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INTRODUCCION

La presencia y permanencia de los programas sociales en el Peru sigue siendo importante para
el Estado peruano, debido a que se sigue buscando por medio de estos, disminuir el gran
porcentaje de pobreza en muchos sectores de nuestro pais, asi como aportar a que los ingresos
de las personas mejoren de manera sostenida. Pese a esto, los programas sociales han sido
fuertemente criticados, debido a algunas falencias en su gestion y administracion. Sin embargo,
la perspectiva de los beneficiarios es sumamente importante, puesto que ellos son los capaces
de manifestar el tipo de impacto que estan provocando estos programas, ya sea positivo o

negativo.

El presente trabajo de investigacion se realiza con el propdsito de conocer la percepcion de las
familias rurales beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
“Juntos” sobre salud y educacion. Para ello, nos proponemos principalmente dar respuesta a
las siguiente interrogante: ¢Cual es la percepcion de las familias rurales beneficiarias del
Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos” sobre salud y educacion,
Centro poblado Vista Alegre, distrito de Huasmin, provincia de Celendin, 2018?, tomando a
esta poblacion como objeto de estudio debido a las diversas caracteristicas econémicas,
sociales, geogréficas y culturales que presentan de acuerdo a lo establecido por el Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”, para poder recibir los beneficios de

este.

El trabajo de investigacion se realizd en el Centro poblado Vista Alegre, distrito de Huasmin,
con una muestra poblacional de 50 beneficiarias del Programa, esto debido a que se trabajo con
toda la poblacion objetivo. Sin embargo, ha habido algunas limitaciones, como, por ejemplo,
que total de personas encuestadas en el area de investigacion (Centro poblado Vista Alegre,
distrito de Huasmin, provincia de Celendin) no cuenta con algin grado de instruccion, lo cual
limito el recojo de algunos datos e incremento el tiempo de aplicacion del instrumento utilizado
para el recojo de informacion en la presente investigacion. Teniendo en cuenta a su vez, que
los resultados del presente trabajo de investigacion solamente asumen validez para el area de

influencia del presente trabajo de investigacion.

Las técnicas e instrumentos de recojo de informacion empleados fueron: una encuesta, debido

a que se busco recopilar datos concisos sobre el tema, la observacion, puesto que se busco



contemplar en forma cuidadosa y sisteméatica como se desarrollan las caracteristicas y
comportamientos de las beneficiarias del Programa y la entrevista dirigida, ya que se hablé con

cada encuestado de manera personal y en su respectiva vivienda.

El tratamiento de los datos se lo ha realizado tomando en cuenta la estadistica bésica
descriptiva, asi como el programa estadistico IBM SPSS Statistics 23, el cual ha servido para
almacenar y procesar datos estadisticos, al igual que para construir cuadros y graficos referidos

a esta informacion.

El trabajo de investigacion se encuentra divido en cuatro capitulos: El primero hace referencia
al Planteamiento, Formulacién y Obijetivos de la Investigacion; el segundo esta vinculado al
Marco Teorico; el tercero se relaciona con la Metodologia de la Investigacion, y por altimo, el
cuarto esta referido a los Resultados y Discusién, obtenidos como consecuencia de la

aplicacion practica del presente trabajo de investigacion.



CAPITULO I

PLANTEAMIENTO, FORMULACION Y OBJETIVOS DEL PROBLEMA DE LA
INVESTIGACION

1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA:

Hablar de los programas sociales es sumamente importante en los paises de
América Latina y sobre todo en el nuestro, puesto que, a pesar de las mejoras
econdmicas que ha experimentado el Peru en las altas tasas de crecimiento anuales
de su producto per cépita, las cuales han alcanzado valores promedio de hasta 6%,
asi como también en la importante reduccién de la pobreza monetaria que alcanzaba
una incidencia de 50% durante el afio 2005 hasta llegar a un nivel de 22% en el afio
2015 (INEI, 2016). Existen indicadores alternativos para medir la pobreza desde
otras dimensiones diferentes a lo monetario o a aspectos relacionados al crecimiento
economico, los cuales no demuestran cambios relevantes en el desarrollo del Perd,
el cual sigue teniendo varios de sus departamentos en estado de pobreza y pobreza
extrema.

Frente a esto, el gobierno peruano ha encontrado como solucién, aplicar sus
diversos programas sociales en varias zonas del pais, siendo los programas con mas
influencia en la poblacién: Juntos, Pension 65, Cuna mas, Qali Warma y Beca 18.
Estos a su vez se asientan con mas énfasis en las &reas rurales, debido a los altos
indices de pobreza existentes es éstas.

La region de Cajamarca es una de ellas, debido a que es uno de los departamentos
mas pobres del Pert y “el 70% de su poblacion vive dispersa en el area rural”

(Mendoza y Gallardo, 2011, p.100).

Cada programa social realiza un informe técnico frente a los resultados de su
ejecucion, puesto que a pesar de sus ambiciosos objetivos, en diversas ocasiones
han mostrado fallas o déficit en algunas de sus gestiones o en su administracion.
Pese a esto, la percepcidn de los beneficiarios es sumamente importante, ya que su
observacion directa les permite manifestar cual es el aporte 0 impacto que estos

programas estan teniendo en la calidad de vida de sus familias.



Es asi que “es un hecho que la gestion de los Programas Sociales se encuentra lejos
de una situacion ideal” (Monge, Vasquez y Winkelried, 2009, p.85).

En lo que se refiere a Cajamarca como departamento y especificamente a Celendin
como uno de sus provincias mas pobladas, hasta el momento no se ha hecho ningun
estudio profundo de los programas sociales y particularmente del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — "JUNTOS" en lo que respecta a su
impacto y a la percepcion de las familias beneficiarias frente a este, asi como

tampoco a los cambios que ha generado este programa en la salud y educacion.

Cajamarca es una de los departamentos en donde un amplio sector de su poblacion
recibe constantemente el Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
"JUNTOS", esto debido al alto porcentaje de ruralidad con el que cuenta, ademas
de por los altos indices de pobreza y pobreza extrema que presenta en el pais; puesto
que esta entre los departamentos mas pobres del Peru.
Tal es la incidencia de la pobreza en Cajamarca que solo el 44% de su
poblacion se encuentra por encima de la linea de pobreza, de acuerdo
con datos del 2008. Es decir, mas de la mitad de la poblacién de esa
region se encuentra por debajo de los niveles minimos de gasto que le
permitan adquirir bienes distintos a los de la canasta basica de consumo.
(Mendoza y Gallargo, 2011, p.73)

1.1. Formulacion del problema:

En base a lo planteado anteriormente, es necesario reflexionar sobre la actual
importancia de los programas sociales y sobre todo del Programa Nacional de
Apoyo Directo a los mas Pobres — "JUNTOS" en nuestra region. Llegando el

presente estudio de investigacion a plantearse la siguiente pregunta:

¢Cuadl es la percepcion de las familias rurales beneficiarias del Programa Nacional
de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos” sobre salud y educacion, Centro

poblado Vista Alegre, distrito de Huasmin, provincia de Celendin, 2018?



e Preguntas especificas:

- ¢Cuéles son las caracteristicas de las familias beneficiarias del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los més Pobres — "Juntos” en el Centro
poblado Vista Alegre?

- ¢Cual es el nivel de agrado de los beneficiarios del Programa Nacional de
Apoyo Directo a los mas Pobres — "Juntos”, del Centro poblado Vista
Alegre, frente al trato del personal de este programa?

- ¢Como son las percepciones sobre salud y educacién de los hogares del
Centro poblado Vista Alegre que reciben el Programa Nacional de Apoyo
Directo a los méas Pobres — "Juntos"?

JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION:

La realizacion del presente trabajo de investigacion se justifica en que actualmente
no existe un estudio profundo referido a la percepcion que tiene la poblacion frente
al Programa Nacional de Apoyo Directo a los més Pobres — "JUNTOS" en nuestra

localidad.

Pese al alto porcentaje de usuarios que disponen de este programa social en nuestro
departamento, aun no se le ha dado la debida importancia al sentir y percepcion que
el programa “JUNTOS” esta generando en la poblacion cajamarquina, sobre todo

en la que habita en zonas rurales.

DELIMITACION DE LA INVESTIGACION:
El presente trabajo de investigacion tiende a enfrentar las siguientes delimitaciones:

- Se limita a enfocarse en la percepcion que tiene la poblacion beneficiaria del
Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — "JUNTOS", mas no
en los diversos impactos, tanto sociales como econémicos que este tenga en su
area de influencia.

- Los resultados del presente trabajo de investigacion solamente asumen validez
para el area de influencia del presente trabajo de investigacion (Centro poblado

Vista Alegre, distrito de Huasmin, provincia de Celendin).
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4.

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION:

4.1. Objetivo general:

Determinar la percepcion de las familias rurales beneficiarias del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los més Pobres — “Juntos” sobre salud y
educacion, Centro poblado Vista Alegre, distrito de Huasmin, provincia de

Celendin, 2018.

4.2. Objetivos especificos:

Describir las caracteristicas de las familias beneficiarias del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — "Juntos” en el Centro
poblado Vista Alegre.

Explicar el nivel de agrado de los beneficiarios del Programa Nacional de
Apoyo Directo a los mas Pobres — "Juntos”, del Centro poblado Vista
Alegre, frente al trato del personal de este programa.

Analizar las percepciones sobre salud y educacion de los hogares del Centro
poblado Vista Alegre que reciben el Programa Nacional de Apoyo Directo

a los mas Pobres — "Juntos".



CAPITULO 11

MARCO TEORICO

1. ANTECEDENTES TEORICOS DE LA INVESTIGACION:

Ziccardi (2008, p.2), en su articulo: Las politicas y los programas sociales de la ciudad
del siglo XXI; expone como idea central que: Las politicas sociales han adquirido
recientemente cierta centralidad en el conjunto de las politicas pablicas. Sin duda, esto
es una consecuencia directa de la intensa situacion de pobreza y exclusion social en la
que viven grandes contingentes de trabajadores y sus familias, lo cual es producto de la
adopcion de politicas econdmicas neoliberales, en el marco de los procesos de

globalizacion de la economia.

Las Ilamadas politicas sociales son un tipo particular de politicas publicas que tienen
como principal objetivo crear condiciones de equidad social, asi como promover y
garantizar el ejercicio de los derechos sociales. Entre éstas pueden mencionarse las
politicas de salud, educacion, vivienda y recreacion, las cuales se dirigen al conjunto de
la ciudadania adoptando criterios de universalidad porque son parte de la
responsabilidad social del Estado. Aunque sus contenidos varian temporalmente y entre
diferentes contextos sociales, 1o comin en todas las politicas sociales es dar los
lineamientos generales para garantizar al conjunto de la ciudadania el acceso a bienes
y servicios basicos que son considerados parte de los derechos sociales, consagrados

por lo general en las leyes supremas de los estados (Constitucion).

Lahera (2002), citado por Ziccardi (2008, p.2) en su articulo cientifico titulado: Las
politicas y los programas sociales de la ciudad del siglo XXI; afirma que las politicas
publicas son las formas de intervencidn de una autoridad investida de poder publico y
de legitimidad gubernamental a la que corresponde dar las soluciones especificas para

atender diferentes asuntos publicos.

De igual manera, Manzanares (2013, p.3), en su articulo cientifico que lleva por titulo:
Programas sociales: Transferencias publicas y privadas en México en relacion con la
inequidad y la pobreza, 2006-2010; se plantea como principales conclusiones que el
gasto publico, a través de programas de trasferencias, es una herramienta importante

para reducir la pobreza tanto en paises desarrollados como en aquellos en desarrollo.



Desde una perspectiva teorica, autores como Van de Walle (1995), citado por
Manzanares (2013), se refieren al esquema de transferencias como un mecanismo para
alcanzar objetivos de redistribucion. Asi mismo, planea que los programas de
transferencias sociales, al contribuir al crecimiento del ingreso de los hogares, producen
un cambio en la distribucién y son susceptibles de evaluacion a partir de la reduccion

en los niveles de pobreza.

Asi mismo, a nivel nacional podemos encontrar que Lavado (2007, p.13), en su informe
titulado: Desigualdad en los programas sociales en el Perd, plantea como uno de los
puntos de partida para su investigacién que: La eficacia de los programas sociales puede
ser evaluada sobre la base de la cantidad y de la calidad del gasto que se hace en ellos.
Por un lado, es importante prestar atencion a cuanto el Estado esta asignando a cada
sector a fin de satisfacer una necesidad colectiva. Por otro lado, es necesario saber si la
poblacion que adolece de una necesidad especifica estd recibiendo los recursos

necesarios para enfrentar su situacion.

Con relacion a la cantidad, el Pert no solo se encuentra gastando en los sectores sociales
(educacion, salud y asistencia social) por debajo del promedio de Latinoamérica y El
Caribe, sino que también es uno de los que menos gasta en la region. El gasto promedio
en Latinoamérica para los sectores sociales es de 8,2 por ciento para el periodo 2001-

2004. El Pert en 2004 gasto 5,5 por ciento de su PBI en dichos sectores.

Monge, Vasquez y Winkelried (2009, p.15), en su informe cientifico que se titula: ¢Es
el gasto publico en programas sociales regresivo en el Per(?; consideran que la
existencia de programas sociales obedece al objetivo del Estado de reducir el déficit de
bienestar de las personas mas pobres del pais. Por ello, cumplen (o debieran cumplir)
un papel fundamental como estrategia de alivio de la pobreza y redistribucion del gasto.
Su correcto funcionamiento es, pues, de primera importancia en un contexto de recursos
limitados, donde grandes grupos poblacionales no acceden de manera adecuada al

mercado y no son capaces de satisfacer sus necesidades basicas.

