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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el nivel de seguridad alimentaria y el estado nutricional
de nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince. Método: El estudio es descriptivo,
trasversal y correlacional que incluye 191 individuos estudiados. Para el analisis de los resultados
se estimaron frecuencias absolutas y relativas, ademds de la prueba chi cuadrado. Resultados:
La inseguridad alimentaria leve se present6 en 59.7%, moderada en 19.9% y severa en 11.5%.
Respecto al estado nutricional se presenté malnutricion por exceso en 38.7%, y ningin caso de
talla baja. Al relacionar la seguridad alimentaria y el estado nutricional, se obtuvo que no hay
relacion significativa entre las variables. Conclusiones: No existe relacion significativa entre la

seguridad alimentaria y el estado nutricional en nifios beneficiarios de Vaso de Leche de Lince.

Palabras clave: seguridad alimentaria, estado nutricional, nifios, sobrepeso, desnutricion,

programa social.



ABSTRACT

Objective: To establish the relationship between the level of food security and the nutritional
status of children beneficiaries of the social program Vaso de Leche of Lince. Method: This
research is descriptive, cross-sectional and correlational, which included 191 infants who were
evaluated. For the analysis of the results, absolute and relative frequencies were estimated, in
addition to the chi-square test. Results: Mild food insecurity was present in 59.7%, moderate in
19.9% and severe in 11.5%. Regarding nutritional status, excess malnutrition was present in
56.3%, and no case of low height. When food security and nutritional status were related, it was
found that there was no significant relationship between the variables. Conclusions: There is no
significant relationship between food security and nutritional status in children beneficiaries of

the social program Vaso de Leche of Lince.

Keywords: food security, nutritional status, children, overweight, malnutrition, social

program.



I. INTRODUCCION

Mundialmente se trabaja en la lucha contra la pobreza y la mala alimentacion a pesar que
existen diversos inconvenientes tales como los desastres naturales, la falta de conservacion de los
recursos naturales, y los desperdicios alimenticios entre otros. La evaluacién mads reciente que se
llevé a cabo en 2019 a cargo de la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) muestra que antes
de la pandemia del COVID-19, cerca de 690 millones de personas, aproximadamente, el 8,9% de
la poblacién en el mundo, se encontraban en un estado de subalimentacion, el aumento
progresivo constante del numero de personas que sufren hambre e inseguridad alimentaria en la

mayoria de las regiones del mundo es muy alarmante. (OMS, 2020)

La seguridad alimentaria de una familia estd determinada por la disponibilidad y accesos
donde elementos como agroambientales, socioecondmicas y bioldgicas, ademds pueden influir
de forma positiva o negativa al estado nutricional del individuo; conjuntamente la inseguridad
alimentaria se puede determinar por las percepciones que tiene la sociedad sobre los temas
relacionados con los insumos alimentarios tales como insuficiencia, la incertidumbre al acceso, y

la inaceptabilidad social y cultural de ciertos suministros que afecte tener una vida saludable.

La inseguridad alimentaria moderada o grave afecta a un 25.9% de la poblacién mundial y
va en aumento a lo largo de los dltimos afios. El 51.6% de la poblacién en Africa, siendo Africa
oriental la mas golpeada por la inseguridad alimentaria con una prevalencia de 61.4%; en Asia
padecen inseguridad alimentaria un 22.3% de la poblacidn; en el caso de América Latina
31.74%, presentando América Central un 39.3% en comparacién de América del Sur con 28.5%.

(OMS, 2020)



El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) nos muestra la situacion
alimentaria en Peru que fue y es vista con preocupacion por diversas organizaciones nacionales e
internacionales. En el afio 2019, la incidencia de pobreza monetaria fue de 20.2 %, y fue mayor a
nivel rural (40.8 %) que urbano (14,6 %). Por regiones, la pobreza se distribuyé principalmente
en la sierra (29.3 %), seguida de la costa (13.8 %) y la selva (25.8%). Por dominio geogréfico,

Lima metropolitana presentaria un 14.2% de incidencia de pobreza monetaria (INEI, 2019).

