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Resumen

En la presente investigacion el objetivo es establecer la relacion entre el programa
nacional de asistencia social solidaria y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021. El tipo de investigaciéon aplicado es de nivel descriptivo
correlacional, de enfoque cuantitativo y de disefio no experimental. La poblacion
estad compuesta por 919 beneficiarios afiliados, con una muestra de 241 personas,
el muestreo es probabilistico aleatorio simple. La técnica empleada para
recolectar la informacién es una encuesta y el instrumento de recoleccién de
datos es el cuestionario, validados a través de juicios de expertos y determinando
su confiabilidad mediante Alfa de Cronbach. EI programa nacional de asistencia
social solidaria no se relaciona con la calidad de vida, segun los datos obtenidos
por los encuestados de un distrito de Ayacucho. Corroborado con el analisis

estadistico, que evidencié el valor de sig. = 0. 169, superior a 0.05.

Palabras clave: Programa nacional de asistencia social, calidad de vida, estado

de vulnerabilidad, proteccién social.
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Abstract

In this research, the objective is to establish the relationship between the national
solidarity social assistance program and the quality of life in a district of Ayacucho,
2021. The type of research applied is of a descriptive correlational level, with a
guantitative approach and a non-experimental design. . The population is made up
of 919 affiliated beneficiaries, with a sample of 241 people, the sampling is simple
random probability. The technique used to collect the information is a survey and
the data collection instrument is the questionnaire, validated through expert
judgments and determining its reliability using Cronbach's Alpha. The national
solidarity social assistance program is not related to quality of life, according to
data obtained by respondents from a district of Ayacucho. Corroborated with the
statistical analysis, which evidenced the value of sig. = 0. 169, greater than 0.05.

Keywords: National program of social assistance, quality of life, state of

vulnerability, social protection.

viii



|. INTRODUCCION

El aumento demogréfico de la poblacién adulta mayor ha generado que en
diversos paises se tome en cuenta politicas sociales que aseguren una mejor
calidad de vida. Diversos investigadores analizan la situacién desde sus propios
entornos e incluso a nivel internacional. Un articulo de las Naciones Unidas
(2019), sostiene que los factores demograficos del envejecimiento de la

poblacion es determinado por la migracion, la fertilidad y la mortalidad.

Euro Health Net Magazine, el 22 de junio del 2020, afirmé que los adultos
mayores de zonas rurales de Europa tienen mayores problemas econdémicos, mas
aun porque la pobreza es mayor y la cobertura de seguros menos, lo que genera
desigualdades; ademas, analiza que el envejecimiento en Europa como un

desafio para la mayoria de paises.

Para Pérez Ortiz (1998) se debe entender el envejecimiento en toda su
complejidad y magnitud. Por esta razon es importante, en primer lugar, conocer
las particularidad de este grupo poblacional y la estrategia que el Estado esta
aplicando actualmente. Sostiene que debe ser entendido como un fenémeno
social que no debe excluirse sino debe ser comprendida en su existencia material

y conceptual.

Healy, R. (2005), afirmé que Estados Unidos y Canadd ya manifestaban
problemas socioeconémicos relacionados por la poblacion envejecida desde el

afio dos mil cinco, por lo que plantea algunas estrategias.

Census United States, del 25 de junio del 2020, sostuvo que la Oficina del Censos
en los Estados unidos estim6 que el grupo etario de personas con mas de 65
afos se ha incrementado méas de un tercio en los uUltimos diez afios, y en un 3.2%
del 2018 a 20109.

The New York Times, el 09 de agosto del 2018, precis6 que los adultos mayores

se han incrementado rapidamente, lamentablemente existe muchos de ellos se



encuentran en quiebra, por lo que la idea de jubilacion tradicional esta siendo

desterrada.

En Latinoamérica tenemos el estudio de Martinez, T., Gonzalez, C., Castellon, G.
y Gonzalez, B. (2018), sostienen en su articulo que el envejecimiento es un
nuevo fendbmeno, dado que se ha disminuido la tasa de natalidad y se ha
incrementado la esperanza de vida, por este motivo resulta un tema muy complejo
y de gran relevancia en las diversas sociedades del mundo. Se esta
incrementando la poblacion etaria de mayores de sesenta afos, si bien es positivo

como resultado de estrategias de politicas publicas también constituye un reto.

Abramo, L., Cecchini, S. y Morales, B. (2019), sostienen que los estados deben
utilizar estrategias de inclusién socio-laboral a efectos de avanzar conjuntamente,
atendiendo las desigualdades que posee la poblacion envejecida, considerando

como ejes el trabajo decente, la proteccién social y los derechos humanos.

Rubio, D., Rivera, L., Borges, L. y Gonzale, F. (2015) manifesté que un nuevo reto
en el sistema de salud de diversos paises es el envejecimiento, por lo que es

importante mantener la salud y bienestar de esta poblacion.

A nivel nacional los resultados de la INEI, obtenidos del Xl Censo de Poblacién y
VII de Vivienda del afio 2017, reflejan que la poblacion mayor de 70 afios

conforman el 3'497.576; es decir 11,9% del total de poblacion.

Los resultados obtenidos por diversos autores son variados, en muchos casos se
muestran escenarios optimistas; sin embargo, tal como lo refieren Torres, J. y
Salinas, C. (2016), el programa no garantiza que los resultados hallados sea igual
para todos los afiliados, en algunas zonas rurales no se muestran efectos y en

algunas zonas urbanas incluso se muestra efectos negativos.

En esta investigacion se tiene dos variables estudiadas, el Programa Nacional de
Asistencia Social Solidaria y la calidad de vida de los beneficiarios en un distrito
de Ayacucho, durante el afio 2021; la particularidad de esta investigacion se



desarrolla en un contexto de emergencia sanitaria, siendo los mas vulnerables los

adultos mayores.

Por todo lo anterior, se propuso como problema general: ¢Cual es la relacién
entre el programa nacional de asistencia social solidaria y la calidad de vida en un
distrito de Ayacucho, 2021? Asimismo, se detalla como problemas especificos: (a)
¢,Cual es la relacion entre el estado de vulnerabilidad y la calidad de vida en un
distrito de Ayacucho, 2021? (b) ¢Cual es la relacion entre la proteccion social y la
calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021? y (c) ¢ Cual es la relacion los

beneficiarios y la calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 20217

La justificacion tedrica es aquella cualidad que poseen las investigaciones que
contribuyen a solucionar un problema o propone soluciones pertinentes, segun
Bernal (2010). Por ello, en esta investigacion supone el estudio de las variables
planteadas y considerando teorias como aporte para Su estructuracion y
desarrollo, es decir, partiendo de las bases tedricas existentes y generando
nuevos conocimientos a partir de informacion confiable. Finalmente el producto de
este trabajo sirve de fuentes para futuras investigaciones respecto a las variables
analizadas. Ademas, se proporciona nuevos conocimientos a las ciencias

administrativas.

La justificacion metodolégica se advierte en la propuesta novedosa de estrategias
a efectos de generar conocimientos confiables y validos, Bernal (2015). Los
resultados de esta investigacion, conclusiones y recomendacion permitiran una
mejor gestion de la Municipalidad de Cangallo, lo cual constituye la justificacion

practica.

Los beneficiarios del programa y la propia gestion municipal forman parte de la
justificacion social, puesto que los resultados permiten mejorar la gestion del
programa, en base al contexto de la poblacion y las recomendaciones planteadas.
Los beneficiados resultan ser los estudiantes, la propia sociedad, los municipios,
organismos gubernamentales, entre otros; a quienes se proponen alternativas y

recomendaciones.



El objetivo general determinado fue establecer la relacion entre el programa
nacional de asistencia social solidaria y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021. Los objetivos especificos: (a) Establecer la relacién entre el
estado de vulnerabilidad y la calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021, (b)
Establecer la relacion entre la proteccion social y la calidad de vida en un distrito
de Ayacucho, 2021, (c) Establecer la relacion de los beneficiarios y la calidad de

vida en un distrito de Ayacucho, 2021

Se planted la siguiente hipétesis general: Existe relacidon entre el programa
nacional de asistencia social solidaria y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021. Asimismo, se planted las hipotesis especificas: (a) Existe
relacion entre el estado de vulnerabilidad y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021, (b) Existe relacion entre la proteccion social y la calidad de vida
en un distrito de Ayacucho, 2021, y (c) Existe relacion entre los beneficiarios y la

calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021.



ll. MARCO TEORICO

Dentro de los estudios previos internacionales se ha revisado la tesis de
Rangel, A. (2017), en Pension Universal no contributiva para la poblacion de 65
afios 0 mas en el estado de México: 2010 - 2030. El autor analiza la posibilidad de
una propuesta de pension universal no contributiva y calcular costos derivados
de la implementacion. Esta investigacion considera el andlisis actuarial de vida
para proyectar la cantidad de ciudadanos en el Estado de México a través de la
proyeccion de poblaciones, mortalidad y esperanza de vida;, ademas, revisa los
datos de encuestas del pais respecto a la seguridad social y trabajo, a fin de
realizar un simulacro del calculo, estableciendo tres escenarios diferentes. Como
resultado obtuvo que existe una asociacion positiva del presupuesto sobre
asistencia social y salud, con R=0.9999 y respecto al modelo utilizado se obtuvo
R= 0.99430; cabe sefalar que los resultados mas cercanos a 1 implica mayor
nivel de correlacion. El 99.99% de la informacion es detallada mediante los
modelos presentados, por lo que se arriba a que son Utiles pues describen y
predicen la conducta de los datos. Los resultados de los modelos simulados por el
autor muestran el valor de Durbin-Watson en 2.2566; es decir, es poco probable

gue los modelos sean falsos.

Melguizo-Herrera, Estela, Ayala-Medrano, Sandra, Grau-Coneo, Maolis, Merchan-
Duitama, Alexandra, Montes-Hernandez, Tatiana, Payares-Martinez, Catherine, &
Reyes-Villadiego, Tatyana. (2014). Analizan las calidad de vida relacionado a la
salud de adultos mayores, estudio de tipo descriptivo, con enfoque cuantitativo y
con una poblacién de 187 personas mayores de 60 afios residentes de un centro
de proteccién social. Se aplico el Test de Pfeiffer, el indice multicultural de calidad
de vida y una encuesta sociodemografica. Se obtuvo el 45,5% de encuestados
tenia solo nivel educativo primaria, el 80,3% recibia medicacién, 54,5% realizaban
actividades fisicas. Las dimensiones de estudio con mayor porcentaje fueron
plenitud espiritual y el autocuidado, mientras que las dimensiones con menor

porcentaje fueron bienestar fisico y el apoyo comunitario.



México tiene un programa de Pension Universal para personas adultas mayores,
a través del cual se otorga $2,550 pesos bimestralmente a las personas con mas
de 68 afios en el pais, y a las personas con mas de 65 afios si residen en
municipios integrantes de pueblos indigenas. En ese sentido, Vargas, B. (2020),
en Efectos de la politica de proteccion social en las condiciones de discriminacién
de las personas mayores en México. Es un estudio de enfoque cuantitativo, de
corte transversal correlacional y se aplicé la Encuesta Nacional de Discriminacion
a 18,743 adultos mayores de 60 afios. Dentro de las conclusiones se tiene como
conclusién que el 16% a 24% de encuestados consideré ser discriminado.
Ademas, existe una alta probabilidad de percibir discriminacion entre los
beneficiarios del Seguro Popular y los beneficiarios de pension no contributiva
comparados con aquellos que tienen acceso a salud por el seguro social y reciben
pension contributiva, controlando el efecto de las variables sociodemogréficas.

Kedikian, V. (2020), en Estudio sobre la educacion no formal con adultos mayores
en los programas sociales argentinos, analiza los programas sociales durante el
afo 2008 al 2016 en Huerta Grande, Punilla — Cordoba. Basicamente estudia dos
programas que buscan la mejora en la calidad de vida. Investigacion descriptiva,
utiliza el estudio de casos y la investigacion evaluativa, la poblacion tipo censo
compuesta por los actores sociales involucrados en los programas “la experiencia
cuenta” y “voluntariado social de adultos mayores”, se aplicaron encuestas semi
estructuradas y entrevistas. Se arribé a que la idea de la vejez fue favorecida
positivamente por ambos programas, dado que se difundieron los derechos, se
revalor6 la experiencia y se rompieron mitos negativos. El 75% de los
encuestados del programa “la experiencia cuenta” manifestd que los talleres son
excelentes y el 25% que es muy bueno. El 100% considera que tiene mucho
impacto. El 100% esta mas interesado en el taller de telares. Respecto al
programa de voluntariado, el 80% considera que tiene mucho impacto y el 20%

gue tiene poco impacto.

Gutiérrez, A., Orozco, J., Rozo, W. y Martinez, Y. (2017) en Calidad de vida en el
adulto mayor institucionalizado en los municipios de Tenjo y Cajica, los autores

utilizan un estudio multicéntrico, descriptivo y corte transversal. De enfoque mixto,



con muestreo no probabilistico por conveniencia, la muestra final estuvo
compuesta por 74 adultos mayores, 42 del municipio de Tenjo y 32 del municipio
de Cajica. El instrumento usado es el indice multicultural de calidad de vida, se
estudiaron diez variables y utilizd la escala de Likert. Se encontré6 en la
municipalidad de Tenjo, de los 42 adultos mayores se advirti6 que un 50% de la
poblacion estudié primaria, el 31% sin escolaridad y el 4,8% contd con estudios
superiores. La ocupacion anterior fue de empleado en un 40,5%, el 38.1% fue
trabajador independiente y los demas no trabajaron previamente, El 83,5% tenia
un seguro de salud subsidiado y el 16.5% tenia un seguro contributivo. Por otro
lado, de los 32 adultos mayores de la municipalidad de Cajica, el 46,9 % tenia
primaria, el 28.1% no tenia estudios y el 9.4% contaba con estudios superiores.
Ademas, el 53.1% tenia trabajo independiente previamente, 25 % no trabajaron
anteriormente y los demas fueron empleados antes de la institucionalizacién. En
general se encontré que los encuestados la municipalidad de Cajica resaltan la
calidad de vida referido al bienestar psicolégico-social, la satisfaccion personal y
el bienestar fisico; y, para los encuestados de Tenjo, resulta importante el
psicologico-social y la percepcion de la calidad de vida.

