa considere aumentar los estipendios para que los participantes 

locales paguen su comida, dando prioridad a las madres adoptivas que 

permanecen en sus cunas desde 8:00 am a 4:00 pm y la ración de 

alimentos debe ser solo para niñas y niños del programa. 

3) Se sugiere a las autoridades que dirigen Cuna Más, promover un mayor 

nivel de articulación con otras entidades del sector público y privado que 

persigan fines similares, con el objetivo de realizar un conjunto de talleres 

y foros formativos donde sean expuestos los beneficios que se 
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desprenden de los diferentes tipos de programas sociales, y a su vez 

puedan explicarse los medios de prevención de enfermedad que puedan 

afectar a los niños. 

4) Los representantes consultivos de Cuna Mas esperan que el programa 

actualice constantemente los materiales didácticos a través de la compra 

de materiales didácticos o el desarrollo en función de los aportes de cada 

distrito. Como estrategia se deben formar alianzas con instituciones 

públicas o privadas que donen los materiales o insumos antes 

mencionados. También se recomienda dotar a los establecimientos 

necesarios y focalizados con el equipamiento adecuado para una 

adecuada socialización e interacción, teniendo en cuenta la importancia 

de la educación temprana en los primeros años de vida de los niños y 

niñas. Los servicios de apoyo a la familia de aprendizaje pueden promover 

de manera efectiva el desarrollo integral de niñas y niños y mejorar su 

atención, concentración, habilidades de comunicación y habilidades 

sociales. Por otro lado, es necesario implementar un enfoque más 

dinámico y participativo de acuerdo con el nivel educativo de la madre del 

usuario y la frecuencia de las sesiones de socialización y aprendizaje 

mutuo del PNCM SAF, teniendo en cuenta las necesidades de la familia 

y el padre del niño usuario, madre y cuidadores La necesidad, intereses y 

opiniones que son la base para fortalecer los conocimientos, habilidades 

y prácticas de madres, padres y/o niños hasta 36 meses en el cuidado y 

educación en la región. 
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ANEXOS 

Anexo 1. Matriz de consistencia 

TÍTULO: Gestión de servicio y atención integral a niños del Programa Nacional Cuna Mas del departamento de Ayacucho; 2023 

AUTOR: Diana Carolina Huayna Mendieta 

 

Problema general: 
 ¿Cuál es la relación entre 
gestión de servicio y atención 
integral en infantes del 
Programa Nacional Cuna Mas 
del departamento de Ayacucho; 
2023? 
Problemas específicos:  
a) ¿Cuál es la relación que hay 
con gestión de servicio y la 
atención alimentaria y 
nutrición que reciben los en 
infantes de Cuna Mas del 
departamento Ayacucho; 2023? 
b) ¿Cuál es la relación que hay 
con gestión de servicio y 
cuidado de la Salud Infantil de 
los en infantes con Cuna Mas 
del departamento Ayacucho; 
2023? 
c) ¿Cuál es la relación que hay 
con gestión de servicio y la 
estimulación temprana en su 
aprendizaje de los en infantes 
de Cuna Mas del departamento 
Ayacucho; 2023? 

Objetivo general: 
Identificar la relación entre 
gestión de servicio y atención 
integral con los infantes del 
Programa Nacional Cuna 
Mas del departamento de 
Ayacucho; 2023 
Objetivos específicos: 
a) Contrastar la relación con 
gestión de servicio y la 
atención alimentaria y 
nutrición que reciben los 
infantes del Cuna Mas del 
departamento Ayacucho; 
2023. 
b) Contrastar la relación que 
hay con gestión de servicio y 
cuidado de la Salud Infantil 
de los infantes de Cuna Mas 
del departamento Ayacucho; 
2023. 
c) Contrastar la relación que 
hay con gestión de servicio y 
la estimulación temprana en 
su aprendizaje de los 
infantes de Cuna Mas del 
departamento Ayacucho; 
2023. 
 