En este contexto de recursos econémicos limitados, elevados niveles de pobreza y alta
desigualdad en la distribucion del ingreso, la gestion eficaz y eficiente de programas
sociales méas que una opcion administrativa es un condicionante del impacto y la calidad

mismos de las politicas publicas.



En tal sentido, la ineludible responsabilidad del Estado es hacer que los programas
sociales lleguen a quienes deben llegar y en las cantidades y dimensiones

presupuestadas para ello.

La poblacion pobre del Perl tiene a los programas sociales del Estado como una
alternativa para aliviar parte de sus déficits de bienestar. Por esta razon, las diferentes

intervenciones publicas se encuentran en la mira de la poblacion mas necesitada.

Mora (2017, pp. 41-42), en su tesis de maestria titulada: El impacto de los programas
sociales focalizados sobre el bienestar econémico subjetivo de los hogares rurales en el
Peri — 2012-2015; refiere que: En relacion con la satisfaccion solo en el ambito
econdémico, Rojas (2009) encuentra que la sensacion subjetiva de pobreza no tiene
relacion robusta con los ingresos percibidos en el hogar, puesto que existen hogares
clasificados como no pobres monetarios que se autoperciben como pobres. El hallazgo
de Rojas complementa el trabajo de Easterlin, pues muestra evidencia de que el
incremento de recursos econdmicos no siempre es capaz de hacer a las personas mas

felices, particularmente cuando los individuos ya superaron un umbral de ingresos.

Por otro lado, Herrera (2002), citado por Mora (2017, p. 42) en su tesis de maestria, la
cual lleva por titulo: El impacto de los programas sociales focalizados sobre el bienestar
economico subjetivo de los hogares rurales en el Peri — 2012-2015; al considerar que
el estudio de la pobreza a través de canastas basicas de bienes y servicios no captura
adecuadamente las preferencias y necesidades sociales de la poblacion, utiliza una
encuesta que consulta directamente a las familias sobre el nivel necesario de ingresos
que consideran necesario para cubrir sus gastos minimos y construye un indicador al
gue denomina Ingreso Minimo Subjetivo (IMS), el cual el cual no posee el caracter
absoluto de la linea de pobreza comunmente usada. Herrera encuentra que, en promedio
nacional y departamental, la diferencia entre el IMS y la linea de pobreza monetaria es
infima, lo que denotaria que los gastos que las familias consideran necesarios son
semejantes a los establecidos con otras técnicas, pero ello no asegura que la
composicion de las canastas sea parecida. Sin embargo, es importante notar que Herrera
no hace la comparacion de IMS entre grupos de clasificacion socioeconémica, a pesar
de que es probable que dicho indicador sea creciente a medida que se incrementa la
riqueza del hogar. Otro hallazgo interesante de dicho estudio es que los hogares

numerosos; con nifios y jefes de hogar convivientes y con bajo nivel educativo; y con



individuos que participan en organizaciones sociales de base o comunales son mucho
MAs propensos a ser pobres monetarios, pero, simultaneamente, también tienen menores
probabilidades de auto considerarse como pobres. Este hecho se encuentra alineado con
la afirmacion de que las relaciones familiares y sociales refuerzan el bienestar subjetivo

y la percepcion de felicidad.

Es importante indicar que a nivel local, es decir, en el departamento de Cajamarca y
especificamente en la provincia de Celendin, no existe ningin trabajo profundo de
investigacion referido a la percepcion del Programa Nacional de Apoyo Directo a los
mas Pobres — "JUNTOS" en la poblacion beneficiaria de este; a pesar de que se trata de

un tema sumamente importante a nivel regional y nacional.
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2. BASES TEORICAS O MARCO TEORICO:

Las teorias que fundamentan el presente trabajo, estdn basadas en enfoques de los
principales tedricos que han aportado en el campo de las ciencias sociales y sobre todo
de la sociologia. Iniciando por mencionar algunos aportes de la teoria del estado de
bienestar, al igual que sus funciones; para luego a revisar los principales planteamientos

de la teoria liberal.

Estos enfoques permitiran que en los siguientes apartados se desarrolle con mayor
comprensién la teoria de politicas sociales y junto a esta sus fundamentos. Para finalizar
sefialando al Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —"JUNTOS" y sus

objetivos en la poblacién peruana.
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2.1. ENFOQUES QUE SUSTENTAN LA INVESTIGACION:

2.1.1. ELESTADO DE BIENESTAR

El término de Estado de Bienestar se acufia inicialmente en varios paises a la vez,
a finales de los afios veinte y primeros afos treinta del siglo XX, si bien con
distintas expresiones: como New Deal en los EEUU, Welfare State en Suecia y
posteriormente con la misma expresion en el Reino Unido. Se generaliza después
de la Il Guerra Mundial en el mundo occidental.

Hay muchas formas de definir el concepto de estado de bienestar, todas ellas
aproximadas a denominar las politicas sociales emergentes que tienen como
objetivo proteger al trabajador de las incertidumbres del mercado (paro,
enfermedad, pobreza, ignorancia). El Estado de Bienestar alude a una
determinada concepcion del Estado, segun la cual éste debe ser el garante (= el
que garantice) ciertas “necesidades” de los ciudadanos consideradas basicas, asi
como el regulador de actividades privadas de individuos o empresas (actividades
econémicas).

(Federacion de Ensefianza de CC.0O0, 2011, p. 1)

A. Definiciones mas acertadas del concepto “Estado de Bienestar”:

o Estado de bienestar es un concepto de las ciencias politicas y econémicas
con el que se designa a una propuesta politica 0 modelo general del
Estado y de la organizacion social, segin la cual el Estado provee ciertos
servicios o garantias sociales a la totalidad de los habitantes de un pais.

o Estado de Bienestar como el conjunto de programas de redistribucion de
la renta y de reproduccion social en que se expresa la politica social. Esta,
a través del Estado de Bienestar, no sélo se dirigira a satisfacer las
necesidades de la poblacion trabajadora y sus familias, sino al conjunto de
la sociedad a través de sus programas universales como la sanidad y las
pensiones cuyo objetivo serd la creacion de “bienestar social”.

o Estado de Bienestar como aquel conjunto de instituciones estatales que

garantizan una serie de derechos sociales ejercitables por la inmensa
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mayoria de los ciudadanos —universalismo protector- desarrollados a
través de politicas y programas de caracter redistributivo en base a la
solidaridad intergeneracional y apoyados en la idea béasica de “ciudadano
trabajador” que es sujeto de derechos sociales y residualmente como
“ciudadano necesitado”.

Pierre Rosanvallon identifica el Estado de Bienestar, lo que él denomina
Estado Providencia como una extension del Estado Protector moderno
clésico, identificando los cimientos del Estado del Bienestar con el
surgimiento del Estado Moderno del siglo XV111. Ahora bien, para
Rosanvallon la construccion del Estado Providencia no es solo una
cuestion de la naturaleza del Estado, sino que implica un cambio de la
sociedad en la percepcion sobre si misma. La sociedad deja de verse como
un cuerpo para concebirse como mercado.

Holloway y Hobsbawm, si bien hacen hincapié sobre diferentes
dimensiones del Estado de Bienestar, tienden a identificarlo con las
politicas econdmicas keynesianas instauradas desde la posguerra. Ambos
coinciden en percibir en el keynesianismo un replanteo en la relacion
Estado y mercado, a partir de la cual la mayor intervencion del aparato
estatal es el estimulo de la demanda y la inversion actuara como
mitigadora de las crisis depresivas del ciclo capitalista.

(Federacion de Ensefianza de CC.00, 2011, p. 1)

B. Origen del Estado de Bienestar:

Las sociedades capitalistas del hemisferio norte 0 mundo occidental se

enfrentaron a tres procesos sociales complejos:

Los requerimientos de la produccion capitalista como son disponer de una
fuerza de trabajo regular y una minima demanda o capacidad de compra.

La necesidad de garantizar la reproduccion laboral e intergeneracional de la
clase obrera.

Lograr mecanismos de integracién social y politica que garantizaran el orden

social y la legitimidad politica del nuevo orden industrial.
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La conciliacion de esos tres procesos de cambio es lo que se define como Reforma
Social y las instituciones en que esta se expresa son la Asistencia Social, la

Seguridad Social y el Estado de Bienestar.

La primera fase del desarrollo capitalista (1814-1883) se denomina, desde el punto
de vista de la politica social como etapa de la Cuestidn Social, en la que se articula
el capitalismo competitivo, la asistencia social y el sistema politico censitario.

La constitucion del mercado da lugar, como bien explica Polanyi, a un sistema que
supuso la destruccidn de los sistemas tradicionales de proteccién como los
gremios, las redes comunales y el liderazgo de las Iglesias. El objetivo de crear un
mercado de trabajo estable y continuo exigi6 salarios de supervivencia, ausencia
de cualquier sistema de proteccion social que evitara el trabajo asalariado (se
prohibieron las Leyes de Pobres) y la prohibicién del asociacionismo obrero. La
proteccion social, es en ese periodo inexistente y se reduce a una proteccion
residual de beneficencia a aquellos ciudadanos incapacitados para el trabajo. La

politica social es residual, disciplinaria y asistencial.

(Costante, 2008, p. 134)

Las transformaciones que tiene lugar en el tltimo cuarto del siglo X1X dan paso
de la fase de la Cuestion Social a la era de la Reforma Social. Esta consiste en un
conjunto de politicas e instituciones sociales y politicas que tratan de articular el
capitalismo de gran empresa, las demandas sociales de la clase trabajadora y la
nueva dindmica del ascenso de la democracia politica. La clase trabajadora exige
salarios mas elevados, seguridad o proteccidn social y participacion politica, y las
instituciones liberales mediadoras se ven obligadas a optar entre la continuacion
de un liberalismo manchesteriano ajeno a los nuevos cambios o el giro hacia

sistemas de liberalismo social y democracia universal.

La reforma social, desde el punto de vista de la politica social, se concreta en el
nacimiento de los Seguros Sociales o Seguridad Social, primero en Alemania y
luego en los demas paises europeos y América del Norte. En este periodo, se hace
inevitable el desarrollo de los servicios sociales u obreros como consecuencia de

que vienen a converger procesos internos de cambio sociopolitico como son: el
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nuevo impulso de la modernizacion econémica que precisa de continuidad y
estabilidad, la fuerza politica en ascenso de los sindicatos y partidos obreros y el

auge de ideologias reformistas.

Con mayor o menor éxito los Seguros Sociales, sobre todo de enfermedad,
invalidez y retiro obrero, se fueron abriendo paso como sistemas de apoyo a la
familia obrera al mismo tiempo que las redes de la sociedad civil empezaron a
tener un mayor protagonismo en la provisién de la asistencia social. Como
expresion de este cambio tuvo lugar un fuerte crecimiento de la legislacion obrera,
la creacion de instituciones de prevision social y la extension del voto politico,

poniendo esto las bases o fundamentos de lo que seré el Estado de Bienestar.

Sin embargo, este sistema de reforma social, concretado en la extension de la
Seguridad Social, se bloguea después de la Gran Guerra debido a que el sistema
capitalista experimenta una crisis de demanda sin precedentes, generando paro

estructural y el deterioro de la posicion de las clases medias y trabajadoras.

Al final de la Segunda Guerra mundial sera el momento de sustituir el modelo de
Estado liberal por otro mas social: el Estado Keynesiano de Bienestar que genera
un nuevo modelo de crecimiento econémico y regulacién social. Un modelo

basado en:

1. Un sistema de produccion en masa que genera bienes 0ciosos masivos que
permite la creacion de la sociedad de consumo como mecanismo de satisfaccién

de necesidades y deseos e integracion social.

2. Una intervencion del Estado cuya politica econdmica es el logro de la demanda
efectiva y la creacion de infraestructuras y cuya politica social consiste en la
redistribucion de la renta entre las clases sociales y la creacién de servicios de
reproduccidn social de carécter universal como el sistema sanitario y las politicas

educativas (consumos colectivos).
3. Un sistema de concertacion social entre trabajadores y empresarios.

4. Finalmente, un modelo de division internacional del trabajo basado en el

mercado libre.

(Federacion de Ensefianza de CC.00, 2011, p. 1)
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C. Funciones del Estado de Bienestar:

El Estado benefactor desarrollado, que paso a ser una de las marcas distintivas de
la prospera “Edad de Oro” de la posguerra, implicéd algo mas que una

mera actualizacion de las politicas sociales vigentes en el mundo industrial
avanzado. En el mas amplio de los sentidos, representd un esfuerzo de
reconstruccion econémica, moral y politica. En lo econdmico, se apart6 de las
ortodoxias de los mecanismos de mercado y apunt6 a la ampliacion del nivel

de ingresos y de la seguridad laboral como derechos de la ciudadania. En lo
moral, promovié las ideas de justicia social, solidaridad y universalismo. En lo
politico, formd parte de un proyecto de construccién nacional que procuraba
reafirmar la democracia liberal contra los peligros gemelos del fascismo y del

comunismo.

Aunque la funcién primaria del Estado de bienestar sea cubrir los riesgos e
incertidumbres a los que estan expuestos los trabajadores asalariados y sus
familias en la sociedad capitalista, se producen ciertos efectos indirectos que
sirven también a la clase capitalista. Esto implica que el Estado de bienestar
tiene la funcion crucial de desplazar parte de las necesidades de la clase obrera
fuera del marco de la lucha de clases y del conflicto industrial.

El objetivo estratégico de la politica econémica keynesiana es la promocion del
crecimiento y del pleno empleo, y el propdsito estratégico del Estado de Bienestar
es la proteccion de los afectados por los riesgos y contingencias de la sociedad
industrial y el conseguir hasta un cierto grado la igualdad social.