Sailema, P. (2018), en Calidad de vida en mujeres mayores de 60 afios centro de
salud N1 Azogues, Ecuador, 2018; estudio descriptivo, transversal y cuantitativo.
Se aplicaron encuestas con escala de FUMAT a 180 mujeres con edades
mayores a sesenta afios, muestra simple por conveniencia. Dentro de las
caracteristica de las mujeres encontradas son: el 64.4% son mujeres de sesenta a
sesenta y nueve afios, de las cuales el 53.3% son casadas; el 69.4% son
residentes de areas urbanas; ademas, muestran un indice de 98 y percentil de 46;

se concluyd que existe un bajo nivel de calidad de vida.

Sarasola, A. (2019) en la tesis doctoral Personas mayores, participacion social y
calidad de vida: El caso de los Bancos del Tiempo, investigacion experimental de
enfoque cuantitativo. Se realizé el estudio en base a dos grupos: experimental y
de control, se midio la calidad de vida basandose en la valoracion de GENCAT, es
una escala de evaluacion objetiva que se fundamenta en la propuesta

multidimensional de Schalock y Verdugo (2002/2003), usa metodologias



cuantitativa y cualitativa. Cabe mencionar que se denomina “bancos de tiempo” a
grupos que intercambian conocimientos y dedican tiempo a la atencion de otras
personas. Se concluye que el 96,4% de los encuestados participan en el Banco
del Tiempo y el 3,5% no; por lo que se encuentra que es bastante popular. El
53,5% conocen los Bancos del Tiempo menos de 6 meses y los demas hace mas
de 7 meses. 90% siente satisfaccion de participar en el programa y el 10% no
siente algo especial sobre su participacion. EI 80% recomienda la participacion en
el Banco del Tiempo. El 91,2% de encuestados refiere que las actividades del

Banco de Tiempo educan en algunos valores, el 8.8% no responde.

Gonzalez, K. y Pérez Y. (2021) Niveles de Satisfaccion de un Grupo de Adultos
Mayores Participantes del Programa Vinculos de la Comuna de Pudahuel en
Santiago de Chile. Vinculos busca la mejoria en la calidad de vida a traves de
redes y se ejecuta a nivel nacional en Chile, se desarrollan actividades con grupos
y visitas domiciliarias; es decir, gestion de redes. El objetivo principal fue
identificar el nivel de satisfaccion sobre el desempefio del programa, su
poblacidén de estudio estuvo compuesta por personas mayores del Sur y Norte de
Pudahuel. Investigacidn descriptiva, con enfoque cuantitativo, utiliza tipo de
muestra probabilistico. Se aplicaron encuestas a 128 personas cuyas edades se
encuentran entre los 65 a 80 afios, durante el aflo 2018 y que en 2019 participan
en su segundo aflo de acompafiamiento. Los resultados obtenidos son: el 38,6%
se siente satisfecho con el desempefio del programa, el 32,9% de los
encuestados tienen un bajo nivel de satisfaccion y el 28,6% muestra un medio

grado de satisfaccion del programa.

Respecto a las investigaciones nacionales, encontramos autores que analizan
la variable denominada programa nacional de asistencia social; Levau, E. y
Marin, J. E. (2015), estudian el impacto de “pensién 65” en Tarapoto de los afios
2012 — 2014, estudio descriptivo, de temporalidad transversal y cuantitativo. El
analisis documental fue la técnica y la guia el instrumento, adicionalmente usan la
encuesta. Se arribé que el programa incrementé significativamente los servicios
primarios de las personas mayores de edad. Asimismo, el nivel de electrificacion

enfocd un avance de 47.19%; generando un cambio satisfactorio para los adultos;



ademas, el servicio de agua determiné un acceso favorable del 42.13%. Por lo
gue afirma que el programa si dio resultados positivos, a través de una mejora en

el acceso de los servicios basicos.

Minchola, E. (2017) analiza Pensién 65 y su impacto en los usuarios de Coayllo —
Canfete, durante el afio 2017. Investigacion basica-correlacional, no experimental,
y transversal. Se utilizé cuestionarios aplicados a 25 usuarios. Como resultado
se concluy6 una alta correlacion positiva entre las variables, con un grado Rho de

Spearman 0.758** y grado de significancia 0.000.

Gonzales, L. y Julca, F. (2018), también estudian el Programa “pension 65" en
Huancas — Amazonas, estudio descriptivo correlacional, no experimental, con
enfoque cuantitativo. Se aplicé cuestionarios a 29 personas, este cuestionario
consideraba indicadores de calidad de vida y datos sociodemograficos. La
correlacion de Pearson fue de 39%; es decir, se advirtid una relacion positiva
moderada, el nivel de significancia p=0.033 < 0.05 es significativa, por lo que se
concluye un impacto positivo de la calidad de vida de los beneficiarios del

programa del distrito estudiado.

Ordofiez, M. (2018) analiza la influencia del programa “Pension 65” en Lunahuana
(Cafiete) — Lima, estudio tipo basica de nivel correlacional-causal, hipotético
deductivo, de enfoque cuantitativo. Tuvo una muestra de 80 personas
beneficiarias a quienes se les encuestd. De los resultados se advirti6 que el
87.5% de encuestados afirmé que el nivel del programa es medio, 10% refirié que
es bajo y el 2.5% que el nivel es alto. Respecto a la percepcién de seguridad
econdémica el 42.5% menciond que es medio, el 33.8% lo calific6 como alto y
23.8% sefiald que es bajo. Sobre los servicios de salud se encontré que el 65%
indicé que es bajo, el 20% medio y el 15% que es alto. Se encuentra un impacto
significativo del programa sobre la calidad de vida en un 59.7%, con un nivel de
significancia de p=0,05 y Area COR p<0,05..

Sandoval, C. (2019) analiza la efectividad del programa nacional pension 65 en

Pueblo Nuevo, Ferrefiafe — Chiclayo, durante el afio 2018, estudio no



experimental, transversal, de enfoque mixto. 58 beneficiarios fueron parte de la
muestra y se les aplico la técnica de entrevista y encuesta. En los resultados se
advirti6 tres indicadores: respecto al indicador cumplimiento el 67% de los
encuestados si son personas en condicion de pobreza y el 33% no se encuentra
en esa situacion. Sobre el indicador cobertura en el periodo de estudio se tiene de
los 1137 habitantes estan afiliados 377 pobladores, que representa el 33%.
Respecto al indicador crecimiento se encontré que en el afio 2015 el 22% de la
poblacion de adultos mayores se afilio6 al programa, en el afio siguiente el
porcentaje se mantuvo y en el afio 2017 de una poblacion de 1421 se afilié a 347,

representando un 24%.

Sobre la variable de calidad de vida, destacan a nivel nacional las investigaciones
de Mazacén, B. (2017) en su estudio calidad de vida del adulto mayor en una
comunidad del canton Ventanas — Los Rios, de disefio no experimental,
descriptivo, transversal y cuantitativo, se aplicaron encuestas a 297 usuarios.
Dentro de los principales resultados se advirtié que el 77,1% manifestd que redujo
el tiempo dedicado a trabajar, el 39.4% afirmd que sentia limitaciones en el
desarrollo de actividades intensas y el 40,4% refiri6 tener poca limitacion en
actividades moderadas. En resumen la calidad de vida de los encuestados es de
media a baja, dado que los resultados de la mayoria de las dimensiones
estudiadas, como: funcion social, vitalidad, y salud mental, obtuvieron porcentajes

menores al 50%.

Paima, G. (2018). Desarrolla una investigacion importante a considerar,
desarrolla la calidad de vida en los afiliados al programa “pension 65" en
Yurimaguas - Alto Amazonas durante el 2017. Estudio descriptivo-correlacional,
de enfoque cuantitativo, en el cual se aplicaron encuestas a 277 beneficiarios del
programa que conformaron la muestra. Dentro de sus principales conclusiones se
encuentra una correlacion positiva entre el programa y la calidad de vida, valor p
Sig. (Unilateral) = < a 0,050 es decir 0,010 y “r’ de Pearson tiene un valor positivo
de 0,857. Se concluyé que se acepta la hipétesis alterna H1. En resumen, la
gestion del programa impacta en un 73% sobre la calidad de vida, con un
coeficiente de 0,0734.
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Mendoza, A. (2017). En su tesis de maestria investiga la incidencia de la calidad
de vida en el Distrito de Uco- Huari-Ancash, a usuarios del programa Pension 65
durante el 2017, investigacion de tipo no experimental, disefio correlacional,
enfoque cuantitativo. Se aplicO encuestas a una poblacion con muestreo tipo
censo de 143 usuarios. Dentro de las principales conclusiones tenemos que
existe correlaciéon de r =0. 890**, que corresponde a un nivel “alto” segun
Pearson, nivel de significacion debajo nivel bilateral 0,01; es decir de p= 0,000 y
con un 99 % de nivel de confianza. Finalmente, se realiz6 la prueba Chi
cuadrado, con 0,95 de nivel de significancia y se obtuvo el valor de 5,49; cuyo
valor con el Chi-cuadrado fue de 86,4672, siendo este ultimo superior al esperado,
con una significanciap = 0,000 inferior al alfa establecido (0=0.05), se acepta la

hipotesis alterna y rechaza la nula.

Nufiez, M. (2020) describe el impacto en la calidad de vida de usuarios del distrito
de distrito de Huancan, pertenecientes al Programa Pension 65. Estudio basico,
descriptivo de disefio no experimental y de enfoque mixto. Se aplicd el método
etnografico, usando las técnicas: encuesta, observacion participante y entrevistas
a profundidad. Se arribdé que 125 usuarios manifestaron haber tenido cambios
positivos dado que pueden acceder a comprar medicacion ante casos de salud,
25 afirmaron que no es positivo ni negativo, puesto que destinan la subvencion en

otra actividad no referida a su salud.

Pasache, Z. (2018) en Autopercepcion de la calidad de vida del adulto mayor de
la casa de reposo madre Josefina Vannini. Investigacion basica, descriptivo
simple, con enfoque cuantitativo. Con una muestra de 31 personas de los 50 que
conforman la poblacion. De los principales resultados presentados se obtuvo que
el 100% de encuestados son personas mayores de 80 a 89 afos, el 52% de
encuestados tiene una autopercepcion sobre la calidad de vida media, el 29%

bajay 19% alta.
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Ahora bien, respecto a las bases tedricas del Programa Nacional de Asistencia
Social solidaria, tiene su origen en el D.S. 081-2011-PCM del 19/10/2011,

basandose en el programa de asistencia solidaria “Gratitud”.

El programa forma parte del Plan Estratégico Institucional del Ministerio de
Desarrollo e Inclusién Social y del mismo modo a la Estrategia “incluir para
crecer’- Endis, en la que cual el quinto eje incorpora las acciones respecto a los
adultos mayores de sesenta y cinco afos de poblaciones rurales, considerando la

situacion de riesgo.

La definicion que consideramos para esta variable ha sido tomado el por
Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social, al cual se encuentra adscrito el
programa desde el 01 de enero del 2012, es un programa de asistencia dirigido a
los mayores de 65 afos en vulnerabilidad, a quienes se le otorga 250 soles
bimestrales como subvencién econdmica, con el fin que las necesidades basicas
sean cubiertas, que incrementen su bienestar y mejora en el acceso de servicios
bésicos, articulando diversos sectores; ademas que sean revalorados por la
comunidad y familia, MIDIS (2018). De dicha definicion se encuentra las
siguientes dimensiones: estado de vulnerabilidad, proteccion social vy

beneficiarios.

Para conceptualizar la dimension  estado de vulnerabilidad social, debe
considerarse que la vulnerabilidad aun resulta compleja de entenderse y
establecer los factores que explicarian el origen de la desventaja social. Sanchez
— Gonzalez, (2009) desarrolla interrogantes geogréficas y gerontoldgicas respecto
al contexto ambiental y los adultos mayores, propuso que las interacciones entre
aspectos medioambiental y sociodemografico, las estrategias de los hogares

determinan la vulnerabilidad social.

Para Quiroz, B. (2018), quien refiere que es relevante analizar el contexto
nacional sobre la gestion del riesgo de desastres, a través de un enfoque de
calidad de vida, pobreza y desarrollo; por lo cual propone la medicion por la

evaluacion multicriterio.
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Garcia Serrano (2000), propone medir la vulnerabilidad enfocandose en el capital
humano: trabajo, salud y educacion; capital social: amistades y redes familiares;

y, caracteristicas de la casa.

Ahora bien, Busso, G. (2001) afirma que la multidimensionalidad y multicausalidad
son propias de la idea de vulnerabilidad social, siendo una compleja tarea su
medicion. Debe evaluarse de manera precisa las estrategias y activos para cada

objeto de estudio.