 
 
 

Hipótesis General.  
Se relaciona la gestión de servicio 
y atención integral en infantes del 
Programa Nacional Cuna Mas del 
departamento Ayacucho; 2023 
Hipótesis específicas: 
a) Hay relación con gestión de 

servicio y la atención alimentaria y 

nutrición que reciben los infantes 

de Cuna Mas del departamento 

Ayacucho; 2023. 

b) Se relaciona la gestión de 

servicio y cuidado de la Salud 

Infantil de los infantes de Cuna 

Mas del departamento Ayacucho; 

2023. 

c) Se relaciona significativamente 

la gestión de servicio y la 

estimulación temprana en su 

aprendizaje de los infantes Cuna 

Mas del departamento Ayacucho; 

2023. 

 

 

VARIABLES   

Variable 1: Gestión de servicio   

Dimensiones Indicadores Escala y valores 

Niveles y 
rangos 

 

 

Vigilancia 
comunitaria 

 

- Función en el Comité de Gestión  
- Función en el consejo de vigilancia 

comunitaria  

 

 

 (1)  

 (2) 

 (3) 

(4) 

 (5) 

Mala 

(21-63) 
(8-24) 
(13-39) 
Regular 

(64-84) 

(25-32) 

(40-52) 
Buena 

(85-105) 

(33-40) 
(53-45) 

Gestión de 
procesos 

- Reconocimiento 

- Al usuario 

- Reconocimiento social 

- Acceso a todos los servicios  

- Atención a los menores  

- Atención a los padres de familia 

(1)  

 (2) 

 (3) 

(4) 
 (5) 

Variable 2: satisfacción de usuario   

Dimensiones Indicadores Escala y valores 
Niveles y 
rangos 

Alimentaria y 
nutrición 

- Oportunamente reciben su 
alimentación  

- Alimentos de calidad (rico en 
hierro) 

(1)  

 (2) 

 (3) 

(4) 

 (5) 

Mala 

(21-63) 
(13-39) 
(4-12) 
(4-12) 
 
Regular 

(64-84) 

(40-52) 

(13-16) 

(13-16) 
Buena 

(85-105) 

(53-65) 
(17-20) 

Cuidado de la 
Salud Infantil 

- Socio afectiva  
- Actividades físicas  

Estimulación 
temprana en su 
aprendizaje 

- Desarrollo de su sicomotriz fina  

- Cognitivo  

- Comunicativo  
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(17-20) 

Tipo y diseño de investigación 

(sustentado) 

Población y muestra 

(sustentado) 

Técnicas e instrumentos Estadística 

Tipo: Básica  

Chávez (2017),  

Hernández & Col (2018) 

Nivel: Correlacional 

(Hernández, et al. (2018) 

 

Enfoque: Cuantitativo 

Sampieri & Mendoza (2018), (falta 

referencia) 

 

Método: Hipotetico - Deductivo 

Bernal (2018) 

 

Diseño: No Experimental 

Pino (2019) 

 

Población: Beneficiarias del 

Programa Cuna Mas del distrito 

de San Juan Bautista, 

Ayacucho 2023. 

Hernández, Sampieri & Mendoza 

(2018) 

Muestra: 77 Beneficiarios del 

Programa Cuna Ma, del distrito 

San Juan Bautista, Ayacucho 

2023. 

Hernández, Sampieri & Mendoza 

(2018) 

Muestreo: No Probabilístico  

Valderrama (2017)  

Variable 1: Gestión de servicio  

 

Técnica: Encuesta 

 

 

Instrumento: Cuestionario  

 

 

Variable 2: Atención integral  

 

Técnica: Encuesta 

 

Instrumento: Cuestionario 

Descriptiva: Uso del programa SSPSS 

para describir tablas y figuras 

Inferencial: Uso del programa SSPS para 

contrastar las hipótesis. Prueba de Rho 

de Spearman 
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Anexo 2. Matriz de operacionalización 

 

 

 

 

Variables Definición conceptual  Definición operacional  Dimensiones Ítems  Indicadores 

 
 
 
Gestión del 
servicio  

Murray (2002), La gestión 
implica la interacción con todas 
las actividades de una entidad, 
incluidas las unidades, las 
instituciones de información y 
los negocios. También es una 
"tarea orientada a captar y 
designar los materiales 
importantes para lograr los 
objetivos planteados de la 
entidad ". entonces es verificar 
y valuar los logros alcanzados 
utilizando todos los recursos 
que tiene a su cargo la entidad. 