En paises sudamericanos, la inseguridad alimentaria es relacionada con diversos factores,
como inadecuadas politicas, toma decisiones y el bajo compromiso de autoridades estatales para
afrontar el hambre y la pobreza de sus pueblos; de igual manera, la falta de oportunidades
laborales, la distribucion desigual de los recursos estatales y la ausencia de politicas de apoyo
hacia el sector agro productivo para asegurar la estabilidad alimentaria de la poblacidn; y las
condiciones medioambientales extremas como inundaciones, sequias, etc., sumada a la baja
gestion gubernamental para enfrentar dicha problematica y la insuficiente preparacion campesina
que asegure la conservacion de los recursos naturales, son factores que perjudican seriamente la

estabilidad alimentaria global. (Aulestia-Guerrero y Capa-Mora, 2018)

La seguridad alimentaria y la nutriciéon de calidad estdn interrelacionadas. La inseguridad
alimentaria (IA) dard lugar a la aparicion de diferentes manifestaciones de la malnutricion. La [A
puede afectar a la disposicion de la calidad de dieta de diferentes maneras, lo que puede conducir
a la desnutricion, el sobrepeso y la obesidad. Los hogares afectados por la IA padecen
incertidumbre por la falta de capacidad de obtener suficientes alimentos inocuos y nutritivos a fin
de llevar una vida activa y sana, debido a la falta de recursos econémicos o de otro tipo. (OMS,

2020)



Cabe resaltar que el Peru ha invertido grandes cantidades de recursos para la intervencion
en seguridad alimentaria, como creacion de programas alimentarios, en base a altos indices de
desnutricién en nuestro pais. La descentralizacion ha traido significativos cambios en la gestion
de programas sociales, otorgandoles un papel preponderante a los gobiernos locales, como el
Programa Vaso de leche creado en 1985 mediante la ley N.° 24059, el programa es de tipo
alimentario nutricional orientado especificamente en la poblacién materno-infantil, que cuenta
con la firme participacién de la comunidad con el fin de mejorar el nivel nutricional de los
sectores mds pobres en diferentes jurisdicciones y asi contribuir a mejorar la calidad de vida de
esta poblacién que presenta una precaria situacion econdémica y no estaria en condiciones de
atender sus necesidades elementales, y asi prevenir la desnutricion y garantizar la seguridad

alimentaria de las familias beneficiarias.

Para los profesionales nutricionistas abordar la coyuntura de seguridad alimentaria y estado
nutricional de un grupo poblacional, es de gran importancia para identificar y evaluar problemas
nutricionales de la comunidad ademds de crear conciencia sobre la necesidad de la seguridad
alimentaria. En ese sentido se plantea la ejecucién del presente trabajo de investigacién con la
finalidad de relacionar el nivel de seguridad alimentaria y estado nutricional de nifios para
reconocer los problemas que afectan la seguridad alimentaria y con ello tomar las medidas
necesarias para mejorarla y por lo tanto beneficiar a las poblaciones vulnerables en el distrito de

Lince.



1.1 Descripcion y formulacion del problema

1.1.1 Descripcion del problema

Los porcentajes de seguridad alimentaria que observamos en estos dias, especialmente
contribuye a la desnutricion, pero, por otro lado, también contribuye al sobrepeso y la obesidad,
lo que explica en gran parte el coexistir de estas formas de malnutricién en muchos paises. El
examen de la perspectiva de la seguridad alimentaria y nutricional es trascendental para la
erradicacion del hambre que se presenta a nivel mundial. La crisis financiera y alimentaria
expuso efectos inmediatos en el descuento de los ingresos de la poblacion y por consecuente

ampliacion de sus niveles de inseguridad alimentaria. (Bada, 2015).

El Programa del Vaso de Leche (PVL), esta orientado en aliviar una carencia e incrementar
los medios de sustento de aquellos que escasean recursos. Su creacion cumple el objetivo de
mantener y motivar la seguridad alimentaria cuando se vive en un contexto de inseguridad
alimentaria. PVL recibe una transferencia anual del Ministerio de Economia y Finanzas (MEF) a
los municipios provinciales y distritales de todo el pais para asistir a nifios de 0 a 5 afios, madres
gestantes y las que cursan el periodo de lactancia, y viven en pobreza y pobreza extrema (MEF.

s.f.).

A pesar del gran presupuesto que se invierten cada afio en Programas Alimentarios, la
malnutricién por deficit continta siendo uno de los mds graves problemas del Perd. A nivel
nacional la prevalencia de desnutricién crénica en nifios y nifias menores de 05 afios fue de
12.2% en el 2019, siendo mayor en la zona rural con 24.5 % a diferencia de la zona urbana que
fue de 7.6%. (INEI, 2019) La anemia ferropénica es también uno de los principales problemas a

nivel mundial, al 2019, el 40.1% de nifas y niflos de 6 a 35 meses tienen anemia debido a la



menesterosa ingesta de alimentos ricos en hierro. Por lo precedentemente mencionado es
trascendental realizar la evaluacién del estado nutricional de los beneficiarios de programas de
apoyo alimenticio para poder corregir malos hdbitos y mejorar el estado nutricional, debido a que
en esta etapa nifias y nifios son vulnerables tanto a cambios fisicos y psicoldgicos que seran

definitivos durante el resto de su vida.