(Farge, 2007, p. 48)

Es posible identificar en el Estado de bienestar desarrollado en las democracias
capitalistas industrializadas después de la Segunda Guerra Mundial, una
orientacion especifica basada en el consenso sobre determinados principios y
valores:

a) Una politica econdmica comprometida con una orientacién hacia el

“pleno empleo”, que constituy6 el apuntalamiento esencial del sistema de
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seguridad social, derivada de la nueva y generalizada legitimidad concedida a la
politica keynesiana, como afirma H. Glennerster; probablemente la mas
importante pensadora politica social del periodo de posguerra nunca fue
formulada como legislacion el compromiso con un nivel alto y estable de empleo.
b) La provisién publica de servicios sociales universales, asegurada sobre

un nuevo consenso en torno a que el acceso a los servicios sociales debia ser
libre y universal para toda la poblacién en su calidad de ciudadanos.

c) El mantenimiento de un nivel minimo de calidad de vida, esto es, la
legitimacion de un estandar minimo asegurado por el Estado a través de una
legislacion especifica para aquellas personas que se encontraran en situaciones de
enfermedad, desempleo o retiro por vejez.

d) Finalmente, una nueva concepcion del aparato del Estado vehiculizada a
través de la centralizacion y una mayor racionalidad administrativa.

(Farge, 2007, p. 49)

2.1.2. EL LIBERALISMO EN EL MUNDO: PRINCIPALES
PLANTEAMIENTOS

A. Conceptos preliminares:

El liberalismo hace referencia a dos doctrinas, econémica y politica, que si bien
son similares, las implicaciones pueden ser diferentes. El liberalismo afirma la
primacia del hombre en la sociedad.

En materia econdmica defiende el derecho a la propiedad, como derecho sagrado,
la iniciativa privada y el libre mercado. En materia politica defiende las libertades
individuales, que deben garantizarse contra todo ataque. El Estado tiene unas
funciones esenciales limitadas: nunca debe intervenir en la iniciativa privada, debe
garantizar las libertades individuales y la diversidad social. El liberalismo es un
ataque al absolutismo monarquico en toda su concepcion. Hace una critica radical
al derecho divino de la monarquia. El siglo de las luces es la expresion de un nuevo
ideal de la sociedad.

(Sanz, 2005, p. 2)
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Con esto podemos argumentar que el neoliberalismo es

Para Hobbes (1651), citado por Bihler (2014, p. 17), la naturaleza del hombre
consiste en su amor propio, su interés para satisfacer sus necesidades, y de ahi su
deseo insaciable de poder. No hay orden natural que ponga limite a ese desenfreno,
es Unicamente el Estado el que impone orden por la fuerza, es un orden artificial.

En Hobbes prima lo politico, el poder se legitima por si mismo.

El liberalismo econdmico afirma que la economia de mercado constituye la mejor
manera de garantizar el crecimiento econémico y de mejorar el nivel de vida de la
poblacion de una sociedad dada. Cuando se habla de mejorar el nivel de vida, se
refiere a todos los estratos sociales y en particular los mas desamparados.

Se trata de un sistema basado en la propiedad privada y en el cual las decisiones de
produccion se hacen por la iniciativa descentralizada de los agentes econémicos,
principalmente por las empresas, con el objetivo de obtener beneficios, bajo la
sefial del sistema de precios y en un contexto de competencia. La obtencion del
beneficio recompensa el hecho de que la iniciativa privada anticip6 correctamente
las necesidades sociales, tal y como se manifiestan en una demanda en los
mercados.

Para funcionar, este sistema se basa en una palanca de comportamiento muy
potente: la busqueda del interés personal. Se afirma que esta palanca implica un
mecanismo autorregulador llamado la “mano invisible del mercado”, una metafora
propuesta por Adam Smith para designar la competencia econdmica, y declarada
como el motor del desarrollo.

En resumen, el liberalismo econémico afirma que la economia de mercado es
superior en términos de eficiencia, de creacion de riqueza y de crecimiento respecto
a un sistema en el cual la economia es regulada por el Estado, su caso extremo
siendo la economia planificada, o respecto a un sistema en el cual los roles
econdmicos se transmiten hereditariamente de una generacion a otra.

(De Vroey, 2009, p. 14)
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2.2. MARCO TEORICO CONCEPTUAL.:

2.2.1. POLITICAS SOCIALES: GENESIS, CONCEPTUALIZACION Y
GESTION

A. Génesis de las politicas sociales:

Las politicas sociales emergen formalmente en el siglo XX como resultado del
desarrollo de las politicas publicas.

Las politicas publicas son los medios politicos de los cuales se valen los Estados
para propender el desarrollo de los integrantes de toda una comunidad nacién, su
origen se remite a la “polis” griega comunidad basica del sistema de ordenamiento
social de la antigua Grecia, la polis aparecia como el espacio de vida en comunidad
y desarrollo ideal para todos los integrantes o miembros.

En adelante y con el posicionamiento de los regimenes liberales las politicas
publicas se convierten en el medio de gestion de mejores condiciones de vida y
desarrollo, las primeras politicas publicas fueron las de seguridad.

Las politicas de seguridad facilmente se relacionan con las econémicas pues una
estaban al servicio de las otras, invadir y generar colonias tenia una relacion directa
con la posibilidad de acumulacion y explotacion de recursos naturales.
Posteriormente y con el avance mercantil y productivo impulsado por las fuerzas
liberales se comenzaron a establecer politicas econémicas mucho mas
estructuradas, basadas en la medida de la riqueza de las naciones como sinénimo
de desarrollo, cuando los Estados pasan a ser promotores de la dinamica de
mercado y de la acumulacion privada se puede afirmar que se gestan estas politicas
econdmicas.

Finalmente en el siglo XX especificamente con el primer cuarto de siglo y con la
expansion del capitalismo y su contraparte socialista se comienza la génesis de los
Estados socialmente comprometidos, es decir la asuncién de los Estados de un rol
responsable de cara a la tarea de gestar el bienestar social de sus poblaciones,
siguiendo procedimientos y enfoques diferentes y con un mayor acento en la etapa
de postguerra diversos paises europeos como Inglaterra, Alemania, Suecia o la

propia Estados Unidos en Norteamérica inician la tarea de expansion del Estado de
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bienestar social, ello seria seguido como modelo por los demas paises en los
distintos continentes.

El impulso concreto y definitivo de la realidad para hacer de los Estados
socialmente responsables se daria luego y con os efectos de destruccion de la
segunda guerra mundial en 1945 cuando las naciones entienden que es
imprescindible generar sistemas de bienestar que aseguren el pleno empleo y la
atencion de las necesidades de la poblacion.

(Garcia, 2012, pp. 37-38)

B. Conceptualizacién de las politicas sociales:

Las politicas sociales son gestadas como parte de las medidas orientadas a
concretar el desarrollo, son decisiones asumidas por parte de los Estados en funcion
a orientaciones emanadas de las prioridades de atencidn e intervencion estatal para
alcanzar indices 6ptimos de desarrollo e inclusion social.

Del conjunto de las politicas pablicas son especialmente importantes para la tarea
de gestion del bienestar social las politicas sociales pues se enfocan en la atencion
de las &reas de satisfaccion social de los grupos de poblacion. Estas medidas que
en teoria estarian buscando el bienestar de los individuos y de una nacién pueden
apuntar al mismo tiempo a finalidades diversas que pueden llegar a ser excluyentes
0 complementarias.

Las politicas publicas estan integradas por grupos de politicas de tres sub tipos:
politicas econdmicas, politicas sociales y politicas de seguridad.

De los tres grupos de politicas publicas las que muchas veces son mas postergadas
o tenidas a menos son las politicas sociales que para el caso son el grupo de politicas
publicas mas nuevas, ademas su rol muchas veces es valorado como subalterno o
residual a las politicas econémicas, es decir como un complemento que favorece el
posicionamiento y operativizacion de las politicas economicas. En la ldgica
residual o complementaria la inversion en politicas sociales es gasto social, es decir
algo asi como un gasto suntuario, una externalidad, utilizacién de fondos sin
retorno, una practica de populismo necesario para lograr apoyo y tener de lado de
las politicas econdmicas a la poblacién.

(Garcia, 2012, pp. 39-40)
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C. El bienestar social como finalidad de las politicas sociales:
Siendo los Estados responsables de alcanzar indicadores dignos, exitosos de
bienestar y desarrollo social las politicas publicas y dentro de estas las politicas
sociales deben de ser entendidas como el medio, la herramienta, el instrumento
para alcanzar tan aceptable y loable finalidad como es el bienestar humano, por
ejemplo en palabras de Serrano: “...la politica social consiste en el conjunto mas o
menos coherente de principios y acciones gestionadas por el Estado, que
determinan la distribucién y el control social del bienestar de una poblacién por via
politica...” (Serrano, 2005).
En términos de esta misma autora son objetivos de la politica social brindar o
propender:

e Asistencia y proteccion social.

e Generacion y preservacion de un espacio social de pertenencia a una

comunidad sociopolitica.

Articular y proveer el bienestar.

Balance de ajuste y redistribucion de cuotas de proteccion social.

Generacion de oportunidades y mecanismos de movilidad social.

e Larealizacion plena de los derechos sociales de la ciudadania.

Arribar a un Estado de bienestar objetivado en la poblacion dependeria de un
funcionamiento Optimo de las politicas sociales, concatenadas estas con las de
caracter econémico y las de seguridad. La clave del adecuado devenir de las
politicas sociales seria la capacidad de poder combinar las diferentes funciones

expuestas en el listado de Serrano.

El punto de llegada esperado no seria otro que un Estado que propenda el bienestar
social como expresion del desarrollo, un Estado social que no solo procure
crecimiento cuantitativo y fomento del consumo sino méas bien que busque la

solidaridad y fomento de la calidad de vida.

(Garcia, 2012, p. 60)
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2.2.2. EL PROGRAMA NACIONAL DE APOYO DIRECTO A LOS MAS
POBRES - "JUNTOS"

A. Antecedentes del Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas Pobres —
"JUNTOS"™:

El Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —"JUNTOS", es un
Programa de Transferencias Monetarias Condicionadas que se inscribe dentro de
la politica social y de lucha contra la pobreza del gobierno del Pert. JUNTOS fue
creado el 7 de abril del 2005 mediante el Decreto Supremo No. 032-2005-PCM
que define su finalidad, fuentes de financiamiento y estructura operativa, quedando
adscrito alaPCM. En la Ley N° 29792 — Ley de creacion, organizacion y funciones
del Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social — MIDIS; el 1 de enero de 2012, el
Programa Nacional de Apoyo Directo a los Mas Pobres — JUNTOS es adscrito

como Unidad Ejecutora del Pliego MIDIS.

El Programa JUNTOS tiene por finalidad contribuir a la reducciéon de la pobreza 'y
evitar que los hijos sigan viviendo en la pobreza que afecto a sus padres y como
propdsito generar Capital Humano dentro de los hogares en situacion de pobreza
extrema, en un marco de corresponsabilidad hogar — Estado, mediante la entrega
de incentivos para el acceso y uso de servicios de salud — nutricion y educacion;
bajo un enfoque de restitucion de derechos basicos, con la participacion organizada
y la vigilancia de los dirigentes sociales de la comunidad. Dicho incentivo esta
condicionado al cumplimiento de compromisos adquiridos, los cuales intentan
promover y garantizar el acceso y participacion de los hogares en extrema pobreza
con nifios, nifias y adolescentes hasta los 19 afios y gestantes en las areas de salud-
nutricion, educacion e identidad; fomentando de esta forma el principio de
corresponsabilidad.

(Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social, 2017)
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B. Usuarios del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
"JUNTOS":

Los Usuarios del Programa JUNTOS, son hogares en condicién de pobreza
prioritariamente de las zonas rurales, integrados por gestantes, nifios (as),
adolescentes y/o jovenes hasta que culminen la educacion secundaria o cumplan

diecinueve (19) afios, lo que ocurra primero.

El ingreso de los hogares al Programa JUNTOS es gradual y se basa en dos criterios
de focalizacion que se realizan en forma secuencial:

a. Focalizacidon Geografica, determina si el Programa interviene o no en un distrito.
b. Focalizacion de Hogares, en el distrito seleccionado se eligen los hogares segun
nivel de pobreza determinado por el Sistema de Focalizacion de Hogares
(SISFOH).

(Ministerio de Desarrollo e Inclusién Social, 2017)

C. Historia del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
"JUNTOS":

Juntos nacid un 17 de setiembre del 2005. El lugar elegido para su lanzamiento fue
el distrito ayacuchano de Chuschi, zona emblematica de la sierra peruana en donde

Sendero Luminoso inicid sus acciones terroristas.

Aquel dia, 815 familias de 52 comunidades fueron las primeras en recibir el abono
que entrega Juntos a cambio de que envien a sus hijos al colegio y los lleven a los
centros de salud. Al término del 2005 el Programa contaba con 22,550 hogares

afiliados a nivel nacional.

Actualmente el Programa Juntos tiene 742,096 hogares afiliados en 174 provincias,

1,325 distritos y 43,344 centros poblados a nivel nacional.

Durante estos 13 afios el esfuerzo fundamental ha estado orientado a promover el
acceso a los servicios de salud y educacion para los nifios de las zonas mas pobres

del pais.
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Fruto de este esfuerzo se han logrado cifras positivas. Se ha identificado
nominalmente a 18,261 jovenes provenientes de familias Juntos que lograron
obtener una vacante en el programa beca 18. De ellos 5,652 han egresado de
diversas carreras técnicas y universitarias, forjando un futuro prometedor para sus

familias.

Una evaluacién de impacto publicada el 2017 por el MEF, sefiala que Juntos logro
reducir la severidad de la pobreza extrema en un 18.9% y reducir en 8.6% la
severidad de la pobreza. Ademas, sostiene que gracias a Juntos se increment6 en
8.2% la asistencia escolar en alumnos de educacion secundaria y se redujo en 8.8%

la desercion escolar.