Respecto a la dimensién proteccion social, Vargas, B. (2020) en Efectos de la
politica de proteccion social en las condiciones de discriminacion de las personas
mayores en México, desarrolla la propuesta de Fonseca (2006), que considera
gue la proteccion social deviene de la seguridad social y se encuentra dirigida a
guienes no la tienen, como resultado de diversas causas como la informalidad, la
pobreza, precariedad en los empleos que afectan a las personas mas vulnerables.
La proteccion social tiene por objetivo el proteger riesgos sociales de los grupos
vulnerables. Para Sanchez (2012) existe una diferencia entre seguridad social,
dirigida a aquellos que han trabajado formalmente hasta su jubilacion; mientras
que, la proteccién social esta dirigido a quienes no tuvieron empleo formal o no
contribuyeron durante su tiempo laboral, estos ultimo no cuentan con pension ni

beneficios o servicios de salud.

Los beneficiarios son las personas que se encuentran empadronadas en el
programa, por lo que resulta relevante considerar de qué manera utilizan la

subvencion econdmica otorgada y la participacion en el programa.

Por otro lado, respecto a la calidad de vida tenemos a Verdugo M, Gomez L, Arias
B (2010) aplican la escala de FUMAT para evaluar los niveles de la calidad de
vida de adultos mayores, basandose asi en el modelo planteado por Schalock y
verdugo; desarrollan 8 dimensiones: bienestar emocional, relaciones
interpersonales, bienestar material, desarrollo personal, bienestar fisico,

autodeterminacion, inclusion social y derechos.
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La calidad de vida son aquellas creencias formadas respecto a su vida, cultura y
valores. La OMS (2015), planteé el denominado envejecimiento activo, que
consiste en optimizar las oportunidades de participacion, salud y seguridad a
efectos de lograr una mejora en la calidad de vida, para lo cual es necesario

articular varios sectores: economicas, familias y comunidades.

La calidad de vida se puede como el nivel de satisfaccion existente gracias a las
capacidades y destrezas de la persona, pudiendo ser objetivos y subjetivos.
(Watanabe, 2014).

Para Leon, Rojas y Campos (2011), la calidad de vida en personas mayores las
caracteriza la distinciones por territorio, aspectos culturales, factores politicos y
sociales, en las cuales se dan indicadores sobre las condiciones de vida y de vida
signa. Asi mismo, nos describe el envejecimiento activo, en la que se busca el
envejecimiento activo y sano, a fin de mejorar indices de autonomia con calidad

de vida.

Para Rubio, D., Rivera, L., Borges, L. y Gonzalez, F. (2015), la calidad de vida
esta conformado por las condiciones que permite la satisfaccion adecuada de las
necesidades colectivas y personales, tales como: el bienestar en sus expresiones
fisicas, sociales, emocionales, espirituales, intelectuales y ocupacionales. ldea
gue sera desarrollada para este estudio. El bienestar fisico incluye el aspecto
corporal y de salud, el bienestar social es la satisfaccion del individuo en
sociedad, el bienestar fisico emocional referido al manejo del mundo interno, el
bienestar espiritual considera las creencias espirituales, el bienestar intelectual lo
conforma la capacidad de procesar y entender, mientras que el bienestar

ocupacionales se refiere a la satisfaccion por la ocupacién desempefada.

Valera Pinedo, L. F. (2016). Refiri6 que la Asamblea General de las Naciones
Unidas promovié en 1982 y 2002 reuniones internaciones para debatir la situacion
de la vejez y calidad de vida, comprometiéndose a incorporar politicas y acciones

sobre temas sobre adultos mayores y desarrollo, entorno favorable y salud y
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bienestar. ElI Plan Nacional de las Personas Adultas Mayores-PLANPAM, el
PLANPAM 2013-2017 promueve el envejecimiento saludable y activo. Dentro de
las dimensiones de calidad de vida considera: bienestar material, bienestar
econdémico, bienestar material, bienestar fisico y bienestar emocional. El
PLANPAM se enfoca en cuatro politicas nacionales que mejora la calidad de vida
en esta poblacion: a) envejecimiento saludable; b) empleo, prevision y seguridad
social; ¢) participacién e integracion social, y d) educacién, conciencia y cultura

sobre el envejecimiento y la vejez.
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I1l. METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de la investigacion

Estudio de tipo aplicado. Para Valderrama (2017) significaba la recopilacion de
informacion gracias a previas teorias que son contrastadas con la realidad
estudiada (p. 39).

Esta investigacion fue no experimental, segun Palella y Martins (2012) en el
andlisis de estos estudios no se maniobran las variables. En este caso la variable
1 es Programa nacional de asistencia social solidaria y la variable 2 calidad de

vida; ambas seran analizadas sin ser manipulados.

Estudio de tipo descriptivo, al respecto Mas (2012) refiere que este tipo de estudio
se caracteriza por ser objetiva en la narracién de un fenbmeno; en ese sentido, se

uso la técnica de la encuesta de escala Likert.

Para Hernandez (2010) la investigacion transversal, es aquella que se realiza en

un momento determinado, en este caso se realizé en el periodo del 2021.

Investigacion correlacional, ya que se evalta el nivel de asociacion entre las

variables, a través de su medicion y cuantificacién. (Valderrama, 2017, p. 45).
Ademas fue de enfoque cuantitativo, las técnicas empleadas buscan medir el nivel

de relacion entre las variables planteadas, considerando establecer patrones y

probar teorias (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2018, p. 4).
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3.2 Variables y operacionalizacién

Las variables estudiadas son dos:

Variable 1: Programa nacional de asistencia social solidaria.

Se definio la variable Programa nacional de asistencia social solidaria como un
programa de asistencia dirigido a los mayores de sesenta y cinco afios en
vulnerabilidad, a quienes se le otorga 250 soles bimestrales como subvencion
econdmica, con el fin que las necesidades basicas sean cubiertas, que
incrementen su bienestar y mejora en el acceso de servicios basicos, articulando
diversos sectores; ademas que sean revalorados por la comunidad y familia.

(Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social — MIDIS 2018)

La definicion operacional se desarrollé operando 24 items.

Sus dimensiones: estado de vulnerabilidad, proteccion social, beneficiarios.

Escala de medicion ordinal:

5. Siempre (S)

4. Casi Siempre (CS)
3. Algunas veces (AV)
2. Casi nunca (CN)

1. Nunca (N)
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Variable 2: calidad de vida.

Se definio la variable calidad de vida como aquella que esta conformada por las
condiciones que permite la satisfaccion adecuada de las necesidades colectivas y
personales, tales como: el bienestar en sus expresiones fisicas, sociales,
emocionales, espirituales, intelectuales y ocupacionales. (Rubio, Rivera, Borges, y
Gonzalez, 2015)

La definicion operacional se desarrollé operando 22 items.

Sus dimensiones: bienestar fisico, social, emocional, espiritual, intelectual y

ocupacional.

Escala de medicion ordinal:

5. Siempre (S)

4. Casi Siempre (CS)
3. Algunas veces (AV)
2. Casi nunca (CN)

1. Nunca (N)

3.3 Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion: Se define como la totalidad de elementos que componen la
investigacion (Moran y Alvarado, 2010). En este caso segun el Censo de la INEI
en el afio 2017 la poblacion del distrito de Cangallo tiene a 919 personas con mas

de 65 afos.
Ahora bien, de la poblacion total solo 646 adultos mayores se encuentran

empadronados en el programa social analizado, segun padrén de agosto del
2021.
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La muestra se encuentra al analizar una parte de la poblacion (Corbetta, 2007),
en este caso se optd por un muestreo probabilistico aleatorio simple, cualquier
persona tenia la misma probabilidad de ser incorporado en el estudio. Al respecto
Molina (2010) afirma que la aleatoriedad se debe a que todos los elementos
tienen la misma probabilidad de ser electos en la muestra. Es un tipo de muestreo

mas costoso pero muy recomendado (p. 46).

Se aplico la formula estadistica y se obtuvo una muestra de 241 beneficiarios,

segun el siguiente detalle:

N= 646
Z=1.96
P=05
Q=05
d=0.05

NZ’PQO
d*(N-1)+Z°PQ

Criterios de inclusién: El muestreo es probabilistico aleatorio simple, compuesto

por los beneficiarios afiliados al programa nacional de asistencia social.

Criterios de exclusién: Adultos mayores no inscritos al programa nacional de

asistencia social.
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3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccidon de datos

Dado que se eligié el enfoque cuantitativo, que busca medir las variables se
escogié como técnica la encuesta de escala ordinal. Para Sanchez Reyes (2015),
la encuesta recoge informacién de un cierto fendmeno en base a objetivos

formulados (p. 163).

Heinz (2014) manifestd que las preguntas utilizadas deben ser revisadas por
expertos en la elaboraciéon y uso de los mismos, a fin de que sean las adecuadas.
Carrasco (2014), afirma que la encuesta debe poseer la cualidad de la validez, es
decir, el instrumento debe medir lo que pretende medir (p.201); para ello el

instrumento fue validado por jueces expertos.

Finalmente, Quero (2010) menciona la relevancia de la credibilidad de una
herramienta como la elegida, para lo cual se emple6 el coeficiente — Alfa de
Cronbach. Siendo asi, la confiabilidad de la encuesta fue realizada por el ensayo
de exactitud de alfa de Cronbach en el sistema SPSS.

3.5 Procedimientos

Posterior a la validacion y confiabilidad sometida se aplicé una prueba piloto para
recoger informacion, revelar el grado de correlacion entre las variables y

dimensiones planteadas.

Cabe sefialar que en primer lugar los instrumentos utilizados fueron realizados a
través de formularios google y de manera manual (papel impreso), informacién
gue fue sistematizada en el programa Excel para luego ingresarlo de manera

ordenada al programa estadistico SPSS.

Es importante precisar que el examen de normalidad permiti6 comprobar las

hipotesis propuestas.
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3.6 Métodos de andlisis de datos

En primer lugar, se realizo la validacion del instrumento empleado para recolectar
datos, efectuados por jueces expertos. Se logré conseguir la credibilidad a través

del coeficiente de Afa de Cronbach.

El método para analizar los datos obtenidos es a través de la estadistica
descriptiva e inferencial; de acuerdo con Artusi, Verderio y Marubini (2002) en
este caso se utilizard Spearman, dado que los datos obtenidos devienen de

variables cualitativas.

Con el programa estadistico SPSS se realizo el andlisis de frecuencia por cada
variable, las tablas cruzadas y el examen de normalidad para validar la
correlacion entre las variables y dimensiones planteadas. Finalmente, se

presentaron las tablas y figuras.

3.7 Aspectos éticos

Esta investigacion es de autoria del autor, desarrollando el tema en base a teoria
que se ha sido citado previamente; manteniendo principios éticos.

Acorde con lo suscrito en el Informe de Belmont se garantizé la proteccion de los
derechos de las personas encuestadas, tales como: el respeto por los criterios
propios y personalisimos de cada encuestado y participante de este estudio; el
respeto del principio de beneficencia, sin causar ningun tipo de dafio ni obligando
a responder los instrumentos; respeto al principio de justicia, la publicacion de
este estudio es de acceso publico, por lo que el beneficio académico y social es

para cualquiera.
Ademds, se ha seguido el cumplimiento del consentimiento informado para la

aplicacion de los instrumentos, se brind6 informacion con palabras sencillas y

claras respecto a esta investigacion.
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IV. RESULTADOS
Es importante sefialar la relevancia de la confiabilidad de nuestro instrumento,
segun lo referido por Quero (2010), en ese sentido, se utilizé el Alfa de Cronbach

en el sistema SPSS v.26.

Tabla 1 Prueba de fiabilidad de variable 1

Programa nacional de asistencia social solidaria

Alfa de Cronbach N de elementos
823 24

Interpretacion: Para el primer instrumento se plantearon 24 preguntas, se obtuvo
0,823 como resultados del alfa de Cronbach, considerandose como de fuerte
confiabilidad con cumpliéndose con los requisitos necesarios relacionados a la

confianza del instrumento.

Tabla 2 Prueba de fiabilidad de variable 2

Calidad de vida

Alfa de Cronbach N de elementos
.865 22

Interpretacién: Para el segundo instrumento se plantearon 22 preguntas, se
obtuvo 0,865 como resultados del alfa de Cronbach, considerandose como de
fuerte confiabilidad con cumpliéndose con los requisitos necesarios relacionados

a la confianza del instrumento.
A continuacién se presentan los resultados de distribuciébn de frecuencia y

porcentaje:
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Tabla 3 Programa nacional de asistencia social solidaria

Variable 1: Programa nacional de asistencia social solidaria

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido Bajo 81 33.6 33.6 33.6
Medio 87 36.1 36.1 69.7
Alto 73 30.3 30.3 100.0

Total 241 100.0 100.0

Nota. SPSS V. 26.

Figura 1

Programa nacional de asistencia social solidaria

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Valores

Nota. Elaboracion propia

Interpretacién: Del andlisis de los datos se advirtio que del 100% de
encuestados, el 36.10% mencionaron que el Programa nacional de asistencia
social solidaria tiene un nivel medio, el 33.61% sostuvo que tiene un nivel bajo y el
30.29% refirid que tiene un nivel alto. Existe predominancia de los encuestados
gue califican el programa como de nivel medio, lo cual guarda relacion con el
estudio de Ordofiez, M. (2018) en Lunahuana (Cafiete), quien concluyé de una
muestra de 80 personas beneficiarias que el 87.5% de encuestados afirmo que el
nivel del programa es medio, 10% refirié que es bajo y el 2.5% que el nivel es alto.
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Tabla 4 Calidad de vida

Variable 2: Calidad de vida

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido Bajo 35.7 35.7 35.7
Medio 34.9 34.9 70.5
Alto 29.5 29.5 100.0
Total 100.0 100.0

Nota. SPSS V. 26.