1.1.2 Formulacion del problema

Problema principal. ;Cuil es la relacion del nivel de seguridad alimentaria y estado
nutricional de nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince?

Problemas especificos

Problema especifico 1. ;Cudl es el nivel de seguridad alimentaria de nifios beneficiarios
del programa vaso de leche de Lince?

Problema especifico 2. ;Cudl es el estado nutricional de nifios beneficiarios del programa

de vaso de leche Lince?

1.2 Antecedentes

1.2.1 Antecedentes Nacionales

Velasquez (2018) realizé una investigacion titulada “Influencia de la seguridad alimentaria
en el estado nutricional de estudiantes escolares de la institucion educativa primaria de Coata,
octubre - diciembre 2017, participaron 120 escolares, para la recoleccion de datos aplicaron el
cuestionario de seguridad alimentaria y realizaron medidas antropométricas. Obtuvo como
resultados que un 39.2 % present6 inseguridad alimentaria sin hambre, 26.7% inseguridad

alimentaria con hambre moderado, 5.8% inseguridad alimentaria con hambre severa y un 28.3%



tuvo seguridad alimentaria. Con respecto al estado nutricional el 35% de los nifios tuvo
desnutricion crénica; 2.5% desnutricién aguda, 11.7 % sobrepeso y 1.7 % obesidad. Concluy6
que si existe una fuerte relacion de la seguridad alimentaria con la talla para la edad del nifio y/o
nifia y asi mismo también existe asociacion de la seguridad alimentaria para con el peso para la

talla de los estudiantes en estudio.

Camos (2018) en su estudio “El efecto de los programas sociales sobre la desnutricién
cronica infantil en el Per1”, dicho estudio tuvo como objetivo evaluar el impacto de los
programas sociales sobre la desnutricion crénica infantil en nifios del programa vaso de leche,
comedor popular y programa “Juntos”, para realizar la investigacion se uso las encuestas ENDES
2014, 2015 y 2016. Se obtuvo como resultados que el pertenecer a dichos programas sociales
disminuye el nivel de desnutricién en nifios, ademés que los nifios que desarrollan a temprana
edad un estado de desnutricién y no son tratados a tiempo, van a empeorar con el pasar del
tiempo, asi también, los nifios con muchos hermanos tendran el mismo resultado dado que no
podrén ser alimentados adecuadamente ni ser llevados a controles médicos como se esperaria. Se
concluye que existe un impacto de los programas sociales en la lucha contra la desnutricién

infantil, ademds de demostrar que existe una mejora en el impacto de un aflo a otro.

Pillaca y Villanueva (2015) presentaron el estudio titulado “Evaluacion de la seguridad
alimentaria y nutricional en familias del distrito de los Morochucos en Ayacucho, Pert”, que
tuvo como objetivo evaluar el nivel de seguridad alimentaria y nutricional, participaron 128
familias con al menos un nifio menor de 13 afios. Obtuvieron como resultados, que un 39,1% de
familias tiene seguridad alimentaria, 37,5% inseguridad alimentaria sin hambre, 18,8%

inseguridad alimentaria con hambre, y 4,7% inseguridad alimentaria con hambre severa.



Ademads, existe aceptable consumo de calorias, pero no tienen una dieta balanceada y no cuentan
con agua clorada. Ademads, durante los episodios de diarrea, 72% de madres alimenta al nifio con
mates o caldos. Los nifios de 6 meses a 3 afios presentaron un 34,5% de desnutricion crénica,
42,4% de anemia y 61,6% parasitosis. Concluyeron que la inseguridad alimentaria fue alta y

estado nutricional deficiente.

Asenjo (2015) realiz6 un estudio titulado “Estado nutricional de los infantes beneficiarios
del programa del vaso de leche en el distrito de nueva Cajamarca, en el afio 2014”. El objetivo
fue conocer el estado nutricional de los infantes de 0 a 6 anos beneficiarios del programa del
vaso de leche del lugar mencionado, participaron 222 nifios y nifias entre 0 y 6 afios beneficiarios
del Programa del Vaso de Leche. Los resultados mostraron que los infantes al inicio de la
investigacion se encontraron en estado de desnutricion, se han mantenido en dicho estado, atn a
pesar de haber consumido diariamente el vaso de leche. Se concluy6 el Programa del Vaso de

Leche, no soluciona en ninguna manera el problema de desnutricién en dicho distrito.