Durante el 2018 Juntos asumi6 un rol protagénico en la lucha contra la anemia. Fue
asi que establecio un nuevo requisito para afiliarse 0 mantenerse en el Programa:

Que las gestantes y los nifios se realicen un examen de anemia.

Asi se logro que 89,472 gestantes, nifias y nifios de 4 hasta 36 meses (de un total
de 145,078) se realizaran el Tamizaje de Hemoglobina. De ellos, el 76.7% se

encuentra sin anemia.

El trabajo es duro, pero en Juntos estamos comprometidos a redoblar esfuerzos para
darle mayores y mejores oportunidades a los nifios de las zonas menos favorecidas

del pais.

(Ministerio de Desarrollo e Inclusién Social, 2017)

D. Vision del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —"JUNTOS":

En el &mbito de accidn del Programa, se han restituido los derechos basicos de los
hogares, cuyos miembros acceden con pleno ejercicio de su ciudadania de manera
regular a servicios bésicos de calidad en salud-nutricion y educacion, y se ha
mejorado la calidad de vida y el desarrollo de capital humano reduciendo con ello

la transferencia intergeneracional de la pobreza.
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E. Mision del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
"JUNTOS":

Contribuir al desarrollo humano y al desarrollo de capacidades, especialmente de
las generaciones futuras, orientando su accionar a romper la transferencia
intergeneracional de la pobreza, mediante incentivos econdmicos que promuevan
y apoyen el acceso a servicios de calidad en salud-nutricion y educacion, bajo un
enfoque de restitucidn de esos derechos basicos con la participacion organizada y

la vigilancia de los actores sociales de la comunidad.

F. Sistema de Gestion de Calidad del Programa Nacional de Apoyo Directo a los
maés Pobres — "JUNTOS":

El Programa Nacional de Apoyo Directo a los Mas Pobres — Juntos, es un programa
social del Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social — Midis, que promueve el
acceso a la salud y a la educacion de las nifias, nifios, adolescentes y jovenes de los
hogares en situacion de pobreza y pobreza extrema, con el objetivo de potenciar el
capital humano a través de la entrega de incentivos monetarios condicionados,

dentro de un enfoque de restitucion de los derechos fundamentales de la persona.

G. Compromiso de la Direccién del Programa Nacional de Apoyo Directo a los
maés Pobres — "JUNTOS":

e Incentivar el acceso a los servicios de salud, nutricion y educacion para
mejorar la salud preventiva materna e infantil y la escolaridad, sin
desercion.

e Fortalecer el desarrollo de capacidades para romper la transferencia
intergeneracional de la pobreza.

e Mejorar continuamente las capacidades de los servidores del programa.

(Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social, 2017)
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2.3. DEFINICION DE TERMINOS:

Asistencia social: Servicio social basado en conocimientos y pericias en cuanto a las
relaciones humanas que ayudan a los individuos, solos o en grupo, a obtener
satisfaccién o independencia social y personal. Puede ser iniciativa privada o publica y
estd a disposicion de cualquier miembro para ayudarlo a desarrollar sus capacidades

hacia una vida productiva y satisfactoria.

Asistencialismo: Es la deformacion de la asistencia. Es una de las actividades sociales
gue histéricamente han implementado las clases dominantes para mitigar la miseria que
generan y para perpetuar el sistema. En esencia, se trata de dar algo de alivio para
relativizar y frenar el conflicto social, para garantizar la preservacion de privilegios en

manos de unos Pocos o para sentirse en paz con su conciencia.

Ayuda Social: Expresion con que se designan las obras de asistencia y beneficencia de
caracter publico o privado, destinadas a personas 0 grupos que no pueden satisfacer sus

necesidades basicas.

Bienestar: Estado que alcanza y experimenta un individuo al satisfacer sus necesidades
de un modo compatible con la dignidad humana. Es decir cuando una persona goza de
buena salud fisica y mental, lo que le proporciona un sentimiento de satisfaccion y
tranquilidad.

Dependencia: Hace referencia a un estado o situacion de subordinacién, sometimiento,
sujecion o inferioridad jerarquica. Las situaciones de dependencia, no solo existen entre
personas, sino también entre grupos, clases o naciones, no por razones de jerarquia

disciplina sino como consecuencia de la existencia de determinadas estructuras.

Desarrollo social: Se conoce como el despliegue de las fuerzas productivas de un pais
0 regidn, para lograr el abastecimiento de los elementos materiales visibles, como
también bienes culturales y servicios de toda indole, para la sociedad dentro del marco

politico-social, que garantice igualdad de oportunidades a todos sus miembros y que le
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permita a su vez, participar en las decisiones politicas y en el disfrute del bienestar

materia y cultural que todos en comun han creado.

Desigualdad: En general resultado de la diferencia en valoracion, reconocimientos,
privilegios, en situaciones de derechos y deberes, ingresos o bienes de las personas en

la sociedad.

Estado: Organizacion politica o area territorial en el cual una poblacion es gobernada
por un conjunto de autoridades politicas, las cuales les solicitan o exigen el
cumplimiento de las obligaciones y hacen respetar los derechos por parte de los

ciudadanos, aseguran el cumplimiento por su legitimo control de fuerza.

Estructura familiar: Organizacion de relaciones, los patrones y reglas que rigen la

vida en familia.

Familia: Institucion histdrica y social, permanente y natural, compuesta por un grupo
de personas ligadas por vinculos que emergen e la relacion intersexual y de la filiacion.
Depende de la forma de organizacion social y de todo el contexto cultura donde se

desenvuelva.

Inclusién Social: La inclusion social, tiene que ver con el trabajo que diferentes
personas realizan a diario para asegurar que grandes sectores de la sociedad no queden
por fuera de esta y entren entonces en una espiral de violencia, delincuencia y
paupérrimas condiciones de vida. La inclusion social significa integrar a la vida
comunitaria a todos los miembros de la sociedad, independientemente de su origen, de

su actividad, de su condicidn socio-econémica o de su pensamiento.

Necesidad béasica: Aquella cuya satisfaccion es necesaria para la realizacion de la

esencia como ser humano, tal como el alimento, la salud, el vestido, la vivienda.

Politica publica: Conjunto de respuestas en las cuales intervienen diferentes fuerzas
sociales, una de las cuales es el Estado, el cual desempefia un papel fundamental. Los

actores que participan dentro del proceso de creacion y disefio de las politicas publicas
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pueden ser politicas o sociales. Ambos ejercen presion sobre el Estado para que una
necesidad subjetivamente sentida pase a ser un problema objetivo a intervenir y dé
origen a una politica publica mediante el ejercicio del poder, la busqueda del

reconocimiento y otras estrategias de negociacion y consenso.

Politica social: La Politica Social es una rama de la Politica que se ocupa de detectar
los problemas sociales que derivan en pobreza y marginacion (falta de trabajo, vivienda
digna, educacion, alimentos) para buscar los recursos y medios técnicos que les den

solucion, pues su objetivo es el bienestar general de la poblacion.

Programa social: es una iniciativa destinada a mejorar las condiciones de vida de una
poblacion. Se entiende que un programa de este tipo esta orientado a la totalidad de la
sociedad o, al menos, a un sector importante que tiene ciertas necesidades ain no
satisfechas.

(Ander-Egg, 2012)
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CAPITULO I

HIPOTESIS Y OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

1. HIPOTESIS:

Las familias rurales del Centro poblado Vista Alegre, beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas Pobres — "JUNTOS",
tiene una percepcion positiva del Programa frente a la incidencia de este en salud y educacion.

2. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES:

VARIABLES DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES INSTRUMENTOS DE
CONCEPTUAL RECOLECCION DE DATOS
Variable 1: - Percepcion: - Percepcion positiva. Nivel de aceptacion frente al programa. - Laencuesta.

Percepcion de las
familias

beneficiarias del
Programa Nacional
de Apoyo Directo a
los mas Pobres —

“Juntos”.

La percepcion se puede
considerar como la capacidad
de los individuos para
obtener informacién sobre su
ambiente a partir de los
efectos que los estimulos
producen sobre los sistemas
sensoriales, lo cual les

permite interaccionar

Percepcion negativa.

Nivel de satisfaccion frente al personal del

programa.

Cantidad de ayuda monetaria recibida.

Cantidad de capacitaciones proporcionadas

por el programa.

- Laentrevista dirigida.

- La observacion.

29




adecuadamente  con  su
ambiente. (Vargas, 1994, p.
48)

Variable 2:

Salud y educacion

del Centro poblado

Vista Alegre,
distrito de Huasmin,
provincia de
Celendin.

- Salud:

La salud es un estado de
completo bienestar fisico,
mental y social; y no solo la
ausencia de enfermedad o
dolencia. La salud implica
que todas las necesidades
fundamentales de las
personas estén cubiertas:
afectivas, sanitarias,
nutricionales, sociales vy

culturales. (Diaz, 2011)

Salud fisica.
Salud mental.
Salud social.

Salud emocional.

Numero de beneficiarios afiliados en algin
seguro de salud.

NUmero de familias con vivienda propia.
Porcentaje de familias que cuenta con el
servicio de agua potable.

Porcentaje de familias que cuenta con el

servicio de desaglie.

- Educacion:

La educacion es un proceso
humano y cultural complejo.
Esta se propone como la
accion responsable de la
moralidad, de los valores, su
preservacion y transmision a
las generaciones mas jovenes

que crecen con el derecho de

Educacién moral.
Educacién social.
Educacion politica.
Educacién

economica.

NUmero de nifios beneficiarios
matriculados en la Institucién Educativa.
Grado que cursa cada nifio de acuerdo a su
edad.

Cantidad de visitas hechas por el gestor del
programa a cada nifio en la I.E.

Porcentaje de familias que cuenta con el

servicio luz eléctrica.

La encuesta.
La entrevista dirigida.

La observacion.
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poseer y heredar la cultura de
sus antecesores, los valores y
todo lo creado. La educacion
busca la perfeccion y la
seguridad del ser humano. Es
una forma de ser libre. (Ledn,
2007, p. 596)
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CAPITULO IV

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

1. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION:

1.1. Nivel de investigacion:

La presente investigacion es de nivel descriptiva — transversal, debido a la

naturaleza de lo que se busca investigar.

« Nivel descriptivo: puesto que se busca observar sistematicamente el objeto de
estudio y describir el estado y/o comportamiento de este, para luego registrar la

informacién encontrada.

1.2. Disefio de investigacion:

La presente investigacion es no experimental, debido al objetivo de lo que se

pretende estudiar.

Esta a su vez es un estudio transversal, puesto que busca observar y describir la
percepcion hacia el Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
“Juntos” especificamente en los beneficiarios del Centro poblado Vista Alegre, en

un periodo puntual.

1.3. Unidad de Andlisis y Observacion:

Unidad de analisis: Familias beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo

Directo a los méas Pobres — “Juntos” pertenecientes al Centro poblado Vista Alegre.

Unidad de observacion: Madres beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo
Directo a los més Pobres — “Juntos”, del Centro poblado Vista Alegre, distrito de

Huasmin, provincia de Celendin.
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1.4. Poblaciony muestra:

El presente trabajo de investigacion, no cuenta con una muestra poblacional, esto
debido a que se busca trabajar con toda la poblacion objetivo, es decir con las 50
beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas Pobres —“Juntos”,
en el Centro poblado Vista Alegre; puesto que esta poblacion presenta

caracteristicas economicas, sociales, geograficas y culturales similares.
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1.5. Técnicas e Instrumento de recojo de informacion:

« La encuesta: debido a que se busca recopilar datos mediante un cuestionario
previamente disefiado, para procesar y organizar la informacién en graficos que

permitan observar y comprender mejor la realidad que se desea estudiar.

« La observacion: debido a que se busca contemplar en forma cuidadosa y
sisteméatica como se desarrollan las caracteristicas y comportamientos de las
personas a investigar en un contexto determinado, sin intervenir sobre ellas o

manipularlas.

« La entrevista dirigida: debido a que por medio de ciertas preguntas elaboradas
y establecidas con anterioridad, se busca recopilar la percepcién y opinion de la

poblacion a investigar.

1.6. Procesamiento y Andlisis de Resultados:

Se ha utilizado como principal programa de procesamiento y analisis de datos al
programa estadistico IBM SPSS Statistics 23, el cual ha servido para almacenar
y procesar datos estadisticos, al igual que para construir cuadros y graficos

referidos a esta informacion.
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CAPITULO V

RESULTADOS Y DISCUSION

“Percepcion de las familias rurales beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a
los més Pobres — “Juntos” sobre salud y educacion, Centro poblado Vista Alegre, distrito de

Huasmin, provincia de Celendin, 2018”

Después de conocer y analizar los principales enfoques tedricos en los que se basa la presente
investigacion, y habiendo aplicado los instrumentos de recojo de informacion, se muestran los

resultados obtenidos través de los siguientes graficos:

e CARACTERISTICAS DE LAS FAMILIAS BENEFICIARIAS DEL PROGRAMA
“JUNTOS”

A. DATOS GENERALES:

1. Sexo de las encuestadas:

SEXO

100

80

60

Porcentaje

40

20

Femenino

SEXO

Figura 1. Sexo de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los
mas Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.
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Porcentaje

A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar por medio de la Figura 1,
que del total de encuestados (50 personas), el 100% pertenece al sexo Femenino.
Fundamentando este resultado con ciertos enfoques de las politicas publicas,
debido a que en la mayoria de casos de la historia de los Programas Sociales, el

porcentaje mas alto de beneficiarias hace referencia al sexo Femenino.

Comparando este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar este dato encontrado (que la mayoria de
beneficiarios del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
“Juntos” son del sexo femenino), debido a que este sexo es el que mayormente
figura como responsable y/o apoderado de los menores a quienes de manera

prioritaria va dirigido el Programa.