Figura 2

Calidad de vida

Frecuencia

Nota. Elaboracién propia

Interpretacién: Del andlisis de los datos se advirtio que del

Alto

Bajo Medio

Valores

100% de

encuestados, el 35.68% mencionaron que la calidad de vida tiene un nivel

bajo, el 34.85% sostuvo que tiene un nivel medio y el 29.46% refirid que tiene

un nivel alto. De estos datos se aprecia la mayoria de encuestados no tienen

una calidad de vida alta, lo cual guarda relacién con la poblacion objetivo del

programa; es decir,

personas mayores de 65 afios en estado de

vulnerabilidad social, desproteccion social y en situacion de pobreza.
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Tabla 5 Estado de vulnerabilidad

Dimension 1: Estado de vulnerabilidad

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido Bajo 85 35.3 35.3 35.3
Medio 79 32.8 32.8 68.0
Alto 77 32.0 32.0 100.0

Total 241 100.0 100.0

Nota. SPSS V. 26.

Figura 3

Dimension 1; Estado de vulnerabilidad

100

a0

60

Frecuencia

40

20

Bajo Medio Alto

Valores

Nota. Elaboracion propia

Interpretacion: Del andlisis de los datos se advirti6 que del 100% de
encuestados, el 35.27% mencionaron que el estado de vulnerabilidad tiene un
nivel bajo, el 32.78% sostuvo que tiene un nivel medio y el 31.95% refirié6 que
tiene un nivel alto. Se concluyé que la mayoria de encuestados considera que
el estado de vulnerabilidad es de nivel bajo; ello significa que la mayoria de

encuestados no se encuentra en esta situacion.
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Tabla 6 Proteccién social

Dimensién 2: Proteccion social

Frecuencia

Véalido Bajo 85
Medio 95
Alto 61
Total 241

Porcentaje Porcentaje valido
35.3 35.3
39.4 39.4
25.3 25.3
100.0 100.0

Porcentaje
acumulado
35.3
74.7
100.0

Nota. SPSS V. 26.

Figura 4

Estado de proteccion social

Frecuencia

Nota. Elaboracion propia

Interpretacion: Del andlisis de los datos se advirti6 que del

Medio Alto

Valores

100% de

encuestados, el 39.42% mencionaron que el estado de proteccion social tiene

un nivel medio, el 35.27% sostuvo que tiene un nivel bajo y el 25.31% refirio

gue tiene un nivel alto. Es importante estos datos brindados, ya que si bien la

poblacién objetivo de este programa son personas con bajo nivel de proteccion

social, se encuentra que la mayoria de encuestados califican como medio esta

dimension; por cuanto es posible que la poblacion considere cierta mejoria en

este aspecto o0 que no se encuentre bien focalizado.
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Tabla 7 Beneficiarios

Dimensién 3: Beneficiarios

Frecuencia
Vélido Bajo 87
Medio 76
Alto 78
Total 241

Porcentaje Porcentaje valido

36.1 36.1
31.5 31.5
32.4 32.4
100.0 100.0

Porcentaje
acumulado
36.1
67.6
100.0

Nota. SPSS V. 26.

Figura 5

Beneficiarios

100

a0

&0

Frecuencia

40

20

Bajo

Nota. Elaboracion propia

Interpretacién: Del andlisis de los datos se advirti6 que del

Medio Alto

Valores

100% de

encuestados, el 36.10% mencionaron que beneficiarios tiene un nivel bajo, el

32.37% sostuvo que tiene un nivel alto y el 31.54% refirid que tiene un nivel

medio. Esta dimension refiere a la manera en la que los afiliados al programa

utilizan la subvencion econdémica y participan en el programa, encontrdndose

gue se encuentra en un nivel bajo para la mayoria de encuestados.
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Tabla 8 programa nacional de asistencia social solidaria y calidad de vida

Calidad de vida

Bajo Medio Alto Total
Programa nacional Bajo  Recuento 36 22 23 81
de asistencia % del total  14.9% 9.1% 9.5% 33.6%
social Medio Recuento 26 38 23 87
% del total 10.8% 15.8% 9.5% 36.1%
Alto Recuento 24 24 25 73
% del total 10.0% 10.0% 10.4% 30.3%
Total Recuento 86 84 71 241
% del total 35.7% 34.9% 29.5% 100.0%
Nota. SPSS V. 26.
Figura 6
Grafico de barras
Calidad
de vida
W Eajo
O Medio
Waio

Recuento

Bajo Medio

Alto

Programa nacional de asistencia social

Nota. Elaboraciéon propia

Interpretacién: Se observa que, el 36.1% refirid que el programa nacional de

asistencia social tiene un nivel medio, el 33.6% tiene un nivel bajo y el 30.3%

tiene un nivel alto. Asimismo, el 35.7% sostuvo que la calidad de vida tiene un

nivel bajo, el 34.9% tiene un nivel medio y el 29.5% tiene un nivel alto. Existe

preponderancia en la percepcion del programa con un nivel de medio; sin

embargo, la mayoria de encuestados considera estar con calidad de vida de nivel

bajo. Se infiere que no existe relacion entre estas variables, lo cual sera

corroborado posteriormente con la prueba de Spearman.
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Tablas 9 Dimension estado de vulnerabilidad y calidad de vida

Calidad de vida

Bajo
Estado de Bajo  Recuento 36
vulnerabilidad % del total 14.9%
Medio Recuento 28
% del total 11.6%
Alto Recuento 22
% del total 9.1%
Total Recuento 86

% del total 35.7%

Medio Alto
24 25
10.0% 10.4%
28 23
11.6% 9.5%
32 23
13.3% 9.5%
84 71

34.9% 29.5%

Total
85
35.3%
79
32.8%
77
32.0%
241

100.0%

Nota. SPSS V. 26.

Figura 7

Grafico de barras

Recuento

Baijo Medio Alto

Estado de vulnerabilidad

Nota. Elaboracién propia

Calidad
de vida
[BEE
Emedio
W ato

Interpretacion: ElI 35.3% de los encuestados manifestd que el estado de

vulnerabilidad es bajo, el 32.8% refiri6 que es de nivel medio y para el 32% es de

nivel alto. Asimismo, el 35.7% sostuvo que la calidad de vida tiene un nivel bajo,

el 34.9% tiene un nivel medio y el 29.5% tiene un nivel alto. Se advierte que existe

preponderancia en la percepcion que el estado de vulnerabilidad es de nivel bajo

y la mayoria de encuestados manifiesta un nivel de calidad de vida de bajo. Se

infiere que existe poca relacion entre estas variables, puesto que la mayoria de

encuestados no se encuentra en estado de vulnerabilidad. Esta afirmacion sera

corroborada posteriormente con la prueba de Spearman.
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Tablas 10 Dimensién proteccion social y calidad de vida

Calidad de vida

Bajo Medio Alto Total
Proteccion social Bajo Recuento 38 24 23 85
% del total 15.8% 10.0% 9.5% 35.3%
Medio Recuento 33 37 25 95
% del total 13.7% 15.4% 10.4% 39.4%
Alto Recuento 15 23 23 61
% del total 6.2% 9.5% 9.5% 25.3%
Total Recuento 86 84 71 241
% del total 35.7% 34.9% 29.5% 100.0%
Nota. SPSS V. 26.
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Interpretacién: Se observa que, el 39.4% de los encuestados manifestd que el

nivel de la proteccion social es medio, el 35.3% de los encuestados manifestd que

el nivel de la proteccién social es bajo y el 25.3% es de nivel alto. Asimismo, el

35.7% sostuvo que la calidad de vida tiene un nivel bajo, el 34.9% tiene un nivel

medio y el 29.5% tiene un nivel alto. Se advierte que la proteccion social es medio

para la mayoria de encuestados; también sostiene la mayoria que la calidad de

vida es de nivel bajo. Se infiere que existe poca relacion entre estas variables,

ser& corroborada posteriormente con la prueba de Spearman.
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Tablas 11 Dimensién beneficiarios y calidad de vida

Calidad de vida

Bajo Medio Alto Total
Beneficiarios Bajo Recuento 40 26 21 87
% del total 16.6% 10.8% 8.7% 36.1%
Medio Recuento 25 27 24 76
% del total 10.4% 11.2% 10.0% 31.5%
Alto Recuento 21 31 26 78
% del total 8.7% 12.9% 10.8% 32.4%
Total Recuento 86 84 71 241
% del total 35.7% 34.9% 29.5% 100.0%
Nota. SPSS V. 26.
Figura 9
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Interpretacién: Se observa que, el 36.1% de los encuestados manifesté que el

nivel de los beneficiarios es bajo, el 32.4% refiri6 que es de nivel alto y para el

31.5% es de nivel medio. Asimismo, el 35.7% sostuvo que la calidad de vida tiene

un nivel bajo, el 34.9% tiene un nivel medio y el 29.5% tiene un nivel alto. Se

advierte que existe preponderancia del nivel bajo para la dimension beneficiarios,

y existe preponderancia del nivel bajo para la variable calidad de vida. En este

caso, si se encuentra cierto grado de relacion; sin embargo, sera corroborado con

la prueba de Spearman.
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Tablas 12 Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico gl Sig.

V1 Programa nacional de asistencia social 223 241 <001
V2 Calidad de vida 234 241 <.001
D1V1  Estado de vulnerabilidad 233 241 <.001
D2Vv1  Proteccion social 230 241 =001
D31 Beneficiarios 2358 241 =001

Dado a que la cantidad de encuestados es mayor de n es mayor 50 se utiliza la
prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov? . Del andlisis de los datos se advirtio
que el Sig. 0. 001 es menor de 0.05, se puede afirmar en el cuadro que antecede.

En este caso, ademas se empled la técnica no paramétrica Rho de Spearman al

tener datos que corresponde a una realidad social.

Valores de correlacion:

Tabla 2. Interpretacion del coeficiente de
correlaciéon de Spearman.

Valor de Significado
rho
-1 Correlacién negativa grande y perfecta
-0.9 a -0.99 Correlacion negativa muy alta
-0.7 a -0.89 Correlacion negativa alta
-0.4 a -0.69 Correlacién negativa moderada
-0.2 a -0.39 Correlacion negativa baja
-0.01 a -0.19 Correlacion negativa muy baja
0 Correlacion nula
0.01 a 0.19 Correlacién positiva muy baja
0.2.a0.39 Correlacion positiva baja
0.4 a 0.69 Correlacion positiva moderada
0.7 a 0.89 Correlacion positiva alta
0.9 a0.99 Correlacion positiva muy alta
1 Correlacion positiva grande y perfecta

Se procedio a la validacion de las hipotesis planteadas:
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HO: No existe relacion entre el programa nacional de asistencia social solidaria
y la calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021

H1: Existe relacion entre el programa nacional de asistencia social solidaria y la
calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021

Nivel de significancia: 0.05.

Tabla 13 Correlacion de variables: programa nacional de asistencia social
solidaria y la calidad de vida

Programa
nacional de
asistencia Calidad de
social vida
Rho de Programa Coeficiente de 1.000 .089
Spearman nacional de correlaciéon
asistencia social Sig. (bilateral) . .169
N 241 241
Calidad de vida Coeficiente de .089 1.000
correlaciéon
Sig. (bilateral) .169 .
N 241 241

* La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Interpretacion:

El valor de sig. = 0. 169 es superior a 0.05, por lo descrito se evidencia a través
de la estadistica que se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis 1, esto a
pesar que el coeficiente de correlacion es de 0.089; en consecuencia, no existe
relacion entre el programa nacional de asistencia social solidaria y la calidad de

vida en un distrito de Ayacucho, 2021.

El programa tiene como misién proteger a la poblacion objetivo incrementando su

bienestar; sin embargo, se evidencia que no satisface.
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HO: No existe relacién entre el estado de vulnerabilidad y la calidad de vida en
un distrito de Ayacucho, 2021

H1: Existe relacion entre el estado de vulnerabilidad y la calidad de vida en un
distrito de Ayacucho, 2021

Nivel de significancia: 0.05.

Tabla 14 Correlacion entre estado de vulnerabilidad y calidad de vida

estado de
vulnerabilida calidad de
d vida

Rho de estado de Coeficiente de 1.000 .075
Spearman vulnerabilidad correlacion

Sig. (bilateral) . 244

N 241 241

calidad de vida  Coeficiente de .075 1.000
correlacion

Sig. (bilateral) 244 :

N 241 241

*, La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Interpretacion:

El valor de sig. = 0. 244 es superior a 0.05, por lo descrito se evidencia a través
de la estadistica que se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipotesis 1,
esto a pesar que el coeficiente de correlacién es de 0.075; en consecuencia,
no existe relacion entre el programa nacional de asistencia social solidaria y la

calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021.

Lo anterior se explica en que del total de encuestados, segun la base de datos,
aproximadamente el 60% de encuestados manifiesta que la subvenciéon del
programa es su principal sustento; encontrandose la gran cantidad de

encuestados en situacion de vulnerabilidad.
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HO: No existe relacion entre la proteccidon social y la calidad de vida en un
distrito de Ayacucho, 2021

H1: Existe relacion entre la proteccion social y la calidad de vida en un distrito
de Ayacucho, 2021

Nivel de significancia: 0.05.