1.2.2 Antecedentes Internacionales

Nustes y Gonzéles (2017) en la investigacion titulada “Anélisis de la seguridad alimentaria
y estado nutricional de los nifios y nifias de 0 a 4 afos del departamento del Quindio” que tiene
como objetivo determinar la situacion alimentaria y nutricional por grupo de hogares de los nifios
de 0 a 4 afios en dicha poblacion, y su relacion con el nivel de pobreza. La poblacién de estudio
fue 442 nifos. Los resultados fueron; los nifios recién nacidos presentan 0% de prevalencia de
desnutricion, nifios de 1 afio un 2.5%, de 2 afios un 15.2%, 3 afos un 12.3%, 4 anos un 12.5%.
Mientras que las nifias recién nacidas 3% de prevalencia de desnutricion, 1 afio un 12.2%, 2 afios

un 9.4%, 3 afios 20%, y 4 afios un 6.8%. Para evaluar el nivel de pobreza multidimensional se
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utilizo el Sistema de Seleccidon de Beneficiarios para Programas Sociales, presentando un
resultado favorable, nivel 4, en nifios y nifias. Se concluy6 que, si bien existian nifios en
condicién de desnutricion, el nivel de pobreza no era el Gnico determinante del estado nutricional

de los ninos.

Figueroa y Santos da Fonséca (2015) es su estudio titulado “Seguridad alimentaria y
nutricional de familias con nifios menores de cinco afios del municipio de Campina Grande,
Paraiba” que tuvo como objetivo determinar la prevalencia de inseguridad alimentaria e
identificar factores socioecondmicos asociados a familias con nifios menores de cinco afios.
Involucré a 793 familias con nifos. Los resultados indicaron que la inseguridad alimentaria leve
fue de 37,6% vy la inseguridad alimentaria moderada o grave alcanzé el 31,6%. Con relacién a las
variables socioeconémicas domiciliarias, ninguna de ellas manifest6 asociacion con la
inseguridad alimentaria leve. La mayor prevalencia de inseguridad alimentaria moderada/grave
fue en familias numerosas que no presentaron en sus domicilios agua potable ni desagiie. En
conclusion, las altas tasas de inseguridad alimentaria estén relacionados con factores

dependientes del poder adquisitivo de las familias.

Rosso et al (2015) realizaron un estudio titulado “Inseguridad alimentaria en la ciudad de
Santa Fe: percepcion de los ciudadanos” que tuvo como objetivo describir el nivel de seguridad
alimentaria observada en los hogares de la ciudad de Santa Fe, Argentina, en el afio 2011.
Participaron 592 hogares que incluian 2107 personas, siendo el 39,5% compuesto por adultos y
menores de 18 afios y el 60,5% solo por adultos. Los resultados expusieron que el 31,5% de los
hogares presentaron inseguridad alimentaria, de los cuales el 21,7% fue leve, el 7,4% moderada

y el 2,4% severa, incrementdndose cuando en los hogares hay nifios. Concluyeron que, la
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inseguridad alimentaria se asocié positivamente con no poseer cobertura de salud, actividad
econdmica, capacidad de ahorro ni el secundario completo y con la existencia de cuatro o mas

integrantes en el hogar.

Cuevas-Nasu et al. (2014) realizaron la investigacion titulada “Inseguridad alimentaria y
estado de nutricién en menores de cinco afos de edad en México”, cuyo objetivo fue estudiar la
relacion entre la desnutricion infantil y la inseguridad alimentaria en una muestra de hogares con
preescolares en México. En esta investigacion se comparo la informacion de 10 513 preescolares
y sus familias. Los resultados fueron que el 31% de los hogares presentaron inseguridad
alimentaria moderada y severa. La desnutricion cronica fue 42% en hogares con inseguridad
alimentaria severa, los mismos que viven en situacion de escasa produccion agropecuaria.
Concluyeron que, los hogares rurales y los indigenas presentaron las mayores prevalencias de
inseguridad alimentaria moderada y severa, asi mismo se muestra una tendencia de mayores
prevalencias de desnutricion en el grupo con inseguridad alimentaria severa; las prevalencias de

sobrepeso son similares en los cuatro grupos de inseguridad alimentaria.