2. Edad de las encuestadas:

EDAD

22 23 24 27 30 31 32 33 34 35 36 37 38 41 42 43 44 45 47 48 49 53 54 63
EDAD

Figura 2. Edad de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas

Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.
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Por medio de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 2, que del
total de encuestados (50 personas), la mayoria porcentual (12%) tiene un
promedio de 36 afios, asi como 34 afios (10.5%). A su vez el rango de edades
de las beneficiarias gira entre los 22 y 63 afios.

Este resultado se fundamenta con ciertos enfoques de las politicas puablicas,
pudiéndose observar que la mayoria de mujeres beneficiarias de algin Programa

Social, son madres jovenes 0 se comprometen a corta edad.

Al comparar este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar este dato, puesto que en el Perd la mayoria de
beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
“Juntos” son mujeres jovenes, esto debido a que los Programas Sociales estan
implementados principalmente en zonas rurales y la unién conyugal en estos

lugares es a temprana edad.
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Porcentaje

50

40

30

20

10

3. Cantidad o numero de hijos de las encuestadas:

CANTIDAD DE HIJOS

1 2 3 4 5 s} 9
CANTIDAD DE HIJOS

Figura 3. Cantidad de hijos de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo

Directo a los més Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.

De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 3, que del total de
encuestados (50 personas), el 42% de beneficiarias tiene un total de 1 hijo, asi
mismo, el 24% tiene 2 hijos y el 17%, 3 hijos. A su vez se observa que un 5%
de encuestadas tiene en promedio 5 a 6 hijos y solo un 2% tiene 9 hijos.

Al fundamentar este resultado con ciertos enfoques de las politicas publicas, se
puede afirmar que en muchos casos, las beneficiarias de los diversos Programas
sociales, sobre todo los asistidos de manera monetaria, tienen un alto promedio

de hijos.

Este resultado al ser comparado con los antecedentes referenciados en la
presente investigacion, puede ser respaldado, puesto que en el Peru el porcentaje
de madres con alto nimero de hijos es predominante, esto debido a que la
mayoria de Programas Sociales estan implementados principalmente en zonas

rurales, en donde la tasa de natalidad es basicamente alta.
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4. Edad de los hijos de las beneficiarias del Programa Juntos:

EDAD DE HIJOS

1 3 5] g 10 1 12 13 14 15 16 17 18 20 26 27 28 29

EDAD DE HIJOS

Figura 4. Edad de los hijos de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo

Directo a los més Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.

En base a los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 4, que del total
de encuestados (50 personas), la mayoria porcentual (13.5%) de los hijos de las
encuestadas tienen aproximadamente 13 afios de edad; asi mismo, un 12% de
estos, tiene 9 afos y otro 12%, 18 afios; siendo estos los porcentajes mas altos.
A su vez se observa que entre los 14, 16 y 17 afios, gira un porcentaje de 8% en
cada caso.

Fundamentando este resultado con ciertos enfoques de las politicas publicas, se
puede mencionar que en la mayoria de Programas Sociales, las familias
beneficiarias tienen un alto porcentaje de hijos jévenes o en edad escolar.
Comparando este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar este dato encontrado debido a que a nivel
nacional, en el Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
“Juntos”, priman las beneficiarias con hijos jovenes, que no superan la mayoria
de edad.
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Porcentaje
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5. Tipo de familia:

TIPO DE FAMILIA

Familia Muclear Familia Extensa Familia con padres separados

TIPO DE FAMILIA

Figura 5. Tipo de familia de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo

Directo a los més Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.

A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 5, que del
total de encuestados (50 personas), el 75% de beneficiarias tiene como tipo de
familia, a la familia nuclear; asi mismo, el 20% tiene familia extensa y el 5%,

pertenece a una familia con padres separados.

Se fundamenta este resultado con ciertos enfoques de las politicas publicas,
puesto que a lo largo de la historia de los diversos Programas Sociales, se ha
observado que la mayoria de familias beneficiarias de estos, tienen como tipo

de familia a la nuclear y en algunos casos a la extensa.

Al comparar este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar este dato encontrado (que la mayoria de
beneficiarios del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
“Juntos” tiene familia nuclear), debido a que en zona rural, donde mayormente

estan presente los Programas Sociales, las mujeres y hombres se independizan
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Porcentaje
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40
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a corta edad y forman familias nucleares pero con alta cantidad de hijos, puesto

que ellos consideran que el trabajo de campo asi lo exige.

B. VIVIENDA:

6. Tipo de vivienda:

TIPO DE VIVIENDA

Vivienda propia Vivienda cedida por otro hogar

TIPO DE VIVIENDA

Figura 6. Tipo de vivienda de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo

Directo a los méas Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.

En base a los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 6, que del total
de encuestados (50 personas), el 88% de beneficiarias cuentan con vivienda
propia; a su vez, el 13% tiene una vivienda cedida por otro hogar.

Este resultado se fundamenta con ciertos enfoques de las politicas publicas, los
cuales permiten mencionar que en zona rural, en la mayoria de casos los
beneficiarios de los Programas Sociales cuentan con vivienda propia o heredada

por parte de algan familiar.
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Comparando este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar este dato encontrado, puesto que en el Perd la
mayoria porcentual de familias rurales pobres, pese a sus carencias, si cuentan
con vivienda propia, asi como con una pequefia parcela de terreno que utilizan

para la produccién de agricultura, que en su mayoria es para consumo propio.

7. Servicios con qué cuenta su vivienda:

SERVICIOS

Mingun servicio Agua potable Luz el&ctrica

SERVICIOS

Figura 7. Servicios con los que cuentan las beneficiarias del Programa Nacional de

Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.

Como consecuencia de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura
7, que del total de encuestados (50 personas), el 65% de beneficiarias cuenta
Unicamente con el servicio de agua potable en su vivienda; asi mismo, el 35%
no cuenta con ningun servicios y solo el 2%, dispone del servicio de luz eléctrica

en su domicilio.
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Se fundamenta este resultado con ciertos enfoques de las politicas publicas,
debido a que en zona rural, que es donde los Programas Sociales tienen mayor
incidencia, la mayoria de sus beneficiarios no disponen de todos los servicios

bésicos necesarios para el éptimo desarrollo de sus hijos.

Comparandose este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar este dato encontrado, afirmando que a nivel
nacional las brechas frente a servicios basicos en las zonas rurales ain no han
sido asistidas por parte del estado en muchos lugares. Existiendo un alto
porcentaje de familias beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a
los mas Pobres — “Juntos”, que se encuentran en la categoria de pobreza y
pobreza extrema, carentes de los principales servicios basicos (agua, luz

eléctrica, alcantarillado) en sus viviendas.
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e NIVEL DE AGRADO DE LAS FAMILIAS BENEFICIARIAS FRENTE AL
PROGRAMA “JUNTOS”

Porcentaje

25

20

C. DATOS SOBRE AFILIACION AL PROGRAMA:

8. Tiempo aproximado en que es beneficiaria del programa “Juntos”:

TIEMPO DE AFILIACION

— —
L] —

Sall |
Sasall 7
sasall ¢

TIEMPO DE AFILIACION

Figura 8. Tiempo de afiliacion de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo

Directo a los méas Pobres — “Juntos”, Centro poblado Vista Alegre.

De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 8, que del total de
encuestados (50 personas), el 22% de beneficiarias cuenta con 10 afios de
afiliacion al Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas Pobres — “Juntos”;
asi mismo, el 12% de encuestadas estan afiliadas al Programa hace 5 afios,
existiendo ademas un 10% de beneficiarias del Programa afiliadas hace 8, 9 y

11 afos.

Este resultado se puede respaldar con ciertos enfoques de las politicas publicas,
puesto que en la historia de los Programas Sociales, en muchos casos se ha visto
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que las beneficiarias de estos se encuentra afiliadas por muchos afios o un rango
de tiempo alto, y pese a esto ademas de a todos los beneficios recibidos por los
programas sociales en sus hogares, estos no salen de la pobreza o pobreza

extrema.

Comparando este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar este dato encontrado, puesto que la mayoria
de afiliadas al Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”
tienen un rango alto de afios de afiliacion y en muchos casos esta afiliacion viene
desde la implementacién del Programa en el pais, es decir un promedio de 10
afios; lo cual también se debe a que las beneficiarias tienen una alta cantidad de
hijos y el Programa esta encaminado a proporcionar la ayuda monetaria hasta

que todos los hijos de estas tengan la mayoria de edad.
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Porcentaje

D. CALIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA:

9. Calificacién del trato brindado por el personal encargado del programa

en su localidad:

TRATO BRINDADO POR EL PERSONAL
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40

20

Regular Bueno Muy bueno

TRATO BRINDADO POR EL PERSONAL

Figura 9. Trato brindado por el personal del Programa Nacional de Apoyo Directo a
los mas Pobres — “Juntos™ hacia las beneficiarias de este en el Centro poblado Vista
Alegre.

A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 9, que del
total de encuestados (50 personas), el 95% de beneficiarias califica el trato
brindado por el personal del Programa Juntos como bueno, asi mismo, el 3%
califica este como muy bueno; y solo el 2%, califica el trato del personal como
regular. Observandose satisfaccion en la mayoria de usuarias del Programa

frente al trato recibido por los gestores de este.

Al compararse este resultado con los antecedentes referenciados en la presente

investigacion, podemos afirmar que el trato brindado por el personal en los
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Porcentaje
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diversos programas sociales, a nivel nacional, ha ido mejorando en los Gltimos
afios. Existiendo un alto porcentaje de familias beneficiarias del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”, que se encuentran
bastante satisfechas con los gestores que trabajan para este programa social, asi
como por el trato que estos les brindan cuando visitan sus casas 0 se retinen con
todas las beneficiarias para proporcionar las capacitaciones y talleres

programados.

10. Amabilidad del personal del programa cuando visita su hogar:

AMABILIDAD DEL PERSONAL

Lo suficiente Bastante Mucho

AMABILIDAD DEL PERSONAL

Figura 10. Amabilidad del personal del Programa Nacional de Apoyo Directo a los
mas Pobres — “Juntos” hacia las beneficiarias de este en el Centro poblado Vista
Alegre.

En base a los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 10, que del

total de encuestados (50 personas), el 82% califica como bastante amable el

trato por parte del personal del Programa, asi mismo, el 16% considera lo
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suficientemente amable este trato; y solo el 2%, califica con mucha amabilidad

el trato de los gestores del Programa.

La comparacion de este resultado con los antecedentes referenciados en la
presente investigacion, permiten respaldar este dato encontrado, debido a que
en todo el tiempo en que este Programa estd implementado, no se han
presentado escandalos o quejas pablicas sobre la amabilidad de los responsables
zonales que laboran para el Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas

Pobres — “Juntos”.

11. Calificacion a las capacitaciones que proporciona el personal del
programa (del 1 al 5):

CALIFICACION DE CAPACITACIONES

CALIFICACION DE CAPACITACIONES

Figura 11. Calificacion de las capacitaciones proporcionadas por el personal del
Programa Nacional de Apoyo Directo a los més Pobres — “Juntos™ hacia las

beneficiarias de este en el Centro poblado Vista Alegre.
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Como consecuencia de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura
11, que del total de encuestados (50 personas), el 75% de beneficiarias califica
las capacitaciones brindadas por el personal del Programa con un puntaje de 4,
considerando este puntaje entre un rango del 1 al 5, asi mismo, el 25% califica
con 5 estas capacitaciones proporcionadas por el Programa. Observandose por
los tanto que las capacitaciones que reciben las usuarias del Programa son claras

y entendibles para la mayoria de ellas.

De acuerdo a los enfoques de las politicas publicas, es importante realizar
constantes capacitaciones a los beneficiarios de estas, asi como a sus familias,
para que de esta manera se cumplan los objetivos de los diversos programas

sociales.

Este resultado comparado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, respaldan el dato encontrado, debido a que en todo el tiempo en
que este Programa esta implementado, se sabe que siempre se han realizado
capacitaciones sobre diversos temas enmarcados en los objetivos del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los més Pobres — “Juntos”, los cuales han sido y

siguen siendo beneficiosos para la poblacion afiliada.
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12. Calificacion de la informacién proporcionada por el programa frente a

salud y educacion:

CALIFICACION INFORMACION BRINDADA

Euena Uy buena

CALIFICACION INFORMACION BRINDADA

Figura 12. Calificacion de la informacion sobre salud y educacion proporcionada por
el personal del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”

hacia las beneficiarias de este en el Centro poblado Vista Alegre.

De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 12, que del total de
encuestados (50 personas), el 92% de beneficiarias califica la informacion
referida a salud y educacion brindada por el personal del Programa como buena,
asi mismo, el 8% considera esta informacion proporcionada como muy buena.
Observandose por lo tanto que las usuarias del Programa estan satisfechas con
la informacion que los gestores de este les proporcionan frente a salud y

educacion.

De acuerdo a los objetivos del Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas
Pobres — “Juntos”, basados en los enfoques de las politicas publicas, es
importante realizar constantes capacitaciones, asi como brindar informacién
sobre salud y educacion a todos los beneficiarios de este Programa.
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Comparandose este resultado con los antecedentes referenciados en la presente
investigacion, podemos respaldar la informacién encontrada, debido a que
desde que se implementd el Programa Juntos, este ha buscado hacer incidencia
en lo referido a salud y educacién de los hijos y familias de las beneficiarias del
programa, puesto que con este no solo se pretende proporcionar un apoyo
monetario, sino mejorar la salud y educacion de cada uno de los hogares
afiliados, y por medio de esto, mejorar su calidad de vida.