Tabla 15 Correlacion entre proteccién social y calidad de vida

proteccion  calidad de

social vida

Rho de proteccion social Coeficiente de 1.000 144"
Spearman correlacion

Sig. (bilateral) . .025

N 241 241

calidad de vida  Coeficiente de 144" 1.000
correlacion

Sig. (bilateral) .025 :

N 241 241

*, La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Interpretacion:

El valor sig. = 0. 025 es inferior a 0.05, por lo descrito se dice que existe evidencia
estadistica para aceptar la hipétesis 1 y se rechaza la hipétesis nula; con un
coeficiente de correlacion de 0.144; en consecuencia, existe muy baja relacion

entre la proteccion social y la calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021.

La proteccién social deviene de la seguridad social y se encuentra dirigida a
guienes no la tienen, en nuestro pais todos los trabajadores son afiliados a
EsSalud o a una EPS; siendo la primera de manera obligatoria y la segunda
opcional y privada. Por tanto, a quienes no cuenten con un tipo de seguro son
afiliados al SIS; sin embargo, solo el 2.5% considera que la atencion del SIS es
siempre buena; encontrandose que la mayoria se siente insatisfecha con la

atencion recibida.
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HO: No existe relacidon entre los beneficiarios y la calidad de vida en un distrito
de Ayacucho, 2021

H1: Existe relacion entre los beneficiarios y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021

Nivel de significancia: 0.05.

Tabla 16 Correlacién entre beneficiarios y calidad de vida

Calidad de
Beneficiarios vida
Rho de Beneficiarios Coeficiente de 1.000 149"
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) . .021
N 241 241
Calidad de vida Coeficiente de 149" 1.000
correlacion
Sig. (bilateral) .021 :
N 241 241
*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
Interpretacién
Dado que el valor de sig. = 0. 021 es inferior a 0.05, se evidencia

estadisticamente la correlacion entre beneficiarios y calidad de vida, aunque en
un nivel muy bajo; aceptandose la hipoétesis 1 y rechazandose la hipétesis nula,
con un coeficiente de correlacion de 0.149; en consecuencia, existe muy baja
relacion entre los beneficiarios y la calidad de vida en un distrito de Ayacucho,

2021.

De la base de datos se encontré que no existe una participacion activa en las
actividades del programa; sin embargo, tampoco el programa es muy dinamico

y se limita al otorgamiento de la subvencién econémica.
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V. DISCUSION

La prueba de Rho de Spearman mostré que el valor de sig. = 0.169 es superior a
0.05, con un coeficiente de correlacién de valor es (r = 0.089); en consecuencia,
no se encuentra relacién entre el programa nacional de asistencia social solidaria
y la calidad de vida en un distrito de Ayacucho, 2021. Ahora bien, la calidad de
vida estd compuesto por amplios aspectos, Watanabe, (2014) sostiene que se
puede entender como el nivel de satisfaccion existente gracias a las capacidades
y destrezas de la persona, pudiendo ser objetivos y subjetivos. Se encontré que
en esta investigacion no existe relacion entre las variables; es decir, el programa
no incide en la calidad de vida de los encuestados; al respecto cabe sefalar que
existe insatisfaccion por pagos que no se han realizado de forma oportuna a
pesar de encontrarse afiliados. Seguin Rubio, Rivera, Borges, y Gonzélez (2015),
la calidad de vida lo componen diversas condiciones idoneas que promueven el
bienestar en todas sus expresiones, que coincide con la propuesta de Verdugo
M, Gomez L y Arias B (2010). En resumen, el programa por si solo no cumple
con el objetivo planteado respecto a la mejora de la calidad de vida.

La prueba de Rho de Spearman mostré que el valor de sig. = 0. 244 es superior a
0.05, con un coeficiente de correlacién de valor es (r = 0.075); en consecuencia,
no existe relacion entre el estado de vulnerabilidad y la calidad de vida en un
distrito de Ayacucho, 2021. Al respecto, Busso, G. (2001) sostiene que la
multidimensionalidad y multicausalidad son propias de la idea de vulnerabilidad
social, siendo una compleja tarea su medicion. Garcia Serrano (1998) establece
gue la importancia de centrarse en el capital humano para medir la vulnerabilidad.
De los datos descriptivos de las personas encuestadas, se encontré que para
aproximadamente el 60% esta subvencibn es su principal sustento;
aproximadamente el 58% de encuestados venden productos para apoyarse
econdmicamente; el 80% tiene problemas de visidn y para escuchar claramente,
solo el 23% aproximadamente sabe leer, escribir, sumar y restar; v,
aproximadamente solo el 19% cuenta con apoyo de algun familiar; en
consecuencia es necesario complementar las actividades que desarrolla el

programa para incrementar la calidad de vida de los beneficiarios.
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La prueba de Rho de Spearman mostro que el valor de sig. = 0. 025 es inferior a
0.05, con un coeficiente de correlacién de valor es (r = 0.144); en consecuencia,
existe relacion entre la proteccion social y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021; aunque muy bajo. Bertha Esperanza Vargas (2020) menciona
gue la proteccion social deviene de la seguridad social y se encuentra dirigida a
qguienes no la tienen; por lo que el programa resulta insuficiente para mejorar este
aspecto, a pesar que los afiliados al programa ya cuentan con SIS. De los datos
descriptivos de la base de datos se encontré que aproximadamente solo el 57%
de encuestados cobran puntualmente la subvencione econémica del programa; el
36% de encuestados cuenta con agua y desagua siempre o casi siempre; solo el
28% de encuestados declara contar con luz eléctrica siempre o casi siempre; vy,
solo el 2,5% de encuestados refirié que la atencion del SIS es buena siempre.

La prueba de Rho de Spearman mostro que el valor de sig. = 0. 021 es inferior a
0.05, con un coeficiente de correlacién de valor es (r = 0.149); en consecuencia,
existe relacion entre los beneficiarios y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021, en un nivel muy bajo. Para el 27% de encuestados la
subvencion econdmica es destinada en compras de alimentos siempre y para el
26% casi siempre, 32% utiliza el dinero en comprar medicina siempre o casi
siempre; el 10% declara participar activamente del programa y el 12% sefala

participar casi siempre del programa.
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VI. CONCLUSIONES

Primera:

El programa nacional de asistencia social solidaria no se relaciona con
la calidad de vida, segun los datos obtenidos por los encuestados de un
distrito de Ayacucho. Corroborado con el analisis estadistico, que
evidencio el valor de sig. = 0. 169, superior a 0.05, independientemente
del valor de correlacién; en consecuencia, segun los datos no guardan
relacion ambas variables. La calidad de vida abarca diversos aspectos
gque no son satisfechos por el programa como bienestar en sus
expresiones fisicas, sociales, emocionales, espirituales, intelectuales y
ocupacionales. ldea que sera desarrollada para este estudio, segun

Rubio, Rivera, Borges, y Gonzalez (2015).

Segunda: De acuerdo al objetivo especifico 1, se concluyé que no existe relacion

Tercera:

entre el estado de vulnerabilidad y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021. De los datos estadisticos se encontro el valor de sig. =
0. 244 es superior a 0.05, independientemente del valor de correlacion.
De los datos descriptivos sefialados anteriormente se encontré que para
la mayoria de encuestados (60%) esta subvencion es su principal
sustento, por cuanto se infiere que no basta para cubrir todas sus
necesidades.

De acuerdo al objetivo especifico 2, se concluyd que existe muy baja
relacion entre la proteccion social y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021. De los datos estadisticos se encontro el valor de sig. =
0. 025 es inferior a 0.05, con valor de correlacion 0.144. Es relevante
mencionar que solo el 2.5% considera que la atencion del SIS es
siempre buena; develandose un gran problema para los encuestados;
asimismo, se encuentra que menos del 40% de encuestados han
declarado contar con luz, agua y desagie; y, lo notable es mencionar
que solo 57% de encuestados cobran puntualmente la subvencion
economica del programa, en muchos casos a pesar de estar

empadronados desde hace 8 meses aun no reciben sus primeros pagos.
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Cuarta: De acuerdo al objetivo especifico 3, concluyd que existe muy baja
relacion entre los beneficiarios y la calidad de vida en un distrito de
Ayacucho, 2021. Con un valor de sig. = 0. 025 es inferior a 0.05, y con
nivel de correlacion de 0.149. Lamentablemente se advirti6 que muy

pocos encuestados participan del programa de manera activa.
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VIl. RECOMENDACIONES

Primera:

De los resultados obtenidos se ha evidenciado que no existe relacion
entre el programa nacional de asistencia social solidaria y la calidad de
vida en un distrito de Ayacucho. Se recomienda que la autoridad
municipal coordine y gestione con la autoridad competente a fin de que
la misma poblacion objetivo sea considerado en otros programas
sociales, de tal manera que puedan ser beneficiados de manera
complementaria y mejoren realmente su calidad de vida; dentro del cual
debe ser considerado la atencidon en salud, charlas y capacitaciones

productivas y actividades de recreacion.

Segunda: Se recomienda que la municipalidad en coordinacién con el MIDIS y

Tercera:

Cuarta:

otras entidades gestionen talleres motivacionales que incrementen el
autoestima de los adultos mayores que participan en este programa,
brindandoles herramientas y soporte emocional. Asimismo, es relevante
el buscar redes de apoyo y soporte frente a dificultades que pudieran
atravesar. Ademdas, se deben crear espacios seguros donde los
encuestados puedan aprender ciertas artes y vender sus productos,

tales son los casos de talleres productivos y ferias locales.

Se recomienda a la autoridad municipal y al MIDIS gestionar campafas
de salud gratuitas para los afiliados al programa, chequeos preventivos
mensuales, vacunaciones. Por otro lado, se recomienda a la autoridad
competente municipal actualizar los padrones de afiliados y que se
coordine adecuadamente los pagos oportunos a quienes se encuentran
empadronados, ya que este resulta ser una debilidad de parte del

programa.

Se recomienda que se gestione actividades que permitan mayor
participacion de los encuestados en el programa, a través de actividades
ludicas y recreativas; lo cual ademas permitira identificarse y valorar

mucho mas los beneficios del programa
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Anexo 1: Matriz de operacionalizacion de variable Programa Nacional de Asistencia Social

Variables Definicion conceptual Definicion Dimensiones Indicadores items Escala de Nivel y rango de la variable
operacional medicion
Programa | Segun el Ministerio de | La definicion Estado de Ingreso econémico P1, P2
Nacional de | Desarrollo e Inclusion | operacional se | vulnerabilidad | Estado de salud P3, P4,
Asistencia | Social - MIDIS | desarrolla P5 Ordinal
Social (2018), es un | considerando 24 Grado de instruccion P6, P7
programa  de | ftems. Redes sociales P8, P9, | Nunca (1) Malo
f(‘)ss'Ste”‘r:T'% y(f’rg'g'do dz P10 Casi nunca 30 - 69
sesenta v ci « Situacion de vivienda P11, P12, | (2 Regular
y cinco anos A veces (3) 109 - 109
en vulnerabilidad, a _ _ _ _ P13 S
quienes se le otorga Proteccién Satisfaccién de atencién en P14 Casi siempre Buena
250 soles bimestrales social servicio de salud “4) 110-150
como subvencion Acceso a servicios basicos P15, P16 | Siempre (5)
econdmica, con el fin Subvencion economica P17, P18
que las necesidades Beneficiarios | Gastos en alimentos P19
basicas sean Gastos en servicios P20
;:nuck:frngl’ten qgﬁ Otros gastos P21.
bienestar y mejora en P22, P23
Participacion en actividades P24

el acceso de servicios
béasicos, articulando
diversos sectores;
ademas que sean
revalorados por la
comunidad y familia.

del programa




Variables Definicion conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Items Escala de Nivel y rango de la variable
operacional medicion
Calidad de | Rubio, Rivera, | La definicion Bienestar Atenciones médicas P1, P2
vida Borges, y Gonzalez Sperac'cﬁna' se fisico primarias
. esarrolla f Adi i
(2015), la calidad | considerando 22 ﬁtent_:lolrles médicas por P3 Ordinal
de vida esta | items. ospitalizaciones
Atenciones médicas por P4,p5 | Nunca(l) Malo
conformado por las emergencia Casi nunca 30 - 69
condiciones  que Bienestar | Integracion con pares P6 ,(Azz/eces ) 1%39“1%;
permite la social Relaciones familiares P7,P8, | Casi siempre Buena
satisfaccion P9 @) 110 - 150
adecuada de las Bienestar Autoestima P10, P11 | siempre (5)
necesidades emocional Estado de eStl’éS P12
colectivas y Biema_ts,talr Sztisfaccién del estilo de P13, P14
ersonales, tales espiritua viga -

(F:)omO' el bienestar Estado emocional P15, P16

) . Bienestar Capacidad de atencién P17
e'n_ sus expreS{oneS intelectual Momentos de relajo P18
fisicas, sociales,
emocionales, Bienestar Satisfaccion del trabajo P19, P20,
espirituales, ocupacional P21, P22
intelectuales y
ocupacionales. Idea
que sera

desarrollada
este estudio.

para




Anexo 2: Cuestionarios

A continuacién, encontrard proposiciones sobre aspectos relacionados al Programa
Nacional de Asistencia Social. Cada una tiene cinco opciones para responder de acuerdo
a lo que describa mejor su respuesta. Lea cuidadosamente cada proposicion y marque
con un aspa (X) sOlo una alternativa. Conteste todas las proposiciones. No hay

Cuestionario

respuestas buenas ni malas, son simplemente sus respuestas.