Monteiro et al (2014) realizaron la investigacion “Bolsa familia: inseguridad alimentaria y
nutricional de nifios menores de cinco afios” cuyos objetivos fueron identificar la prevalencia de
inseguridad alimentaria de las familias beneficiarias del Programa Bolsa Familia y los factores
concernientes a esa condicion, asi como representar el estado nutricional de los nifios menores de
cinco afos. Se estudié a 442 familias, de las cuales 168 familias tenian miembros menores de
cinco afios. Los resultados fueron que la prevalencia de inseguridad alimentaria fue un 81,6%
(leve 55.4%, moderada 17.3% y severa 8.9%). Esta poblacion de estudio presentd 25% riesgo de

sobrepeso y 15,4% sobrepeso, y déficit de estatura entre los nifios. Se concluy6 que la



inseguridad alimentaria es alta, y los factores relacionados a esta condicién son los bajos
ingresos econdmicos, deudas relacionadas con la alimentacion, baja educacién y precarios

escenarios de acceso a los servicios basicos esenciales.

1.3  Objetivos

1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacién entre el nivel de seguridad alimentaria y el estado nutricional de

nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince

1.3.2 Objetivos especificos

Determinar el nivel de seguridad alimentaria de familias beneficiarias del programa vaso

de leche de Lince.

Valorar el estado nutricional de nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince

1.4 Justificacion

1.4.1 Justificacion tedrica

La etapa de la nifiez es lo més preciado con lo que cuenta un estado por ello el atenderla,
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protegerla y permitirle un desarrollo saludable y equilibrado, es uno de los primordiales objetivos

de las politicas publicas a nivel nacional, ya que en un futuro se obtendra una poblacion adulta,

preparada e idonea. Lastimosamente, en el Perd, la desnutricion crénica infantil, compone uno de

los mayores problemas de salud publica.
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En primer lugar, en américa del sur, existe un nivel relativamente bajo de subalimentacion,
pero la situacién se esta deteriorando, ya que la prevalencia de subalimentacién ha aumentado
del 4,7% en 2014 a un 5,0% proyectado para 2017. Estas predisposiciones pueden ser el
resultado de la persistencia de los bajos precios de los productos basicos exportados,
especialmente el crudo, que han disminuido los recursos financieros para el intercambio de
alimentos hacia otros paises, disminuido la capacidad de los gobiernos para invertir en la
economia y reducido en amplia medida los ingresos fiscales obligatorios para proteger a las
personas mds vulnerables del acrecentamiento de los precios internos y la pérdida de ingresos.

(FAO, FIDA, UNICEF, PMA y OMS, 2018)

Ademads, segtin datos de la encuesta demografica y de salud familiar - ENDES 2019-2, en
la provincia de Lima que comprende 43 distritos, la desnutricion crénica afecté al 4,9 % de nifias

y nifios menores de cinco afios de edad. (INEI, 2019)

El diagndstico del estado nutricional es un problema de alta incidencia entre los paises en
via de desarrollo como el Peru. En la etapa de la nifiez por el rdpido crecimiento que pasan los
nifios y nifias, el requerimiento nutricional se aumenta marcadamente y en algunas oportunidades
es dificultoso compensar. La desnutricion, obesidad y talla baja aparecen sobre todo a nifios que
oscilan entre 3 a 5 afios. Por esta razon, debe existir un control periddico de salud ya que serd el
elemento mas importante en el descubrimiento temprano de alteraciones nutricionales, debido a

que permite hacer una evaluacién oportuna y adecuada (MIDIS, 2016).

Conseguimos un buen estado nutricional manteniendo una armonia entre la ingesta dietaria
y el uso de nutrientes en cada entorno. Esto se manifiesta por el mantenimiento de una

composicién corporal correcta y constante y una adecuada biodisponibilidad de todos los
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nutrientes necesarios para el funcionamiento celular. Sabemos que en las tltimas décadas se ha
evidenciado la importancia de una buena alimentacién conforme a nuevos estudios,
especialmente en tempranas etapas de desarrollo. Durante la nifiez es primordial una adecuada

nutricion para alcanzar el maximo desarrollo fisico e intelectual (MIDIS, 2016).

1.4.2 Justificacion prdctica

Poner en evidencia la eficacia de identificar la relacion del nivel de seguridad alimentaria y
estado nutricional de nifios, mediante el disefio de investigacion y tipo de estudio que se plantea,

representa una estrategia de elevada importancia para que exista un control periddico de salud.