E. CONTRAPRESTACION AL PROGRAMA:

13. Facilidad para acudir a las reuniones o capacitaciones realizadas por el

programa:

FACILIDAD PARA ASISTIR A LAS REUNIONES

Wy facil Facil Regularmente facil Dificil Muy dificil
FACILIDAD PARA ASISTIR A LAS REUNIONES

Figura 13. Facilidad de las beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a
los més Pobres — “Juntos” del Centro poblado Vista Alegre, para asistir a las

reuniones realizadas por el programa.
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A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 13, que del
total de encuestados (50 personas), el 44% de beneficiarias considera que se le
hace regularmente facil asistir a las reuniones realizadas por el Programa, asi
mismo, el 28% manifiesta que se le hace dificil asistir a estas reuniones,
mostrando ademas el grafico que un 18% considera muy fécil su acceso a las
reuniones y un 6% muy dificil. Esto debido a la lejania o cercania en la que
viven las usuarias del Programa, puesto que por ser zona rural, hay casos en

los que para llegar a una reunién tienen que caminar 2 a mas horas.

14. Costo de llegada a las reuniones realizadas por el programa:

COSTO DE LLEGADA

Muy barato Barato Costoso

COSTO DE LLEGADA

Figura 14. Cuan costoso se les hace llegar a las beneficiarias del Programa Nacional
de Apoyo Directo a los méas Pobres — “Juntos™ del Centro poblado Vista Alegre, a las

reuniones realizadas por el programa.

En base a los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 14, que del
total de encuestados (50 personas), el 80% de beneficiarias considera que se le
hace barato llegar a las reuniones realizadas por el Programa, puesto que la

mayoria camina para llegar a estas, asi mismo, el 19% manifiesta que se le
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hace muy barato y el 1% muy costoso, debido a la distancia. Observandose
que en la mayoria de casos es bastante accesible el costo de llegada para las

usuarias del Programa.

F. SATISFACCION FRENTE AL PROGRAMA:

15. Calificacion dada al programa del 1 al 5, (donde significan: 1 = muy malo,

2 = malo, 3 = regular, 4 = bueno y 5 = muy bueno):

CALIFICACION AL PROGRAMA

60

40

20

Bueno Muy bueno

CALIFICACION AL PROGRAMA

Figura 15. Calificacion dada al Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas
Pobres — “Juntos” por parte de las beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre.

Como consecuencia de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura
15, que del total de encuestados (50 personas), el 70% de beneficiarias califica
al Programa Juntos como bueno, asi mismo, el 30% considera como Muy bueno
al Programa, esto debido al apoyo que este les brinda. Observandose por lo tanto
que la mayoria de usuarias estdn bastante satisfechas con los beneficios
recibidos por el Programa Juntos.
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De acuerdo a los enfoques de las politicas publicas y basandonos en los
objetivos del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”,
es prioridad que la poblacion beneficiaria de este se sienta satisfecha y considere
optimo el servicio brindado por dicho Programa. Es asi que, comparando este
resultado con los antecedentes referenciados en la presente investigacion,
podemos afirmar que los beneficiarios se encuentran satisfechos con este

programa y lo califican como bueno y muy bueno.

16. Porcentaje que considera que recibir el apoyo del programa mejoré su

condicion de vida y la de su familia, (donde significan: 0% al 20% = muy
poco, 20% al 40% = poco, 40% al 60% = lo suficiente, 60% al 80% =
bastante y 80% al 100% = mucho):

% DE MEJORA AL RECIBIR EL APOYO

40% al 60% 50% al 0% 80% al 100%
% DE MEJORA AL RECIBIR EL APOYO

Figura 16. Porcentaje de mejora en las condiciones de vida de las familias
beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre gracias a la intervencion del Programa

Nacional de Apoyo Directo a los més Pobres — “Juntos”.
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De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 16, que del total de
encuestados (50 personas), el 48% de beneficiarias considera que las
condiciones de vida de su familia han mejorado entre un 60% a 80% gracias a
la intervencion del Programa Juntos, asi mismo, el 45% ha sentido una mejora
del 80% al 100% en su vida y la de su familia, y el 7% de encuestadas afirma
gue sus condiciones de vida han mejorado entre un 40% al 60%.
Observandose por lo tanto que la mayoria de usuarias considera que la
intervencion del Programa Juntos ha mejorado significativamente las

condiciones de vida de ellas y sus familias.

Al ser comparado este resultado con los antecedentes referenciados en la
presente investigacion, podemos mencionar que los programas sociales fueron
creados con el propdsito de dar asistencia y mejorar la calidad de vida de los
sectores mas pobres y necesitados; esto también sucede con el Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”, el cual por medio de
la asistencia en salud y educacion, busca mejorar las condiciones de vida de
sus familias beneficiarias, como se observa en la poblacién del Centro poblado
Vista Alegre.
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17. Consideracion frente a la cantidad monetaria recibida por el programa y

a si esta cubre sus necesidades basicas:

CONSIDERA QUE LA CANTIDAD MONETARIA CUBRE SUS NECESIDADES

Si No
CONSIDERA QUE LA CANTIDAD MONETARIA CUBRE SUS NECESIDADES

Figura 17. Consideracion de las beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre, frente
a si la cantidad monetaria recibida por el Programa Nacional de Apoyo Directo a los

mas Pobres — “Juntos”, cubre las necesidades basicas de sus familias.

De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 17, que del total de
encuestados (50 personas), el 98% de beneficiarias considera que la cantidad
monetaria recibida por el Programa Juntos (200 soles bimestrales) si cubre las
necesidades basicas de sus familias, asi mismo, el 2% de encuestadas
manifiesta que el dinero que les proporciona el Programa no cubre sus
necesidades basicas y las de sus familias. Observandose por lo tanto que la
mayoria de usuarias estan satisfechas con el apoyo monetario recibido por el

Programa Juntos.

Frente a esto, es necesario mencionar que los gastos monetarios en zona rural
son menores a comparacion de la zona urbana, puesto que el pago en servicios

(agua, luz) es muy barato y los alimentos que consumen principalmente
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provienen de los sembrios de cada familia; esto genera que el apoyo monetario
proporcionado por el Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres —
“Juntos”, sea de gran ayuda en los hogares rurales y/o con altos niveles de
pobreza.

18. Medida (del 1 al 5) en que el apoyo que recibe ha traido cambios en la
vida de sus hijos, (donde significan: 1 = muy poco, 2 = poco, 3 =10

suficiente, 4 = bastante y 5 = mucho):

CAMBIOS POR APOYO DEL PROGRAMA

Bastante Mucho

CAMBIOS POR APOYO DEL PROGRAMA

Figura 18. Medida en que el apoyo del Programa Nacional de Apoyo Directo a los
mas Pobres — “Juntos”, ha traido cambios en la vida de los hijos de las beneficiarias

del Centro poblado Vista Alegre.

A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 18, que del
total de encuestados (50 personas), el 78% de beneficiarias considera que el
apoyo recibido por el Programa Juntos ha traido bastantes cambios positivos
en la vida de sus hijos, asi mismo, el 22% de encuestadas manifiesta que este
apoyo proporcionado por el Programa ha generado muchos cambios en la vida

de sus hijos, sobre todo en la salud y educacion de estos.
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Esto permite afirmar que el propdsito por el que fue creado el Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos, ha aportado y esta
aportando, ya sea de manera directa o indirecta, a la mejora de las condiciones

de vida de las familias de la zona rural del pais.

19. Calificacion de los cambios, especificamente en salud y educacion:

CALIFICACION DE CAMBIOS

Buenos Muy malos

CALIFICACION DE CAMBIOS

Figura 19. Calificacion de los cambios en salud y educacion de los hijos de las
beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre, gracias a la intervencion del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”.

En base a los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 19, que del
total de encuestados (50 personas), el 92% de beneficiarias califica como
buenos los cambios en la salud y educacion de sus hijos gracias a la
intervencion del Programa Juntos, asi mismo, el 8% de encuestadas considera
que estos cambios han sido muy malos y no significativos para la salud y

educacion de sus hijos. Observandose por lo tanto que la mayoria de usuarias
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estan satisfechas con los cambios y mejoras en la salud y educacién de sus

hijos desde la intervencion del Programa Juntos.

Asi mismo, este resultado nos permite manifestar que los objetivos frente a
salud y educacion, del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres
— “Juntos, estan permitiendo la reduccion del analfabetismo y enfermedades en
las zonas rurales del pais, asi como la mejora en la salud y educacion de los
nifios y adolescentes beneficiarios de este programa.

e PERCEPCION DE INCIDENCIA DEL PROGRAMA “JUNTOS” EN SALUD Y
EDUCACION

Porcentaje
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o FRENTE AL SECTOR EDUCACION:
20. Medida (del 1 al 5) en que el programa “Juntos” ha mejorado la

educacion de sus hijos, (donde significan: 1 = muy poco, 2 = poco, 3 =lo

suficiente, 4 = bastante y 5 = mucho):

MEJORAS DE EDUCACION DE HIJOS

0 Lo suficiente Bastante Mucho

MEJORAS DE EDUCACION DE HIJOS
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Figura 20. Medida en que el Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres
— “Juntos”, ha mejorado la educacion de los hijos de las beneficiarias del Centro

poblado Vista Alegre.

Como consecuencia de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura
20, que del total de encuestados (50 personas), el 79% de beneficiarias
considera que el apoyo brindado por el Programa Juntos ha mejorado bastante
la educacion de sus hijos, asi mismo, el 14% de encuestadas cree que esta
intervencion ha mejorado en mucha medida la educacion de sus hijos, y el 5%
considera que el Programa Juntos ha ayudado muy poco a mejorar la

educacion de sus hijos.

Este resultado se fundamenta con algunos de los objetivos del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”, puesto que la
educacion de los nifios y adolescentes afiliados al programa, es prioridad de este
y del MIDIS.

Comparando este resultado con el nimero de matriculados en instituciones
educativas, antes de instaurado este programa a nivel nacional, podemos
observar que el porcentaje de analfabetismo ha disminuido en el Per durante

los ultimos afios.
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21. Hijos de las encuestadas en edad escolar que acuden a una Institucién

Educativa:

SUS HIJOS ACUDEN A UNA INSTITUCION EDUCATIVA

0 Si No
SUS HIJOS ACUDEN A UNA INSTITUCION EDUCATIVA

Figura 21. Porcentaje de hijos en edad escolar de las beneficiarias del Centro poblado

Vista Alegre que acuden a una Institucion Educativa.

De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 21, que del total de
encuestados (50 personas), el 77% de beneficiarias manifiesta que todos sus
hijos en edad escolar asisten a una Institucion Educativa, asi mismo, el 19% de
encuestadas menciona que no todos sus hijos en edad escolar acuden a una
Institucion Educativa, pese a que es un requisito del Programa Juntos que
todos los hijos de las beneficiarias en edad escolar asistan a una I.E para poder
recibir el apoyo del Programa.
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22. Nivel educativo y grado escolar de cada uno de sus hijos:

NIVEL EDUCATIVO DE HIJOS

0 Inicial Primaria Secundaria

NIVEL EDUCATIVO DE HIJOS

Figura 22.1. Nivel educativo de los hijos de las beneficiarias del Centro poblado

Vista Alegre que acuden a una Institucién Educativa.

A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 22.1, que
del total de encuestados (50 personas), el 52% de beneficiarias manifiesta que
el nivel educativo que sus hijos cursan en la Institucion Educativa a la que
asisten es el secundario, asi mismo, el 36% de encuestadas menciona que sus
hijos en edad escolar cursan la primaria, y solo el 7% de usuarias del

Programa afirma que sus hijos aun se encuentran en nivel inicial.
Es uno de los requisitos del Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas

Pobres — “Juntos”, que las familias afiliadas a este, tengan hijos menores a 18

afnos, lo cuales normalmente se encuentran en edad escolar.
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GRADO ESCOLAR DE HIJOS

Figura 22.2. Grado escolar de los hijos de las beneficiarias del Centro poblado Vista

Alegre gue acuden a una Institucién Educativa.

En base a los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 22.2, que del
total de encuestados (50 personas), la mayoria porcentual (15%) de hijos de
las beneficiarias cursan el cuarto grado de primaria y el primer grado de
secundaria respectivamente, asi mismo, el 13% de los hijos de las encuestadas
se encuentran en el tercer grado de secundaria, y el 11% en cuarto grado de
secundaria, a su vez se observa en el grafico que un 8% cursa el quinto grado
de secundaria y un 6% el tercer grado de primaria, el quinto grado de primaria

y el segundo grado de secundaria correspondientemente.
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23. Porcentaje de dinero proporcionado por el programa que gasta en la

educacion de sus hijos, (donde significan: 0% al 20% = muy poco, 20% al
40% = poco, 40% al 60% = lo suficiente, 60% al 80% = bastante y 80% al
100% = mucho):

% DE DINERO DEL PROGRAMA DESTINADO A EDUCACION

a 20% al 40% 40% al 60% 60% al 80% 80% al 100%
% DE DINERO DEL PROGRAMA DESTINADO A EDUCACION

Figura 23. Porcentaje de dinero proporcionado por el Programa Nacional de Apoyo
Directo a los méas Pobres — “Juntos”, gastado por las beneficiarias del Centro poblado

Vista Alegre en la educacién de sus hijos.

Como consecuencia de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura
23, que del total de encuestados (50 personas), el 41% de beneficiarias
manifiesta que proporciona entre un 40% al 60% del dinero brindado por el
Programa para la educacion de sus hijos, asi mismo, el 39% menciona que
suministra entre un 60% al 80% de este dinero en educacion, y un 12% de
encuestadas afirma que proporciona entre un 80% al 100% de este dinero para
la educacién de sus hijos, pese a que el aspecto educativo es una prioridad por

la cual el Programa Juntos apoya monetariamente a sus beneficiarias.
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24. Calificaciéon (del 1 al 5) del seguimiento del programa frente a la
educacion de sus hijos, (donde significan: 1 = muy malo, 2 = malo, 3 =

regular, 4 = bueno y 5 = muy bueno):

SEGUIMIENTO DEL PROGRAMA

&0

40

20

0 Bueno Muy bueno

SEGUIMIENTO DEL PROGRAMA

Figura 24. Calificacion del seguimiento del Programa Nacional de Apoyo Directo a
los mas Pobres — “Juntos”, frente a la educacion de los hijos de las beneficiarias del

Centro poblado Vista Alegre.