Escala de Likert:

5. Siempre (S)

4. Casi Siempre (CS)
3. Algunas veces (AV)
2. Casinunca (CN)

1. Nunca (N)
Ne items Escala de valoracion
112 |3 |4 |5
Dimensién 1: Estado de vulnerabilidad
1 La “pension” del programa pension 65 es su unico ingreso
2 | Vende productos por necesidad
3 Necesita ayuda de otras personas para moverse
4 Puede ver con claridad
5 Puede escuchar con claridad
6 Sabe leer y escribir
7 Sabe sumar y restar
8 Tiene amigos o vecinos que le ayudan
9 Tiene familiares que le ayudan
10 | Se hace cargo de algun familiar
11 | Sutecho esta en buen estado
12 | Sus paredes estan en buen estado
13 | La casa donde vive es propia
Dimensién 2: Proteccion social
14 | Considera que la atencion de salud en el SIS es buena
15 | Tiene luz eléctrica en casa
16 | Tiene agua y desagiie en casa
17 | Cobra la “pensién” del programa puntualmente
18 | Necesita trasladarse a otra ciudad para cobrar la “pension” del programa
Dimension 3: Beneficiarios
19 | Utiliza la mayor parte de la “pensiéon” para comprar alimentos
20 | Utilizala mayor parte de la “pension” recibida para pagar agua y luz
21 | Utiliza parte de la “pension” recibida en la compra de medicina
22 | paga alguna deuda actualmente
23 | Parte de la “pension” recibida utiliza en otros gastos
24 | Participa en las actividades de “Pensi6n 65”




Cuestionario

A continuacion, encontrara proposiciones sobre aspectos relacionados a la calidad de
vida. Cada una tiene cinco opciones para responder de acuerdo a lo que describa mejor
su respuesta. Lea cuidadosamente cada proposicion y marque con un aspa (X) sélo una
alternativa. Conteste todas las proposiciones. No hay respuestas buenas ni malas, son
simplemente sus respuestas.

Escala de Likert:

5. Siempre (S)

4. Casi Siempre (CS)
3. Algunas veces (AV)
2. Casi nunca (CN)

1. Nunca (N)

N° items Escala de valoracién

1|2 |3 |4 |5

Dimensién 1: Bienestar fisico

Ha recibido atenciéon médica Ultimamente

Ha recibido atencién médica por enfermedades respiratorias

Ha tenido que ser hospitalizado

Recibe tratamiento médico por cancer

g | W N -

Ha recibido atencion médica por emergencia

Dimensién 2: Bienestar social

Considera que tiene buenos amigos y vecinos

Considera que tiene familiares que lo ayudan

Recibe ayuda por parte de sus hijos

O 0O N O

Se siente querido por sus familiares

Dimensién 3: Bienestar emocional

10 | Siente respeto por parte de tus familiares y vecinos

11 | Se aceptay se quiere

12 | Se enoja o se entristece facilmente

Dimensién 4: Bienestar Espiritual

13 | Se siente con energia para trabajar

14 | Siempre toma desayuno, almuerzo y cena

15 | Se siente contento y satisfecho con su vida

16 | Siente que tiene muchos problemas

Dimensién 5: Bienestar intelectual

17 | Se olvida las cosas facilmente

18 | Realiza alguna actividad que lo distrae

Dimensién 6: Bienestar ocupacional

19 | Realiza trabajos de artesanias

20 | Cria animales para vender

21 | Se siente contento por la labor que realizaba

22 | Practica algun instrumento musical




Anexo 3: Matriz de consistencia

Problema Objetivos Hipotesis Variables e indicadores
Variable 1: Programa Nacional de Asistencia Social
Problema objetivo general hipotesis general Dimensiones Indicadores Escalas de Rango
general valores
¢Cuél es larelacion | establecer la relacion | Existe relacion entre el | Estado de Ingreso econémico Ordinal Likert Malo
entre el programa entre el programa programa nacional de vulnerabilidad Estado de salud 24-48
nacional de nacional de asistencia social Nunca (1)
asistencia social asistencia social solidaria y la calidad Casi nunca (2)
solidaria y la calidad | solidaria y la calidad de vida en un distrito
de vida en un de vida en un distrito | de Ayacucho, 2021 Grado de instruccion A veces (3) Regular
distrito de de Ayacucho, 2021 49 -72
Ayacucho, 2021?
Redes sociales Buena
- — — Casi siempre (4)
Situacion de vivienda 73-120

Problema
especificos

objetivos
especificos

hipétesis especificas

¢,Cudl es la relacion
entre el estado de
vulnerabilidad y la
calidad de vida en
un distrito de
Ayacucho, 2021?

Establecer la relacién
entre el estado de
vulnerabilidad y la
calidad de vida en un
distrito de Ayacucho,
2021

Existe relacion entre el
estado de
vulnerabilidad y la
calidad de vida en un
distrito de Ayacucho,
2021

Proteccion social

Satisfaccién de
atencion en servicio de
salud

Acceso a servicios
basicos

Subvencién econdémica

¢ Cual es la relacion
entre la proteccion
social y la calidad
de vida en un
distrito de
Ayacucho, 2021?

Establecer la relacion
entre la proteccion
social y la calidad de
vida en un distrito de
Ayacucho, 2021

Existe relacion entre la
proteccion social y la
calidad de vida en un
distrito de Ayacucho,
2021

Beneficiarios

Gastos en alimentos

Gastos en servicios

Otros gastos

Participacién en
actividades del
programa

Siempre (5




¢ Cual es la relacion
los beneficiarios y la
calidad de vida en
un distrito de
Ayacucho, 2021?

Establecer la relacién
de los beneficiarios y
la calidad de vida en
un distrito de
Ayacucho, 2021

Existe relacion entre

los beneficiarios y la

calidad de vida en un
distrito de Ayacucho,
2021.

Variable 2: Calidad de vida

Dimensiones Indicadores Escalas de valores Rango
Bienestar fisico Atenciones médicas Ordinal de Likert Malo
primarias Nunca (1) 22-44
Casi nunca (2)
Atenciones médicas por A veces (3) Regular
hospitalizaciones 43- 66
Atenciones médicas por Casi siempre (4) Bueno
emergencia Siempre (5) 67 - 110

Bienestar social

Integracion con pares

Relaciones familiares

Bienestar emocional

Autoestima

Estado de estrés

Bienestar espiritual

Satisfaccion del estilo de
vida

Estado emocional

Bienestar intelectual

Capacidad de atencion

Momentos de relajo

Bienestar ocupacional

Satisfaccion del trabajo
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Anexo 5: Validacion de instrumentos por expertos

% UNIVERSIDAD CEsaR WALLEID

DOCUMENTOS PARA VALIDAR LOS INSTRUMENTOS DE MEDICION
A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS
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CARTA DE PRESENTACION

Sefiorila: Kaferine Lxssi Mariinez Chomba
Preseni=

Asunio:  WALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS.

Me =5 muy graloc comunicarme con usied para expresarle mes saludos v, aumisma, hacer
de su conocimienio que Sendo esiudiante del Programa  Académico de Maesinia en Gesbion
Piliblica de la Universidad César Wallsjo, &n |a sede de San Juan de Lurigancho, promocidn 2021,
requiern validar los rsirumenios con los ocuales recogeré la informacidn necesaria para poder
desarrollar ba invesligacidn para oplar = grado académico de Maestro en Gestidn Poblica.

El tiluo del estudic de imvesligacitn es: Programa nacional de asishencia social solidaria
calidad de wida de un disirito de Ayacucho, 22 y s=ndo imprescindible contar con la
aprabacidn de experios especializados para poder aplcar los imstrumenios en mencion, be
considerade conwenienle recurtir 3 usted, anle su larga experiencia en temas relacdonados a
personas en vulnerabiidad y lemas sociales.

El expadiente de validacion, que k= hago legar conliens lo siguienie:

Carta de preseniacion.

Definicones concepluakes de kas variables v dimensiones.
Mairiz de= operacionalizacidn de las vanables

Cerificade de valider de conlenido de los insiumenios.

Exspresindole mis senlimienios de respeio y consideracion, me despido de usied, no sin anles
agradecerie por la alencidn gue dispense a @ presenbe.

Al=ntamente.

Abilio Vargas Ouispe
D.M.E 41811325
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES ¥ DIMENSIONES

VARIABLE DE PROGRAMA NACIONAL DE ASISTENCIA SOCLAL SOLIDARIA:

Es un programa de asisiencia dingido a oz mayores de s=senia y cinco afios en
vulnerabilidad, a guienes s= b= olorga 2580 =sole= bimesirales como subvencién
econdmica, con & fin gue ka5 necesidades basicas sean cubierias, gue incremenien su
bienestar y mejora en & acceso de sericos bdsicos, arliculando diversos seclones;
ademas que sean revalorados por [a comunidad y familia.

DIMENSIONES:

1. Estado de wulnerabdilidsd:
El msiado de vulnerabilidad implicar enfocarse en =l capital bumana: trabajo, salud
y educacitn, capital socal: amstades y redes Bmiiares; y, caracieristcas del

domicilia.

2. Proteccidn social

La proleccidn social estd dingido a guienss no uvieron emples formal o no
coninbuyenon al segum duranie =u Sempo laboral, no cuenlan con pensitén ni
benefidos o servidos de safud.

3. Afiliadaos
Son las personas gue se encusniran inscrilos en e programa, por o gue resulka
releyvanie considerar de qué manera ulilizan la subvencidn scondmica olorgada y la
paricipacitn en e programa.



UNIVERSIDAD CeEsar VALLEJD

Matriz de operacionalizacion

Variable: Programa Nacional de Asistencia Social

Variables Daefinicion Definicicon Dimengionas Indicadores Eacala da Niwel ¥ rango de la variable
conceplual operacional madicidn
Programa  Segin = Minisberio de  La defimicicn Estado ge InGfesn SCantmcn P1, P2
Macional Desamolo e Inclusion  operacioral == yulperablidad  Estads de salud P3, P4,
de Social - MIDIS  desarolla F5 Orelirsal
Asistencia (2018L.  es  un  consderando 2 Graco oe mslruceion PE. P7
Social ~ Prgama o de flems Redes sociaes Pe, P,  Munca(1) Malo
mislenca difgda 2 pip Casi  nunca 30 - 69
I'I'Iﬁ.“ﬂ

sasonts y cinch aos Situacin oe vivienda P11, Pz, |2 Regutar
en vulnerabilidad, a P13 A veces (3) 104 - 108
quienes se e olorga Proleccion  Sabsfaccion e alenceén en P4 mq} ssmpre e
250 soles bimesirales sodal servicio_de salud Siempre (5]
coma  subvencitn Ateesn & aaniting basiena P15 P16 pre
Sconimics, oon o = Subvencion econdmica P17, P16
que 1= necesidades Aliados _ Gasks en alimentos P18,
cubiestas, U EA8108 &n sanicios P20, P21
increment=n sy Diros gasios P22, P23
bieneslar y mejora en Participacion en actividades P24
el acceso de senicios del prograrma

bdsicos,  ariculando
diversas seclores,
ademds gque  Ssan
revaloradas  por [
comunidad y Tamilia.
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Certificado de walidez de contenido del instrumento gue mide Programa Nacional de Asistencia Social

®" DM ESSHTYES Pertimsmria’ Hikyancia’ | il S M idds
kB 3 1] L} &1 =l Na
Dimw ke | Kasds de valsirabslelsd b % i
] L “parmisn ol prograrms posaks B3 o8 o bneoo mpress b % i
2 Wk prochucios po peoomasd A A s
3 Macoins svials o ITHE PSS [T Il T » A i i s
L -.-
4 P ver o clmrache A A s
] Paads cacuchar oo churids] % b x
b Sowhes bear v emcribr b % i
L Sabw sdmur § reelE A A s
L] T i s o veocimas Jud ke ayular A A s
¥ T e damlisres i ke apadan A A s
13 %o hoce corpo e skyin farelor b % i
1l %3 wache: orrh o T et b % i
12 Nas puredes caia o bucr cad b % i
15 L3 cuas dorals vivs oo propes A A s
Dimwaka 10 Preterchie secal ™ 0 a &1 L %o
14 Conaaders g I v & mled ol 515 ca baaas % b x
1= T b e cbicirics em coas b % i
1& T ) Sy il 7 b % i
17 Cobra L " podars ™ e podmETs purlasl T » A i
1B Macoans mraslsdures & s oalsd pan cobirer I e Jadl programs » A i
Dimw ek b Dhavlc lerkes ™ a1 L | =14 = Sa
(L] Lruliza s menor pane Je Ls “poradn” parn cenpoar slircnsd % b x
| Linlors Is ey i de s “poraidn” recibels pars paasr Sa s e » A i
Il Lruli pans & b “penain recbeds oo s compra do mwdiara A A s
IE | Pageslieas Soeds sorasimmi x A LS
I | Pe e b operadn recbids silin on owes guass X X X
4 Pamicopa oo e scuvidskes & " Feaaksa &t A A s
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Obsarvacioneas:

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ ] MNo aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador Dr. / Mg: Lic. Katharine Lissel Martinez Chombao DNI: 45605052

Especialidad del validador: Licenciada en trabajo social, con experiancia en Poblacian vulnerable

Lima, 30 de octubre del 2021

"Pertinencia: E| lem comesponde al concaplo tedrico formulada.
“Relevancia: El item es apropado para regresentar al components o
dimensitn especifica del consyucio

Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado ded (tem, es
congiso, exacio y direclo

Nota: Suficencia, se dice suficencia cuando los items planeados
son suficientes para medir la dimensidn

Firma dal Experto Informante.
Especialidad



Casiiitionarss sobrs Programa Hacional de Asistencia Social

& conlinuacidn, enconirand proposicdonss sobve aspecios pelacionados al Programa
HMacional de Assiencia Sodal. Cada una ens Cinhd DCKENES para Fesponder de acuenda a
lo gue describa mejor su respuesia. Lea cuidadosamenie cada proposicitn y margue oon
un aspa (X} sdio una alternativa. Confeste indas las proposicones. Mo hay respuesias
buenas ni malas, son simpleEmente sus respuesias

Escala da Likar:

5. Brmgre (3)

4. Cas Ewmpia (CE)
3. Alguinac seoos (AW
2. Casd irasmisd: | CH |

. e [M}

N DIMEN SFIRES Excala de valornes

Dimension 1: Eslsdo de vl rersid bd sd

La "pamen” del srogrema permcn B e S Unien: mrass

Vende producios por iresceserkes

NMecssis @yca da olres e i pss TRy

PFusSe v oo clianSed

PFusSe oy char con clareseed

Huebe lswr y msoriw

Huabe surmer ¢ maisr

T mrrag om0 weciers gua e arpsdan

| o =i N ) e L] R e

| wne w=uhsrss go B ayodas

Ha haow cergee da sloin Parmise:

Hu leche: el an buan eslads

12 S pereches amlin en bosn esbsSn

13 La cas e Sordia vTe A (PTepEE

Corrarm ion £: Proleccion social

14 Loraciar gue la alercen Se salod e el 505 e bana

13 s s mecines en cass

148 e sy vy dmasie oo cane

17 Lot la "parmecn” del progrems ponfusimenis

13 Neonsis baslederse 5 obs cudsd pass cobrae @ "permecn™ da
P T

Cirrmrmsion J: BeneScerics

LEets b mapor parle de e Czeneain” pers compesr slevanios

Licis I merpor  parle de s Tpersen” rechers pare pacar e v iue

Lbcn parie de s "peraden” recbeda en le compra de meckons

PFarie de s “pereein” ecbcda ubics sn oios gaslos

13
=
4]
o e sk une Serce ecdusimenls
x|
4

PFariora en ns sckad sdes Se P eneen 85°

CErcias por tomplsiir o corabonann



DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

VARIAELE DE CALIDMD DE WVIDA

La calidad de vida estd conformado por las condiciones que pemite la
salisfacadn adecuada de las necesidades coleckvas y personales, ales como:
el binesiar en sus expresiones fisicas, sodales, emocionales, espinfuales,
intelechuales y ooupaciorales.

DIMEMSIONES:

1. Bienestar fisicoc

Lo confoman res sub escalas: alenciones médicas pimarias, alenciones
médicas hospilalarias y alenciones médicas por emergencia

2 Bienestar social:

Lo confarman dos sub escalas: Inbegracdn con panss y relacones famikanes,

i, Bienestar emocional:

Lo confomman dos sub escalas: suloesima y estada de esinds.

4. Bienestar espiritual:
Lo conforman dos sub escalas: Satsfaccion del eslilo de vida y estada

Emacional.

E. Bienestar intelectual:

Lo canfamman dos sub escalas: Capaadad de slencdn y mamenios de relajo

. Bienestar ocupacional:
Lo conforma la sub escala salisfaccdn del trabaja.
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Matriz de operacionalizacién

Variable: Calidad de vida
¥ariables Definicidn Definicidn Dimensiones indicadaones Excala de Hivel y rango de la variabio
concophual operacional medician
Calidad de Borges, y Gonzdlez La defirioion Bi=nesiar Almnciones médicas P1, P2
vida [2015), la calidad Operacicnal s fisico  _primarias

de vida e onmdeans 2 Atenciones médicas por - Bt

conformada por las  Rems. nosyilaizacones Mumca (1} aics
condicianes que - :fmw."ﬂmm Pa.PS E;I!I-I nunca x -a;}

ile la - - ] ular
it Bicnouter _Wnleggaciin con passs FEPT o veces 3) o 308
Felaciones famiianes P8, Pe Casi sismpee Bu=na

adecuada  de  las Bienesiar | Auloestma B0, P11 (4} 110 - 150
necesidades emocional  Estado de esirés PiZ___ Siempre (5)

colectivas ¥ Biereslar  Satsfacricn del estio de P13, P14

persanales,  Lales espiritual  vida

comx el beenestar Eslado emocional P18, P1E

B SUS EXDIESIONES Bienestar _Capacidad de alencién P17

fisicas, socales, ineleciual  Momenias de relajo [T

emocionales, . . .

espiiluales, Bienestar Sagsfaccitn del irabajo P19, P2o,

intelectuales v ocupacionsl P21, P22

ocupaconabes. ldea

LT SErd

desarrollada  para

esbe esiudia.
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Certificado de validez de contenldo del instrumento que mide la Calidad de vida

N [terns !"-urllmrnl:la. Relevancia® Claridad™ Bugerencias
5i Mo | 5l Mo Bi Mo
Dimenzidn 1: Bienestar fisico X X X
1 Ha recibido alencon médica dllimamsanis x X X
2 Ha recibido atencidn médica por enfermedades respiratonss x X X
3 Ha tenido que ser hospilalizado X X X
4 | Redbe ratamienio médico por cancer X X X
8 | Harecibido alencdn médica por emenencia X X X
Dimensién 2: Bienestar social Si No | Sl No S No
[] Considera que Sene buencs amigos y vecinas x x x Congidars gque bans
buana relm_:.'ﬁ'l -]
AMAOL ) VeSes
T Considera que Sene familiares que o ayudan x x X
B Redbs ayuda por parie de sus hijps X X X
a T sienle querido por sus Farmiliares X X X
Dimensitn 3: Bienesiar emocional Si HNo | Sl No Si Mo
10 | Si=nbe respabo par parie de us familianes y vednos X x X
11 | S& acepta y == quiers X X X
12 | S& enoja o se enbrisiece fciments X X X
Dimension 4: Bienestar Espiritual S No | Sl No Si No
13 | Se sienle con energia para trabajar X X A
14 | Siempre toma desaung, almuerso ¥ oena X X X
16 | Se sienle contenio y safsfecho con su vida X X x
16 | Senke gue liene muchos problemas X X X
Dimensitn §: Bienssiar inbelectual Sl Mo | Sl Mo i Mo
17 | S= ohvida las cosas [Scimenis x x
18 | Realiza aiguna aclividad que lo distrae X X X
Dimensicn §: Bienestar ocupacional 5i No | Sl No =i No
19 | Reakza rabajos de arlesanias X X A
20 | Cria animales para vender X A A
21 | Se sienle contenio por la labor gue realizaba X X X
22 | Praclica algin instrumento musica X X X




UNIVERSIDAD CEsAR VALLEJD
Observaciones:

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apeliidos y nombres del juez validador Dr. / Mg: Lic. Katherne Lisset Martinez Chomibo DMI: 45605052

Especialidad del validador: Licenciada en trabajo soctal, con expenancia en Poblacidn wulnerable

1Perfinencia: El ilem corresponde  concepio tednice formulade. Lima, 30 de octubre del 2021
*Relevancia: El ilem es apropiado para representar al companenie o

dimensitn especiiica del constudin

w&:ﬁuﬂemcﬂnﬁddgmuﬂmudmdeﬂmﬁ

concisn, exadn y dirsdo

Hotx: Suficenca, == dios suficenca cuando los dems planiesdos
son sulicentes para medi ks dmensién

Firma del Experto Informante.
Especialidad
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G narks solva calided de vida

A olinusciin, noirand proposiones sobie aspecion elaconados @ B cabdad e vida, Coda
b B TR (0N CANCD Sl Paia TS pofeier o aoumsidn & 1 Gue Desoriba o S sl
Lo i st e Caida PROfoEbc N  ManEii OO0 un et (X} S0 ung ahermalia Comeshe bdis e
propeacimes. Mo hay espuestas buenas ni males, S0n Simphimenig SUs IeEpursias

Esicals di Ll

5. S (5

4. Casl Skempns (TS

3. Algunas veoss (A4

2. Caki nuinca (CM)

1. Miina (W)
N Fams Eacala do valzras
1 z |3 & 5

Dirmmmson 1. Bienestar feeo

1 Ha eabeds slarroon misics Ofnemenis

2 Ha recbeds slancsn misdes por aslarmasdssies resseraiosss

k| Ha leredio ua ser hoospishesdc

4 Heobe Eslsrmmnlc maideos 2or cimom

-, Ha eoitsds slencein medce por ETREgEnCE
irmensson 2= Bienesfar social

L] Lonedees oum e buaras aesgos y v

T Lomudess oua bere lrmlsares gow o apodan

a Heobe wprds po perls <= s e

] S5a manie quarssn pos s femaces
imenaion 3. Bieneafar smeconal

i Sarvh reasein por parle S s meuhenss v Fecmes

11 B srupla y se cusTe

1z S e o e enineieoy Solmenie
Dirmmnsdn 4. HBisnesfar Espirifusl

13 S mamle con araegis pare ek

1% Sarmpen oms SERlFong, ETTusron ¢ CEne

1= S samils conlanin y asbslsche oon o wda

1B Same gue ‘e muchon proSamas
imensson & Bienesfar nbeleciual

T S obvete b cones beoimanla

18 Hemiies sigurs scirade] gue o dalbee
Dirmersion B: Benesiar ooy pacional

15 Hesics bubefos de sz s

1] Lris sremalas pare vensar

Fa 5 manie conlanio pos e iebor oum reshcsbas

12 Pesches sigin rslromenie merscsl

racias por cooepieier o) corabonano
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DOCUMENTOS PARA VALIDAR LOS INSTRUMENTOS DE MEDICION
A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS



e
~\I UNIVERSIDAD Cisan VALLLID

CARTA DE PRESENTACHKIN

Serficwita: Jewry Marnuche Valdivia

Dhrassepin

Az VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICKD DE EXFERTOS.

Me e muy grato comunicamme: con usted para agpresarle mis saludas y, asimisma, hocer
de =y conocmierdo que siends eshdiorde del Programa Académico de Maestria en Sesfidn
Pubtiica de fa Universidad Ceésr Valleja, on fa sode de San Jusn de Lunigandha, promocidn 3021,
roquierg valider los instumeios oon los oudles recogend [a informacidn necesiria para pader
desarallar [a imesigacdn pera opter o grado académico de Maesio en Gesion Pubdica,

O tio del estwdio de invesigacion s Programa naconal oe asistencla socal soboana y
calolad o8 wold o8 N OUSINDD o8 Ajacicho. M0 y sendo imprescondible contr ocon s
arobacdn  de operios  especalicades pora poder aplicar los instumenios en mencdn, e
comderads comerierie recourir 3 usied, ane Su lage agerienca en femas refaaonadas 3
apecin sodal y potfacones vulneraties.

B epedierne de validacidn, quer le hago loegar comiens: o siquisre:

Desfiricianes concepfiedes de e vaniatles y dimeresiones.
Matrir de operaconalicacion  de [as variatles.
Cerificado de valider de comenido der los instumestios.

Epresindde mis sodmionos de respelo y oonsiceracidn, me desgido de usted, no sin ames
agradecerle por [ astencidn que disperme 2 [a preserde.

Adewibrmerie.

Abslio Varges Cui
DML 41811325
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES ¥ DIMENSIONES

VARIABLE DF PROGRAMA NACIONAL DE ASISTENCLA SOCIAL SOLIDWMRLA:

Es un programa de asislencia dingido a los mayomes de s=senla y cinco afios en
vulnerabilidad, a guienes s= b= olorga 250 soles bimesirales como subvencion
econdmica, con & fin gue ks necesidades basicas sean cubierias, gue incremenien su
bienestar y mejora en &l acceso de senicos bdsicos, arliculando diversos seclones;
ademds que sean revalorados por la comunidad y Bamilia.

DIMENSIONES:

1. Estado de wulmoerabilidad:
El esiado de vulnerabilidad implicar enfozarse en el capital bumana: trabajo, salud
y educacitn; capital social: amstades y redes Bmiiares; y, caracleristicas del

domicilia.

2. Proteccion social

La proleccidn social estd dingido a quienss no vieron emples formal o no
coniibuyeon al segum duranie su Sempo laboral, no cuenlan con pensidn ni
benefidos o serviaos de salud

3. Afiliados
Son las personas gue se encusniran inscilos en o programa, por o gue resulta
relevanie considerar de qué manera ulilizan la subvencidn scondmica olorgada y la
paricipacion en el programa.
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Matriz de operacionalizacion

Variable: Programa Nacional de Asistencia Social

Variables Daefinicion Definicicon Dimengionas Indicadores Eacala da Niwel ¥ rango de la variable
conceplual operacional madicidn
Programa  Segin = Minisberio de  La defimicicn Estado ge InGfesn SCantmcn P1, P2
Macional Desamolo e Inclusion  operacioral == yulperablidad  Estads de salud P3, P4,
de Social - MIDIS  desarolla F5 Orelirsal
Asistencia (2018L.  es  un  consderando 2 Graco oe mslruceion PE. P7
Social ~ Prgama o de flems Redes sociaes Pe, P,  Munca(1) Malo
mislenca difgda 2 pip Casi  nunca 30 - 69
I'I'Iﬁ.“ﬂ

sasonts y cinch aos Situacin oe vivienda P11, Pz, |2 Regutar
en vulnerabilidad, a P13 A veces (3) 104 - 108
quienes se e olorga Proleccion  Sabsfaccion e alenceén en P4 mq} ssmpre e
250 soles bimesirales sodal servicio_de salud Siempre (5]
coma  subvencitn Ateesn & aaniting basiena P15 P16 pre
Sconimics, oon o = Subvencion econdmica P17, P16
que 1= necesidades Aliados _ Gasks en alimentos P18,
cubiestas, U EA8108 &n sanicios P20, P21
increment=n sy Diros gasios P22, P23
bieneslar y mejora en Participacion en actividades P24
el acceso de senicios del prograrma

bdsicos,  ariculando
diversas seclores,
ademds gque  Ssan
revaloradas  por [
comunidad y Tamilia.