1.4.3  Justificacion metodologica

Se desea corroborar que la metodologia utilizada en este estudio mediante la participacion
de nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince representa una investigacién con un
disefio y desarrollo acertado para conocer la eficacia de un programa de control de nivel de

seguridad alimentaria y la situacion de estado nutricional en dicha poblacion.

1.4.4 Justificacion econdémica social

El programa vaso de leche estd encaminado al bienestar de las familias més necesitadas,
dandoles un producto de alto contenido proteico para complementar su ingesta de nutrientes y
mejorar la situacion de inseguridad alimentaria en la que viven por ello una razén de realizar esta
investigacion es determinar si en el grupo estudiado existe una alta o baja prevalencia de

inseguridad alimentaria.
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Segtin MIDIS (2016) indic6 la poblacion que atiende el PVL en las municipalidades, es
como a continuacion se detalla: primera prioridad: nifios de 0 — 6 afios, madres gestantes y
madres en periodo de lactancia. Segunda prioridad: nifios de 7 — 13 afios, ancianos de més de 60

afios, personas afectadas por tuberculosis.

Teniendo en cuenta la problemadtica, el distrito de Lince no es ajeno a tener un nivel de
inseguridad alimentaria, asimismo, el concepto de la inseguridad alimentaria no s6lo describe las
limitaciones de disponibilidad, acceso y forma de alimentos se utiliza y preparados en el hogar,
sino también a la percepcion acerca de temas relacionados con los alimentos, por ejemplo:
insuficiencia, incertidumbre de acceso, e inaceptabilidad social y cultural de ciertos alimentos.
Por lo tanto, la inseguridad alimentaria implica a la alimentacién (disponibilidad, acceso) y
aspectos sociales y psicoldgicos (seguridad acerca de la disponibilidad de alimentos y el acceso,

aceptacion social y cultural de los alimentos y su calidad).

Por estas razones es trascendental 1a medicion de la inseguridad alimentaria y su atribucion
en el estado nutricional en nifios y nifias ya que son parte de un grupo vulnerable a la inseguridad

alimentaria.

1.5 Hipotesis

1.5.1 Hipotesis General

H;i: Existe una relacion significativa entre nivel de seguridad alimentaria y estado

nutricional de nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince.

Ho: No existe una relacion significativa entre nivel de seguridad alimentaria y estado

nutricional de nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince.
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1.5.2 Hipotesis Especificas

Ha: Existe inseguridad alimentaria en familias beneficiarias del programa vaso de leche de

Ho: No existe inseguridad alimentaria en familias beneficiarias del programa vaso de leche

de Lince.

Hs: El estado nutricional en nifios beneficiaros de vaso de leche de Lince es inadecuado.

Ho: El estado nutricional en nifios beneficiaros de vaso de leche de Lince es adecuado.
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II. MARCO TEORICO

2.1. Bases teodricas sobre el tema de investigacion

2.1.1. Seguridad Alimentaria

Definimos a la seguridad alimentaria (SA) como que existe cuando todas las personas
tienen, en todo momento, acceso fisico, social y econémico a alimentos inocuos, suficientes y
nutritivos que cumplen sus necesidades diarias energéticas y preferencias alimentarias para llevar

una vida sana y activa.

Segtn Calvo, 2017 para que puedan cumplirse los objetivos de seguridad alimentaria

deben realizarse simultdneamente las cuatro dimensiones de la seguridad alimentaria:

1. Disponibilidad de alimentos: Suministro suficiente de alimentos para una determinada
poblacidn, teniendo en cuenta el abastecimiento de alimentos a nivel local o nacional,
algunos alimentos producidos dentro del hogar, importacién de alimentos, el
almacenamiento y donacién o ayuda alimentaria, la disponibilidad no solo comprende la
cantidad sino también la calidad y diversidad de los alimentos.

2. Acceso a alimentos: El acceso a los alimentos es uno de los componentes primordiales de
la seguridad alimentaria, y se cumple cuando cada uno de los miembros del hogar cuanta
con las condiciones para obtener alimentos saludables y nutritivos. Dividiéndose en dos
componentes: acceso fisico y acceso econdmico; el acceso fisico se fundamenta a la
disponibilidad de infraestructura que brinden funcionamiento y abastecimiento de los
mercados; y el acceso econdmico se refiere a que el hogar pueda acceder

econdémicamente al precio de los alimentos.
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3. Utilizacion bioldgica de los alimentos: esta dimension refiere a la utilizacion de los
alimentos, para poder ingerir y metabolizar adecuadamente los alimentos y estos puedan
ser aprovechados por el organismo, comprendiendo las adecuadas practicas alimentarias,
inocuidad alimentaria y el acceso a servicios bdsicos de saneamiento.