Operacionalmente 
gestión de servicio 
compone las 
dimensiones:  Gestión 
de pensión no 
contributiva, gestión de 
acompañamiento 
 

Gestión de 
pensión no 
contributiva 
 

1-2 
3-4 
5-6 
7-8 

- Función en el Comité de Gestión  
- función en el consejo de Vigilancia 

Comunitaria  
 

Gestión de 
acompañamiento 

9-10 
11-12 
13-14 
15-16 
17-18 
19-21 

- Reconocimiento al usuario 
- Reconocimiento social 
- Acceso a todos los servicios  
- Atención a los menores  
- Atención a los padres de familia 

 
 

Atención 
integral  

MIDIS (2020), afirma que es 
una serie de actividades 
coordinadas, cuya finalidad es 
que todas las carencias sean 
satisfechas de una población 
determina, estas pueden darse 
a través de los programas 
sociales. 

Operacionalmente 
Atención de servicio 
compone las 
dimensiones:  
Alimentaria y nutrición, 
Cuidado de la Salud 
Infantil, Estimulación 
temprana en su 
aprendizaje 
 

 
Alimentaria y 
nutrición 

1-2 
2-3 
4-5 
6-7 
8-9 
10-11 
12-13 

- Oportunamente reciben su 
alimentación  

- Alimentos de calidad (rico en hierro) 

Cuidado de la 
Salud Infantil 
 

14-15 
16-17 

- Socio afectiva 

- Actividades físicas 

Estimulación 
temprana en su 
aprendizaje 

18-19 
20-21 

- Desarrollo de su sicomotriz fina 
- Cognitivo 
- Comunicativo  
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Anexo 3. Instrumento de recolección de datos 

C. Instrumentos  

 

Estimada Beneficiaria: 

 El presente cuestionario, adolece en conocer la gestión de servicio y la 

atención integral de Cuna Más. La información que vuestra persona no da, será 

privada, respetando algunas infidencias que nos brinde durante la obtención de 

información, en tal sentido la información que nos brinde sea lo más cercado posible 

al objetivo que tienen la presente investigación, para ello se pide que marque con una 

(X), los cuadros las que usted considere acertada. 

 ¡Muchas gracias! 

 

DIMENSIONES  

Gestión Comunitaria  1 2 3 4 

01 Participa informe de los gastos Comité de Gestión.  x   

02 acude a realización del informe anual. x    

03 Su menor recibe las tres raciones   x  

04 Cuna Más entrega materiales didácticos   x  

05 Cuna Mas, resuelve de manera inmediata la falta de personal 

como las madres cuidadoras 

 x   

06 Conoce algún integrante de Cuna Ma que supervisa el buen 

funcionamiento de la entidad. 

x    

07 ud, conoce o sabe de concejo de vigilancia  x   

08 el consejo de Vigilancia es participativo y esta activa.  x   

 Dimensión: Gestión de procesos     

09 su menor va a Cuna (lunes-viernes)      

10 ¿te gustaría que también haya los sábados y domingos?     

11 ¿El servicio que da Cuna, te permitido trabajar sin 

preocupaciones? 

    

Leyenda: 

- Totalmente en desacuerdo (1)  

- En desacuerdo (2) 

- Indiferente (3) 

- De acuerdo (4) 

Totalmente de acuerdo (5) 
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12 ¿Cuándo se va trabajar tu niño siempre se queda en la Cuna?     

13 ¿La junta directiva se preocupa por mejorar y darle calidad por 

sus menores? 

    

14 ¿Los alimentos que come tu hija es nutritivo?     

15 ¿le gusta los alimentos que proporciona Cuna Más, a tu menor?     

16 ¿Las madres cuidadoras es adecuada para tus hijos pequeños?     