CERTIFICADC DE VALIDEZ DE CONMTENIDO DEL INSTRUMENTO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE INSTRUMENTO QUE MIDE LA CATEGORIA PROGRAMA NACIONAL DE ASISTENCIA

SOCIAL

H*® HMEHN SIOHES Partinancia Radavanciz® Claridad” Bugerandcias
5i Nao Si Nao Si Nao
imeneltn 1: Estade de vulnerabdlidad
1 Lo “pewmice ced programa permidon B5 es su drico ingresa A A A
2 Vende producios por necesidad A A A
3 Hecesita ayuda de obas personos para moverses A A A
4 Puede ver con daridad A A A
5 Puede escuchar con daridad A A A
[ Sofwr [ y esscrikar A A A
7 Sofwr Sumar y restar A A A
] Thewwer amiges o vecnes que e awudan ol X X
E] Tiewwr Erniliares que le ayodan ol X X
10 Se hace cargo de algon Eniliar A A A
11 Su ftecho esid en buen estado A A A
12 Sus paredes estin en buen estado A A A
13 Lo casa donde wive s progia A A A
Dimenslén 2: Proteccion scclal 5i MNo Si Nao Si Nao
14 Comdera gue la slencdn de salud en el SIS e buers ol X X
15 | Toere hur elécrica on coasa & A A
16 | Tieme agus y desagle on coess A A A
17 | Cotra la “permde” ded programa puriusdmese A A A
18 | Mecssits radadese a ora cudsd pora cobver |2 “persidn  ded programa A A A
Mmansien 3: Baneficiarios 5i No i No i No
13 Udiliza [a mayer porte de la “peside” para comprar alirmeics A A A




20 Utliza [a mayor parte de la pesdn” redbids pora pager agua y e Ed A A
2 Uliza perte de la “permidn”  recbida en [a compra de medicina x x &
2 Paga dgurm deuds  actusimesse 2 x 2
o Parte de la “permidn” recbida uiliza en oros gosios A A A
24 Parficips en las acividades  de "Porsidan BT E . 2

Obseracion (Precisar S Ry SU G B I I . . o e e e e e e e

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de comagir[ ] Mo aplicable| ]

Apeliidos y nombres del juez validador: .._Jeny Elizabeth Mamuche Valdivia....__.._. DNI: 4562145598
Grado y Especislidad del validador: Lic. Trabajo Social / Area Social

1 Perfinencia; E1 fem comesponds 3l concepdo edncn sommuiada ) )
. . San Juan de Lurigancho, 04 de Noviembre del 2021
*Relevancia Bl fem o5 Jprpiato pam roresentar Al componerte o dimension especifica de

COMETUCD
3 Cladad S ermiends SN dFCUNI AIgUTE & nUnciang 09 REM, B5 CONCESD, SO  dneCI

C

Firma del experto informante

Mota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.



Casiiitionarss sobrs Programa Hacional de Asistencia Social

& conlinuacidn, enconirand proposicdonss sobve aspecios pelacionados al Programa
HMacional de Assiencia Sodal. Cada una ens Cinhd DCKENES para Fesponder de acuenda a
lo gue describa mejor su respuesia. Lea cuidadosamenie cada proposicitn y margue oon
un aspa (X} sdio una alternativa. Confeste indas las proposicones. Mo hay respuesias
buenas ni malas, son simpleEmente sus respuesias

Escala da Likar:

5. Brmgre (3)

4. Cas Ewmpia (CE)
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

VARIAELE DE CALIDMD DE WVIDA

La calidad de vida estd conformado por las condiciones que pemite la
salisfacadn adecuada de las necesidades coleckvas y personales, ales como:
el binesiar en sus expresiones fisicas, sodales, emocionales, espinfuales,
intelechuales y ooupaciorales.

DIMEMSIONES:

1. Bienestar fisicoc

Lo confoman res sub escalas: alenciones médicas pimarias, alenciones
médicas hospilalarias y alenciones médicas por emergencia

2 Bienestar social:

Lo confarman dos sub escalas: Inbegracdn con panss y relacones famikanes,

i, Bienestar emocional:

Lo confomman dos sub escalas: suloesima y estada de esinds.

4. Bienestar espiritual:
Lo conforman dos sub escalas: Satsfaccion del eslilo de vida y estada

Emacional.

E. Bienestar intelectual:

Lo canfamman dos sub escalas: Capaadad de slencdn y mamenios de relajo

. Bienestar ocupacional:
Lo conforma la sub escala salisfaccdn del trabaja.
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Matriz de operacionalizacién

Variable: Calidad de vida
¥ariables Definicidn Definicidn Dimensiones indicadaones Excala de Hivel y rango de la variabio
concophual operacional medician
Calidad de Borges, y Gonzdlez La defirioion Bi=nesiar Almnciones médicas P1, P2
vida [2015), la calidad Operacicnal s fisico  _primarias

de vida e onmdeans 2 Atenciones médicas por - Bt

conformada por las  Rems. nosyilaizacones Mumca (1} aics
condicianes que - :fmw."ﬂmm Pa.PS E;I!I-I nunca x -a;}

ile la - - ] ular
it Bicnouter _Wnleggaciin con passs FEPT o veces 3) o 308
Felaciones famiianes P8, Pe Casi sismpee Bu=na

adecuada  de  las Bienesiar | Auloestma B0, P11 (4} 110 - 150
necesidades emocional  Estado de esirés PiZ___ Siempre (5)

colectivas ¥ Biereslar  Satsfacricn del estio de P13, P14

persanales,  Lales espiritual  vida

comx el beenestar Eslado emocional P18, P1E

B SUS EXDIESIONES Bienestar _Capacidad de alencién P17

fisicas, socales, ineleciual  Momenias de relajo [T

emocionales, . . .

espiiluales, Bienestar Sagsfaccitn del irabajo P19, P2o,

intelectuales v ocupacionsl P21, P22

ocupaconabes. ldea

LT SErd

desarrollada  para

esbe esiudia.




CERTIFICADC DE YALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

CERTIFICADC DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE INSTRUMENTO QUE MIDE LA CATEGORIA CALIDAD DE VIDA
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Dimanelon 1: Blenastar Tisloo

)

Ha rocbids stencdn misdica difrmarmese

Ha recbids stencdn misdica por erfermadades  respiradonas

Ha terida que e hospitalizada

on| de| L] B3| =

Feche ratsnierio médoo por cinoes

Ha recibtido  stencidn médica por emergenca

Dimensidn 2: Blenestar social

Mo

No

Mo

Comidera que foene buenas amigas y wednas

Cormidera que Sene bmniliares que loaypudan

Fadbe apuds por pare de o hijos

| Sa| =i 9

S miwwie quevicla por sus Bniliares
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w ] o o gl o ] ] ] ] ] e

E s e B ] e e e e

Dimansldn 3 Blenastar amocional

]

o

]
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]

Mo

Serfer respelo por porie de s Bmiliares y vednos

1"

Ser acepia y Se guiore

12

Se engja o Se aisece  Bolmerte

Dimenslin 4: Blenastar Espliritual

Mo

No

Mo

13

Se senie con energia pora ok

14

Senpre foma desmnung, dmuerro y om

= = o] = o o
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15 | Se siene comerio v ssislechs con o vida X X x
i3 Shertier quer Sene muchos  protlemas X X X
Dimensitn 5. Blanastar Intelectual 5i No | 5i No 5i No
17 | Se dwida las oo Bclmene X X X
8 | Redica dgue acividsd que lo disiae X X X
Dimeneldn & Blenastar ccupacional 5i No | 5i No Si No
18 | Redica robojos de ariesnias X X x
20 Cria aimatles pora werder x = x
H | Se seme comerno  por [ labor que reslizahn X X X
22 | Pracica algdn instrunenso musical X X X
T I T T T = a1 AU —
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ ¥ ] Aplicable despues de comegir|[ ] Mo aplicable [ ]
Apelidos y nombres del juez velidador. ...Jeny Mamuche Veldivis.......... DNI: 46214658

Grado v Especislidad del validador: Lic. Trabajo Social [ Area Social

| Pert El flem comespands orco sormatada
TR B AR A canceR RRanen R San Juan de Lurigancheo, 04 de noviembre del 2021

*Relevancia ] fem &5 apopiata par reoresentar al companents o dimension especiica de
CORSTUCD
S Clanidad Se enfiende sin dificuliad aiguna el enunciado del Men_ e CONCESN, &Xa00 Y dinecio

‘ e

Firma del experto informante

Mots: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.
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1 z |3 & 5

Dirmmmson 1. Bienestar feeo

1 Ha eabeds slarroon misics Ofnemenis
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k| Ha leredio ua ser hoospishesdc
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-, Ha eoitsds slencein medce por ETREgEnCE
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1% Sarmpen oms SERlFong, ETTusron ¢ CEne
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1B Same gue ‘e muchon proSamas
imensson & Bienesfar nbeleciual
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Certificado de valldez de contenido del instrumento que mide Programa Naclonal de Asistencla Soclal

g DIMENSIONES Partinencia’ Rebovancia® Claridad” Sugerencias
Bi [ ]:] Bi [ ]:] Bi Mo
Dimensitn 1: Estado de vulnerabilidad
1 La “pensitn” ded programa pension 65 &5 su dnico ingreso
2 Vende producios por necesidad
3 Necesita ayuda de olras personas para maverss
4 Puede wver con claridad
B Puede escuchar con claridad
B Sabe leer y escribir
T Sabe sumar y restar
B Tien= amigos o vecinos gue b= ayudan
] Tiere familianes que |& ayudan
18 | Se hace cargo de algin Famikar
11 Su lecho estd en buen estado
12 Sus paredes esldn en buen eslado
13 La ca=a donde vive es propia
Dimensidn 2: Proteccion social Bi Mo Si Mo Si Mo
14 Corsidera gue |a atencidn de salud en e SIS a5 buena
18 Tiere |uz sléckica en casa
18 | Tiens agua y desagle &n casa
17 Cobra la "pensitn” del programa puniualmenbe
18 Necesita rasladarse a olra ciudad para cobrar |a “pensidn” del programa
Dimensidn 3: Beneficiarios Bi Ho i Ho i Ho
18 Uiz la mayor parte de la “pensitn” para comprar alimenios
20 | Uiikz= la mayor parte de la “persidn” recibida para pagar agua iy uz
21 Utiiza parie de la “pansion” recibida =n ks compra de medicina
22 | paga algura deuda aclualmenie




23

Parle de |a “pensitn” recibida wiliza an obos gasios
24

Parficipa en las ackvidades de “Pensitn 65°

Dbservaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de comegir [ ] No aplicable [ |
Apellidos y nombres del juez validador: ..... CARDENAS CANALES DANIEL .........._.. _DMI:...0T279232. ..o
Grado y Especialidad del validador:._.._.._. MAESTRIA EN DOCENCIA UNIVERSITARIA E INVESTIGACION _...............

" Pertimncia: E| hem comesponds al oonoepio [sdnoo formuokada.

! Rdervamcia: Bl fem &5 apeopesdo para representar al componenie o dmension espec fica de consirudo San Juan de Lul‘iﬂﬁl‘ﬂ:hﬁ...aﬂ.ﬂ-ﬂ' noviembre. del 2021
1 Claridad: Se enfiende sin dficultad aiguna el enunciado ded llem, es conciso, exacio y direcio

Motx Suficenca se dioe sulicienca cuando los dems planieados son sufickentes i medn la deensaon

MG, DANIEL CARDENAS CANALES
DO EMIE INVESTIGALOR
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ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GESTION PUBLICA

Declaratoria de Originalidad del Autor

Yo, VARGAS QUISPE ABILIO estudiante de la ESCUELA DE POSGRADO del programa
de MAESTRIA EN GESTION PUBLICA de la UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO SAC -
LIMA ESTE, declaro bajo juramento que todos los datos e informacion que acompafan la
Tesis titulada: "PROGRAMA NACIONAL DE ASISTENCIA SOCIAL SOLIDARIA Y
CALIDAD DE VIDA DE UN DISTRITO DE AYACUCHO, 2021", es de mi autoria, por lo
tanto, declaro que la Tesis:

1. No ha sido plagiada ni total, ni parcialmente.

2. He mencionado todas las fuentes empleadas, identificando correctamente toda cita
textual o de parafrasis proveniente de otras fuentes.

3. No ha sido publicada, ni presentada anteriormente para la obtencion de otro grado
académico o titulo profesional.

4. Los datos presentados en los resultados no han sido falseados, ni duplicados, ni

copiados.

En tal sentido asumo la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad,
ocultamiento u omision tanto de los documentos como de la informacion aportada, por lo
cual me someto a lo dispuesto en las normas académicas vigentes de la Universidad

César Vallejo.
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