4. Estabilidad en el tiempo: Es una dimensién transversal en comparacién con los tres
componentes, porque se refiere a las variaciones de la disponibilidad de alimentos y la
capacidad que tiene la poblacién para adquirirlos, después de haber sufrido algin desastre

natural.

El Decreto Supremo N° 021-2013-MINAGRI, contempla las antes mencionadas cuatro
dimensiones de la Seguridad Alimentaria y Nutricional propuesta por la Organizacién de las
Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO): disponibilidad, acceso,
utilizacién y estabilidad e incorpora, dada su relevancia en la implementacion de esta Estrategia,

una quinta dimensidn sobre institucionalidad, que es transversal a las cuatro anteriores.

Inseguridad Alimentaria

La inseguridad alimentaria (IA) es la situacion contraria al concepto de SA definida en la
cumbre mundial de la alimentacién de 1996 como: “Existe seguridad alimentaria cuando todas
las personas tienen en todo momento acceso fisico y econdmico a suficientes alimentos inocuos
y nutritivos para satisfacer sus necesidades nutricionales y sus preferencias alimentarias a fin de
llevar una vida activa y sana. Asi mismo la IA se define como la condicién que resulta de un

acceso incierto o nulo a alimentos nutricionalmente adecuados y socialmente aceptables”.
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Los FAO, 2011 se ha encontrado util precisar dos categorias generales de inseguridad

alimentaria:

1. Inseguridad alimentaria Crénica: Este estado se da en plazos prolongados o de forma
persistente mientras las personas no tienen capacidad para satisfacer sus necesidades
alimentarias minimas durante un periodo largo de tiempo. Es el resultado de largos
periodos de pobreza, acceso a recursos productivos o financieros y la falta de activos. Se
pueden superar con medidas de desarrollo normales a largo plazo, iguales a las que se
aplican para abordar la pobreza; ejemplos de esas medidas son la educacion o el acceso a
recursos productivos, como el crédito. Por otro lado, se puede requerir un acceso més
directo a los alimentos para aumentar su capacidad productiva.

2. Inseguridad Alimentaria transitoria: Se presenta a corto plazo y es de cardcter temporal.
Se presenta cuando hay una caida repentina de la capacidad de producir o acceder a una
cantidad de alimentos suficiente para mantener un buen estado nutricional. Es el
resultado de choques y fluctuaciones a corto plazo en la disponibilidad y el acceso de los
alimentos, incluidos factores tales como las variaciones de afio a afio en la produccién de
alimentos a nivel nacional, los precios de los alimentos y los ingresos a nivel del hogar.
El cardcter impredecible de esta inseguridad dificulta la planificacion y la programacion,
y exige capacidades y tipos de intervencion diferentes, incluidas una capacidad de alerta

temprana y programas de proteccion social.

La escala de la seguridad alimentaria permite dividir en cuatro categorias de seguridad
alimentaria a la poblacion bajo estudio, en base a las diferentes condiciones, experiencias y

patrones de comportamiento que caracteriza cada rango de severidad (ELCSA, 2012). Estas son:
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e Seguridad alimentaria: Los hogares muestran ninguna o una minima evidencia de
inseguridad alimentaria.

e Inseguridad alimentaria leve: La inseguridad alimentaria es mostrada por la
preocupacion de los miembros del hogar sobre la disponibilidad de alimentos.

e Inseguridad alimentaria moderada: La ingesta de alimentos de los adultos es
reducida, y los adultos estan experimentando hambre debido a restricciones de
recursos.

e Inseguridad alimentaria severa: Todos los hogares con nifios han reducido la
ingesta de alimentos de los nifios a un nivel que han experimentado hambre,
mientras los adultos han mostrado evidencia de un hambre mas severo (por

ejemplo, dias enteros sin ningin alimento).