De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 24, que del total de
encuestados (50 personas), el 73% de beneficiarias califica como muy bueno
el seguimiento del Programa Juntos frente a la educacion de sus hijos, asi
mismo, el 23% de encuestadas considera como bueno el seguimiento realizado

a todos los nifios pertenecientes a este Programa.
Es una de las prioridades fundamentales del Programa Juntos, que los gestores

zonales de este, realicen un adecuado y continuo seguimiento de la educacion
de los nifios y adolescentes en edad escolar afiliados al Programa.
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o FRENTE AL SECTOR SALUD

25. Medida (del 1 al 5) en que el programa social “Juntos” ha mejorado la

salud de sus hijos, (donde significan: 1 = muy poco, 2 = poco, 3 = lo
suficiente, 4 = bastante y 5 = mucho):

MEJORAS DE SALUD DE HIJOS

0 Lo suficiente Bastante Mucho

MEJORAS DE SALUD DE HIJOS

Figura 25. Medida en que el Programa Nacional de Apoyo Directo a los méas Pobres
— “Juntos”, ha mejorado la salud de los hijos de las beneficiarias del Centro poblado
Vista Alegre.

A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 25, que del
total de encuestados (50 personas), el 68% de beneficiarias considera que el
apoyo brindado por el Programa Juntos ha mejorado bastante la salud de sus
hijos, asi mismo, el 21% de encuestadas cree que esta intervencion ha
mejorado en mucha medida la salud de sus hijos, y el 10% considera que el

Programa Juntos ha ayudado muy poco a mejorar la salud de sus hijos.

Al compararse este resultado con el nimero de afiliados a algin seguro de salud,

antes de instaurado este programa a nivel nacional, podemos observar que el
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porcentaje de enfermedades y muertes en nifios y adolescentes ha disminuido

durante los ultimos afios.
Este resultado se fundamenta con algunos de los objetivos del Programa

Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos”, puesto que la salud de
los afiliados al programa, es prioridad de este y del MIDIS.

26. Porcentaje de hijos de las encuestadas que se encuentran afiliados en

algan seguro de salud:

TODOS SUS HIJOS SE ENCUENTRAN AFILIADOS A ALGUN SEGURO DE SALUD

Si
TODOS SUS HIJOS SE ENCUENTRAN AFILIADOS A ALGUN SEGURO DE SALUD

Figura 26. Porcentaje de hijos de las beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre

que se encuentran afiliados a algun seguro de salud.

En base a los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 26, que del
total de encuestados (50 personas), el 100% de beneficiarias manifiesta que
todos sus hijos se encuentran afiliados a algun seguro de salud, esto debido a

que es un requisito del Programa Juntos que todos los hijos de sus usuarias
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estén afiliados a algin seguro de salud para poder recibir el apoyo del

Programa.

Asi mismo, la afiliacion de estos permite el mejor cuidado, control y
seguimiento a la salud de los nifios, adolescentes y de todas las familias
beneficiarias del Programa Juntos, principalmente en la zona rural del pais.

27. Seguro en el que se encuentran afiliados:

SEGURO AFILIADO

MINSA - SIS
SEGURO AFILIADO

Figura 27. Seguro de salud al que se encuentran afiliados los hijos de las
beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre.

Como consecuencia de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura
27, que del total de encuestados (50 personas), el 100% de beneficiarias
manifiesta que todos sus hijos se encuentran afiliados al seguro de salud
proporcionado por el MINSA, es decir el SIS, esto debido a que es gratuito y

es el mas accesible para ellas de acuerdo al lugar en donde viven.
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28. Porcentaje de dinero proporcionado por el programa que gasta en la
salud de sus hijos, (donde significan: 0% al 20% = muy poco, 20% al 40%
= poco, 40% al 60% = lo suficiente, 60% al 80% = bastante y 80% al
100% = mucho):

% DE DINERO DESTINADO A SALUD DE HIJOS

0% al 20% 20% al 40% 40% al 60%
% DE DINERO DESTINADO A SALUD DE HIJOS

Figura 28. Porcentaje de dinero proporcionado por el Programa Nacional de Apoyo
Directo a los méas Pobres — “Juntos”, gastado por las beneficiarias del Centro poblado

Vista Alegre en la salud de sus hijos.

De los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 28, que del total de
encuestados (50 personas), el 79% de beneficiarias manifiesta que proporciona
entre un 0% al 20% del dinero brindado por el Programa para la salud de sus
hijos, asi mismo, el 20% menciona que suministra entre un 20% al 40% de
este dinero en salud, y un 1% de encuestadas afirma que proporciona entre un
40% al 60% de este dinero para la salud de sus hijos, pese a que el sector salud
es una prioridad por la cual el Programa Juntos apoya monetariamente a sus

beneficiarias.
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29. Calificacion (del 1 al 5), al seguimiento del programa frente a la salud de
sus hijos, (donde significan: 1 = muy malo, 2 = malo, 3 = regular, 4 =

buenoy 5 = muy bueno):

SEGUIMIENTO DE PROGRAMA EN CUANTO A SALUD DE HIJOS

Bueno Wuy bueno

SEGUIMIENTO DE PROGRAMA EN CUANTO A SALUD DE HIJOS

Figura 29. Calificacion del seguimiento del Programa Nacional de Apoyo Directo a
los mas Pobres — “Juntos”, frente a la salud de los hijos de las beneficiarias del Centro
poblado Vista Alegre.

A partir de los resultados obtenidos, se puede afirmar en la Figura 29, que del
total de encuestados (50 personas), el 73% de beneficiarias califica como muy
bueno el seguimiento del Programa Juntos frente a la salud de sus hijos, asi
mismo, el 27% de encuestadas considera como bueno el seguimiento realizado

a todos los nifios pertenecientes a este Programa.
Es una de las prioridades fundamentales del Programa Juntos, que los gestores

zonales de este, realicen un adecuado y continuo seguimiento de la salud de los

nifios y adolescentes afiliados al Programa.
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CONCLUSIONES

Las percepciones de las familias beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo
Directo a los méas Pobres — “Juntos”, en el Centro Poblado Vista Alegre, son las

siguientes:

1. Se determina que desde la intervencion del Programa Nacional de Apoyo
Directo a los méas Pobres — “Juntos”, se ha mejorado en bastante medida (79%)

la educacién de los hijos de las beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre.

2. Se evidencia que desde la intervencion del Programa Nacional de Apoyo
Directo a los mas Pobres — “Juntos”, se ha mejorado en gran medida (68%) la

salud de los hijos de las beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre.

3. Se observa que las beneficiarias se encuentran mejor informadas sobre como
alimentar, cuidar y educar a sus hijos desde la intervencion del Programa Juntos,
siendo asi que el 92% de beneficiarias califica la informacion brindada sobre
salud y educacién como buenay el 8% califica las capacitaciones brindadas por

el gestor como muy buenas.

4. Se puede afirmar que el 95% de beneficiarias considera que el trato brindado
por el personal del Programa Juntos es bueno, asi mismo, el 3% califica este
como muy bueno; y solo el 2%, califica el trato del personal como regular.
Observandose una alta satisfaccion en la mayoria de usuarias del Programa

frente al trato recibido por los gestores de este.

5. Se logra evidenciar que el 77% de beneficiarias afirma que todos sus hijos en
edad escolar asisten a una Institucion Educativa, asi mismo, el 100% de usuarias
del Programa Juntos manifiesta que todos sus hijos se encuentran afiliados al

seguro de salud proporcionado por el MINSA, es decir el SIS.

6. Se determina que el 41% de beneficiarias de este Programa en el Centro poblado

Vista Alegre, proporciona entre un 40% al 60% del dinero brindado por el

71



Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos” para la
educacion de sus hijos, asi mismo, el 39% menciona que suministra entre un
60% al 80% de este dinero en educacion. Siendo el aspecto educativo una

prioridad para el Programa Juntos en cualquiera de sus lugares de intervencion.

Se observa que el 79% de beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo
Directo a los mas Pobres — “Juntos” en el Centro poblado Vista Alegre,
proporciona entre un 0% al 20% del dinero brindado por el Programa para la
salud de sus hijos, asi mismo, el 20% menciona que suministra entre un 20% al
40% de este dinero en salud. Pese a que el sector salud es también una prioridad

por la cual el Programa Juntos apoya monetariamente a sus beneficiarias.
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TABLA RESUMEN

“Percepcion de las familias rurales beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos” sobre salud y educacion,
Centro poblado Vista Alegre, distrito de Huasmin, provincia de Celendin, 2018.”

VARIABLES

INDICADORES

RESULTADOS

Variable 1:

Salud y educacion
del Centro poblado

Vista Alegre,
distrito de Huasmin,
provincia de
Celendin.

Numero de beneficiarios afiliados en algin
seguro de salud.

Numero de familias con vivienda propia.
Porcentaje de familias que cuenta con el servicio
de agua potable.

Porcentaje de familias que cuenta con el servicio

de desagie.

El 100% de usuarias del Programa Juntos manifiesta que todos sus hijos se
encuentran afiliados al seguro de salud proporcionado por el MINSA, es decir
el SIS.

Desde la intervencion del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas
Pobres — “Juntos”, se ha mejorado en un 68% la salud de los hijos de las
beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre.

El 88% de beneficiarias cuentan con vivienda propia; a su vez, el 12% tiene una
vivienda cedida por otro hogar.

El 65% de beneficiarias cuenta Gnicamente con el servicio de agua potable en

su vivienda; asi mismo, el 35% no cuenta con ningln servicio.

Numero de nifios beneficiarios matriculados en
la Institucion Educativa.

Grado que cursa cada nifio de acuerdo a su edad.
Cantidad de visitas hechas por el gestor del
programa a cada nifio en la I.E.

Porcentaje de familias que cuenta con el servicio

luz eléctrica.

Se logra evidenciar que el 77% de beneficiarias afirma que sus hijos en edad
escolar asisten a una Institucién Educativa.

El 15% de hijos de las beneficiarias cursan grado correspondiente a su edad (en
su mayoria el cuarto y primer grado de primaria).

Desde la intervencion del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas
Pobres — “Juntos”, se ha mejorado en un 79% la educacion de los hijos de las
beneficiarias del Centro poblado Vista Alegre.

Solo el 2% de beneficiarias dispone del servicio de luz eléctrica en su domicilio.
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Variable 2:

Percepcion de las
familias

beneficiarias del
Programa Nacional
de Apoyo Directo a
los mas Pobres -

“Juntos”.

Nivel de aceptacién frente al programa.

Nivel de satisfaccion frente al personal del
programa.

Cantidad de ayuda monetaria recibida.

Cantidad de capacitaciones proporcionadas por

el programa.

El 70% de beneficiarias califica al Programa Juntos como bueno; observandose
por lo tanto que la mayoria de usuarias estan satisfechas con el Programa.

Se puede afirmar que el 95% de beneficiarias considera que el trato brindado
por el personal del Programa Juntos es bueno.

El 98% de beneficiarias considera que la cantidad monetaria recibida por el
Programa Juntos (200 soles bimestrales) si cubre las necesidades bésicas de sus
familias, asi mismo, el 2% de encuestadas manifiesta que esa cantidad de dinero
no cubre las necesidades de sus familias.

El 92% de beneficiarias del programa Juntos, califica la informacién y
capacitaciones brindadas por el programa sobre salud y educacion como

buenas.
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RECOMENDACIONES

1. A la oficina encargada de las afiliaciones al Programa Nacional de Apoyo
Directo a los mas Pobres — “Juntos”, que utilicen un buen filtro al momento de
afiliar personas a este Programa Social, para que todos los nifios y nifias
afiliados cuenten con los servicios de salud y educacion, puesto que existen
madres beneficiarias que no cumplen estos requisitos y no matriculan a sus hijos

en alguna |.E o los afilian a algin seguro de salud.

2. Se recomienda al Presidente Comunal del Centro poblado Vista Alegre, y a los
pobladores de este, que monitoreen el trabajo de todos los gestores del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los més Pobres — “Juntos” frente al seguimiento y
acompafiamiento que estos hacen a la salud y educacién de sus hijos, para que
de esta manera todos los nifios afiliados reciban una optima educacion y una

adecuada atencion por parte del sector salud.

3. Alas personas y familias beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo
Directo a los més Pobres — “Juntos”, que potencien y refuercen los beneficios
proporcionados por el Programa en salud y educacion, para que utilicen esta
ayuda como empuje para generar nuevas alternativas de desarrollo en sus
familias, utilizando de la mejor forma el dinero que el Programa les
proporciona; cuidando, educando y alimentando de manera adecuada a sus
hijos, para que estos salgan adelante y mejoren sus condiciones de vida, puesto
que ellos son las futuras generaciones de nuestro pais y de quienes depende el
desarrollo de este.
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APENDICE 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo del proyecto: Percepcidn de las familias rurales beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos” sobre salud y educacion,
Centro poblado Vista Alegre, distrito de Huasmin, provincia de Celendin, 2018.