17 ¿Su menor ha mejoro su habilidad en el dialogo que ingresó al 

Cuna Más? 

    

18 ¿Su menor mejoro su habilidad social desde que va a Cuna 

Mas? 

    

19 ¿Su menor ha mejorado su habilidad cognitiva desde que va a 

Cuna Mas? 

    

20 ¿Su menor ha mejorado su habilidad física desde que va a Cuna 

Mas? 

    

21 ¿Cómo calificas sobre los horarios de atención de Cuna Mas?     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cuestionario – Atención integral  
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Estimada Beneficiaria: 

 El presente cuestionario, adolece en conocer la gestión de servicio y la atención 

integral de Cuna Más. La información que vuestra persona no da, será privada, 

respetando algunas infidencias que nos brinde durante la obtención de información, 

en tal sentido la información que nos brinde sea lo más cercado posible al objetivo 

que tienen la presente investigación, para ello se pide que marque con una (X), los 

cuadros las que usted considere acertada. 

 ¡Muchas gracias! 

Leyenda:  

- Totalmente en desacuerdo (1)  

- En desacuerdo (2) 

- Indiferente (3) 

- De acuerdo (4) 

- Totalmente de acuerdo (5) 

 

DIMENSIONES  

Dimensión: Alimentaria y nutrition 1 2 3 4 

01 ¿Cómo garantiza Cuna Mas el servicio de los alimentos según la 
edad de los menores? 

 

    

02 ¿Garantía de que los niños coman sus alimentos todos en la 
sala?  
 

    

03 ¿La alimentación tiene alto porcentaje de hierro?  
 

    

04 ¿Les informa sobre la dosificación de los alimentos para sus 
menores?  
 

    

05 ¿Conoce la programación de menús para la semana? 
 

    

06 ¿Cuántas veces al día alimentan al menor?      

07 ¿conoce los tipos de alimentos que le a sus hijos?      

08 ¿La alimentación brindada en Cuna Mas, ha mejorado en su 

desarrollo físico de su menor?  

    

09 ¿Los espacios donde interactúa su mejor ayuda a que 

desarrolle su sicomotriz fina?  
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10 ¿El servicio de cuidado fomenta en salubridad y aseo personal 

de su menor hijo?  

    

11 ¿al pertenecer a Cuna Mas, fomenta que este al día en su Control 

de CRED su hijo?  

    

12 ¿Durante las sesiones de preparación de alimentos que 

contengan hierro, ayudo a balancear la alimentación de tu menor 

hijo? 

    

13 ¿ser pare te de Cuna Ma ayudo a que tu menor sea más 

despierto y aprenda muchas cosas? 

    

Dimensión: Cuidado de la Salud Infantil 
 

    

14 La madre cuidadora fomenta el aseo personal y cuidado de la 

salud 

    

15 el personal de Cuna Mas, utiliza agua clorada     

16  

Con que frecuencia el personal de Cuna Mas fomenta el cuidado 
bucal. 

    

17 Usted, vio que las madres cuidadoras fomenta el cuidado bucal 

cada vez que introduce sus alimentos el menor. 

    

Dimensión: Estimulación temprana en su aprendizaje     

18 El responde ante su llamado.     

19 Su menor establece un dialogo entre sus padres y las guías de 

Cuna Mas 

    

20 El menor puede armar conos si la ayuda de un adulto.     

21 El menor realiza actividades como correr, saltar, y los más 

menores gatear, reconocer la voz, y entro otros. 
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 Anexo 3: Modelo de Consentimiento y/o asentimiento informado. 

 Consentimiento 1. 
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Consentimiento 2. 
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Anexo 4: Matriz Evaluación por juicio de expertos  

D. Validez de experto  

 Validador 1:  Mg. Fiorella Luque Mendieta  
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Registro en la SUNEDU. 
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Validador 2: Montes De Oca Alcarraz, José Ciro 
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- Verificación SUNEDU 
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              Validador 2: Hubner Janampa Patilla 
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- Verificación SUNEDU 
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