Fuentes o
Formulacién s o . Definicion . . . Instrumentos Nivel o tipo Muestra 'y
d Objetivos Hipdtesis Variables Dimensiones Indicadores de de o
el problema conceptual ., . S poblacién

recoleccion investigacion

de datos
¢Cual es la | General: Las familias | Variable 1; - Percepcion: -Percepcion - Nivel de | -Laencuesta. | -Nivel El presente
percepcion de rurales del positiva. aceptacion -La entrevista | descriptivo. trabajo de
las  familias | - Determinar la | Centro Percepcion de | La percepcién se frente al | dirigida. -Nivel investigacion,
rurales percepcion de | poblado Vista | las  familias | puede  considerar | -Percepcion programa. -La estadistico. cuenta con una
beneficiarias las  familias | Alegre, beneficiarias como la capacidad | negativa. - Nivel de | observacion. muestra
del Programa | rurales beneficiarias del Programa | de los individuos satisfaccion poblacional,
Nacional de | beneficiarias del Programa | Nacional de | para obtener frente al esto debido a
Apoyo Directo | del Programa | Nacional de | Apoyo Directo | informacién sobre personal del gue se busca
a los mas | Nacional de | Apoyo Directo | a los mas | su ambiente a partir programa. trabajar  con
Pobres — | Apoyo Directo | a los mas | Pobres — | de los efectos que - Cantidad de toda la
“Juntos” sobre | @ los mas | Pobres — | “Juntos”. los estimulos ayuda poblacion
salud y | Pobres — | "JUNTOS", producen sobre los monetaria objetivo,  es
educacion, “Juntos” sobre | tiene una sistemas recibida. decir con las
Centro salud y | percepcién sensoriales, lo cual - Cantidad de 50
poblado Vista | educacion, positiva  del les permite capacitacion beneficiarias
Alegre, Centro Programa interaccionar es del Programa
distrito de | poblado Vista | frente a la adecuadamente con proporciona Nacional de
Huasmin, Alegre, distrito | incidencia de su ambiente. das por el Apoyo Directo
provincia de | de Huasmin, | este en salud y (Vargas, 1994, p. programa. a los mas
Celendin, provincia de | educacion. 48) Pobres -
2018? Celendin, “Juntos”, en el

2018. Centro

poblado Vista
Alegre; puesto
que esta
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poblacién

presenta
caracteristicas
econdmicas,
sociales,
geograficas y
culturales
similares.

Especificas: Especificos: Variable 2: - Salud: - Salud fisica. - NUmero de | -Laencuesta. | -Nivel

- Salud mental. | beneficiarios | -La entrevista | descriptivo.

- ¢Cuales son | - Describir las Salud y | La salud es un | - Salud social. afiliados en | dirigida. -Nivel

las caracteristicas educacion del | estado de completo | -Salud algun seguro | -La estadistico.

caracteristicas | de las familias Centro bienestar fisico, | emocional. de salud. observacion.

de las familias | beneficiarias poblado Vista | mental y social; y no - NUmero de

beneficiarias del Programa Alegre, distrito | solo la ausencia de familias con

del Programa | Nacional de de Huasmin, | enfermedad 0 vivienda

Nacional de | Apoyo Directo provincia de | dolencia. La salud propia.

Apoyo Directo | a  los  mas Celendin. implica que todas - Porcentaje

a los mas | Pobres - las necesidades de familias

Pobres — | "Juntos” en el fundamentales  de que cuenta

"Juntos” en el | Centro las personas estén con el

Centro poblado Vista cubiertas: afectivas, servicio  de

poblado Vista | Alegre. sanitarias, agua potable.

Alegre? nutricionales, - Porcentaje

- Explicar el sociales y de familias

- ¢Cual es el | nivel de culturales.  (Diaz, que cuenta

nivel de | agrado de los 2011) con el

agrado de los | beneficiarios servicio de

beneficiarios del Programa desague.

del Programa | Nacional de

Nacional de | Apoyo Directo

Apoyo Directo | a los mas - Educacion: -Educacion - NUmero de | -La encuesta.

a los mas | Pobres - moral. nifios -La entrevista

Pobres — | "Juntos"”, del La educacién es un | -Educacion beneficiarios | dirigida.

"Juntos", del | Centro proceso humano y | social. matriculados | -La

Centro poblado Vista cultural complejo. | -Educacion en la | observacion.

poblado Vista | Alegre, frente Esta se propone | politica.
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Alegre, frente
al trato del
personal  de
este
programa?

- ¢Cobmo son
las
percepciones
sobre salud y
educaciéon de
los hogares del
Centro
poblado Vista

Alegre que
reciben el
Programa

Nacional de
Apoyo Directo
a los mas
Pobres -
"Juntos"?

al trato del
personal  de
este programa.

- Analizar las
percepciones
sobre salud y
educacion de
los hogares del
Centro
poblado Vista

Alegre que
reciben el
Programa

Nacional de
Apoyo Directo
a los mas
Pobres —
"Juntos”.

como la accién
responsable de la
moralidad, de los
valores, su
preservacion y
transmisién a las
generaciones  mas
jovenes que crecen
con el derecho de
poseer y heredar la
cultura de  sus

antecesores, los
valores y todo lo
creado. La

educacion busca la
perfeccion y la
seguridad del ser
humano. Es una
forma de ser libre.
(Ledn, 2007, p. 596)

-Educacion
economica.

Institucion
Educativa.

- Grado que
cursa cada
nifio de
acuerdo a su
edad.

- Cantidad de
visitas
hechas por el
gestor  del
programa a
cada nifio en
la l.E.

- Porcentaje
de familias
que cuenta
con el
servicio luz
eléctrica
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APENDICE 2

ENCUESTA SOBRE: “PERCEPCION DE LAS FAMILIAS RURALES BENEFICIARIAS DEL
PROGRAMA NACIONAL DE APOYO DIRECTO A LOS MAS POBRES - “JUNTOS” SOBRE
SALUD Y EDUCACION, CENTRO POBLADO VISTA ALEGRE, DISTRITO DE HUASMIN,

OBJETIVO: “Conocer la percepcion de las familias rurales del Centro poblado Vista Alegre, frente al Programa
Nacional de Apoyo Directo a los mas Pobres — “Juntos” en lo que respecta a la salud y educacion de sus
beneficiarios.

INSTRUCCIONES: A continuacién encontrara algunas preguntas referidas al Programa Nacional de Apoyo
Directo a los mas Pobres — “Juntos”. Le pedimos que lea con mucho atencién y cuidado estos items; marcando

PROVINCIA DE CELENDIN, 2018”

con un aspa dentro de los paréntesis o recuadros y escribiendo en los espacios en blanco, segln corresponda.
La sinceridad en sus repuestas, permitird una 6ptima realizacion del presente trabajo de tesis.

Encuesta N° Fecha:

Sexo: Edad del o la encuestada:

01.

02.

03.

04.

05.

DATOS GENERALES:

Nombre de la encuestada:

Cantidad o nimero de hijos de la encuestada:

Tipo de familia:

a)
b)
c)
d)

Familia nuclear (formada por los progenitores y uno o més hijos).

Familia extensa (formada por abuelos, tios, primos y otros parientes consanguineos).

Familia monoparental (formada por los hijos y uno de los padres, ya sea la madre o el padre).
Familia de padres separados (en donde los hijos conviven con un solo progenitor).

¢Con qué tipo de vivienda cuenta?

a)
b)
c)
d)
e)

Vivienda propia.

Vivienda alquilada.

Vivienda cedida por otro hogar.
Vivienda cedida por otra institucidn.
Vivienda cedida por el centro de trabajo.

¢Con qué servicios cuenta su vivienda?

a)
b)
c)
d)
€)

Agua potable.
Luz eléctrica.
Desaguie o alcantarillado.
Cocina a gas.
Telefonia fija.
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06.

07.

08.

09.

10.

f) Internet.
g) Cable.

¢Hace cuantos meses aproximadamente, es beneficiaria del programa “Juntos”?

CALIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA:
¢Cbémo calificaria el trato brindado por el personal encargado del programa en su localidad?

a) Muy malo.
b) Malo.

c) Regular.

d) Bueno.

e) Muy bueno.

¢Qué tan amable es el personal del programa cuando visita su hogar?

a) Muy poco

b) Poco.

c) Lo suficiente.
d) Bastante.

e) Mucho.

Del 1 al 5, ;Cémo calificaria las capacitaciones que le proporciona el personal del programa?

a)
b)
c)
d)
e)

a s wbdE

¢Cbémo calificaria la informacién proporcionada por el programa frente a salud y educacion?

a) Muy mala.
b) Mala.

c) Regular.

d) Buena.

e) Muy buena.
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CONTRAPRESTACION AL PROGRAMA:
. ¢Qué tan facil o dificil se le hace acudir a las reuniones o capacitaciones realizadas por el programa?

a) Muy facil.

b) Facil.

c) Regularmente facil.
d) Dificil.

e) Muy dificil.

. ¢Qué tan costoso se le hace llegar?

a) Muy barato.

b) Barato.

c) Regularmente costoso.
d) Costoso.

e) Muy costoso.

SATISFACCION FRENTE AL PROGRAMA:

. En general, ;qué calificacion le daria al programa del 1 al 5? (Donde significan: 1 = muy malo, 2 =
malo, 3 = regular, 4 = bueno y 5 = muy bueno)

a)
b)
c)
d)
e)

abrwbdE

. ¢En qué porcentaje considera que recibir el apoyo del programa mejoré su condicion de vida y la de
su familia? (Donde significan: 0% al 20% = muy poco, 20% al 40% = poco, 40% al 60% = lo suficiente,
60% al 80% = bastante y 80% al 100% = mucho)

a) 0% al 20%
b) 20% al 40%
c) 40% al 60%
d) 60% al 80%
e) 80% al 100%

. ¢Considera usted que la cantidad monetaria recibida por el programa cubre sus necesidades basicas?

a) Si.
b) No.

84



16. (En qué medida (del 1 al 5) el apoyo que recibe ha traido cambios en la vida de sus hijos? (Donde
significan: 1 = muy poco, 2 = poco, 3 = lo suficiente, 4 = bastante y 5 = mucho)

a) L
b) 2.
c) 3.
d) 4.
e) 5.

17. ¢Cdémo califica esos cambios, especificamente en salud y educacién?

a) Muy malos.
b) Malos.

c) Regulares.
d) Buenos.

e) Muy buenos.

o FRENTE AL SECTOR EDUCACION:

18. ¢En qué medida (del 1 al 5) el programa “Juntos” ha mejorado la educacién de sus hijos? (Donde
significan: 1 = muy poco, 2 = poco, 3 = lo suficiente, 4 = bastante y 5 = mucho)

a)
b)
c)
d)
e)

a s wbdnE

¢Por qué?

19. ¢Todos sus hijos en edad escolar acuden a una Institucion Educativa?

a) Si.
b) No.

20. Nivel educativo y grado escolar de cada uno de sus hijos

Numero de hijo Nivel Grado
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21.

22.

23.

24,

25.

¢Qué porcentaje de dinero proporcionado por el programa gasta en la educacion de sus hijos? (Donde
significan: 0% al 20% = muy poco, 20% al 40% = poco, 40% al 60% = lo suficiente, 60% al 80% =
bastante y 80% al 100% = mucho)

a) 0% al 20%
b) 20% al 40%
c) 40% al 60%
d) 60% al 80%
e) 80% al 100%

Del 1 al 5, {Con cuanto calificaria el seguimiento del programa frente a la educacion de sus hijos?
(Donde significan: 1 = muy malo, 2 = malo, 3 = regular, 4 = bueno y 5 = muy bueno)

a)
b)
c)
d)
e)

a s wbnE

FRENTE AL SECTOR SALUD:

¢En qué medida (del 1 al 5) el programa social “Juntos” ha mejorado la salud de sus hijos? (Donde
significan: 1 = muy poco, 2 = poco, 3 = lo suficiente, 4 = bastante y 5 = mucho)

a)
b)
c)
d)
e)

a s wdnE

¢Por qué?

¢Todos sus hijos se encuentran afiliados en algin seguro de salud?

a) Si.
b) No.

Seguro en el que se encuentran afiliados:

a) MINSA-SIS.

b) EsSalud.

c) FFAA—PNP.

d) Seguros privados.
e) Sin seguro.
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26. ¢Qué porcentaje de dinero proporcionado por el programa gasta en la salud de sus hijos? (Donde
significan: 0% al 20% = muy poco, 20% al 40% = poco, 40% al 60% = lo suficiente, 60% al 80% =
bastante y 80% al 100% = mucho)

a) 0% al 20%
b) 20% al 40%
c) 40% al 60%
d) 60% al 80%
e) 80% al 100%

27. Del 1 al 5, {Con cuanto calificaria el seguimiento del programa frente a la salud de sus hijos? (Donde
significan: 1 = muy malo, 2 = malo, 3 = regular, 4 = bueno y 5 = muy bueno)

a)
b)
c)
d)
€)

N N e
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ANEXOS



ANEXO 1

FOTOGRAFIAS TOMADAS A LAS BENEFICIARIAS DEL PROGRAMA NACIONAL
DE APOYO DIRECTO A LOS MAS POBRES — “JUNTOS”, EN EL CENTRO
POBLADO VISTA ALEGRE

Beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas pobres — “Juntos”; Centro Poblado Vista
Alegre, Distrito De Huasmin, Provincia De Celendin, 2018.

Beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas pobres — “Juntos”; Centro Poblado Vista
Alegre, Distrito De Huasmin, Provincia De Celendin, 2018.

89



Beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas pobres — “Juntos” siendo encuestadas;
Centro Poblado Vista Alegre, Distrito De Huasmin, Provincia De Celendin, 2018.

Beneficiarias del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas pobres — “Juntos”; Centro Poblado Vista
Alegre, Distrito De Huasmin, Provincia De Celendin, 2018.
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Gestor del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas pobres — “Juntos”, hablando con las beneficiarias
del Centro Poblado Vista Alegre, Distrito De Huasmin, Provincia De Celendin, 2018.

Beneficiaria del Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas pobres — “Juntos” siendo encuestada; Centro
Poblado Vista Alegre, Distrito De Huasmin, Provincia De Celendin, 2018.
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