Estado nutricional

El estado nutricional de un individuo es el resultado del equilibrio entre la ingesta,
absorcidn y utilizacion de los alimentos. En otras palabras, es el reflejo del grado en que se
cumplen sus necesidades fisioldgicas de nutrientes. El adecuado estado nutricional en la etapa de
la infancia es un factor determinante en su crecimiento y desarrollo, el cual estard expreso por el
consumo de alimentos. que es influenciado por componentes como: entorno econémico,
conducta alimentaria, disponibilidad de alimentos, estado emocional, factores culturales y
efectos de diversos estados patoldgicos que repercuten en el apetito y la capacidad para consumir

y absorber alimentos (Cahuana y Huarcaya, 2016).
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Evaluacion del Estado Nutricional

La evaluacién apropiada del estado nutricional es un requisito indispensable en la
vigilancia del crecimiento y desarrollo del nifio, permite identificar de forma temprana
alteraciones, proponiendo la posibilidad de tratamiento pertinente; previendo un futuro cuadro de
obesidad o de desnutricidn, asi también enfermedades crénicas degenerativas. La evaluacién del
estado nutricional se establece en la interpretacion de la informacién conseguida a través de la

evaluacion de los sucesivos indicadores: antropométricos, bioquimicos y clinico.

Indicadores antropométricos

Los indicadores de crecimiento se usan para evaluar el crecimiento considerando

conjuntamente la edad y las mediciones de un nifio.

e Longitud/talla para la edad (T/E): Refleja el crecimiento alcanzado en longitud o talla
para la edad del nifio en una visita determinada. Este indicador permite identificar nifios
con retardo en el crecimiento (longitud o talla baja) debido un prolongado aporte
insuficiente de nutrientes o enfermedades recurrentes. También puede identificarse a los
nifios que son altos para su edad, sin embargo, la longitud o talla alta en raras ocasiones
es un problema, a menos que este aumento sea excesivo y pueda estar reflejando
desordenes endocrinos no comunes. (OMS, 2008)

Cuadro 1

Clasificacion Nutricional seguin Indicador Talla para la Edad

Puntos de corte (DE) Talla para la Edad
>+2 Talla alta

+2a-2 Normal

<-2a-3 Talla Baja

<3 Talla baja severa

Fuente: UNICEF, 2012
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Peso para la edad (P/E): Refleja el peso corporal en relacion a la edad del nifio en un dia
determinado. Este indicador se usa para evaluar si un nifio presenta bajo peso y bajo peso
severo; pero no se usa para clasificar a un nifio con sobrepeso u obesidad. Debido a que el
peso es relativamente ficil de medir, cominmente se usa este indicador, pero no es
confiable en los casos en los que la edad del nifio no puede determinarse con exactitud,
como en las situaciones de refugiados. Es importante sefialar también que un nifio puede
estar desnutrido debido a que tiene longitud/talla pequeiia (talla baja) o estd muy delgado
o tiene ambos problemas. (OMS, 2008)

Cuadro 2

Clasificacion Nutricional seguin Indicador Peso para la Edad

Puntos de corte (DE) Talla para la Edad
>4+2 Sobrepeso

+2a-2 Normal

<2 Desnutricién

Fuente: UNICEF, 2012

Peso para la longitud/talla (P/T): Refleja el peso corporal en proporcién al crecimiento
alcanzado en longitud o talla. Este indicador es especialmente util en situaciones en las
que la edad de los nifios es desconocida (por ejemplo, en situaciones de refugiados). La
curva de peso para la longitud/talla ayuda a identificar nifios con bajo peso para la talla
que pueden estar emaciados o severamente emaciados. Usualmente, la emaciacién es
causada por una enfermedad reciente o falta de alimentos que resulta en una pérdida
aguda y severa de peso, si bien la desnutriciéon o enfermedades crénicas pueden también
causar emaciacion. Estas curvas sirven también para identificar nifios con peso para la

longitud/talla elevada que pueden estar en riesgo de presentar sobrepeso u obesidad.

(OMS, 2008)
Cuadro 3
Clasificacion Nutricional segiin Indicador Peso para la Talla
Puntos de corte (DE) Peso para la Talla
>+3 Obesidad

<t+3 Sobrepeso
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+2a-2 Normal
>3 Desnutricion
<3 Desnutricion severa

Fuente: UNICEF, 2012

e IMC (indice de masa corporal) para la edad (IMC/E): Es especialmente ttil cuando se
examina por sobrepeso u obesidad. La curva de IMC para la edad y la curva de peso para
la longitud/talla tienden a mostrar resultados similares. (OMS, 2008)

Cuadro 4

Clasificacion Nutricional seguin IMC para la Edad

Puntos de corte (DE) IMC para la Edad
>2 Obesidad

>la2 Sobrepeso

la-2 Normal

<2a-3 Delgadez

<3 Delgadez severa

Fuente: UNICEF, 2012

Evaluacion Antropométrica
Es una técnica sencilla, econdmica y de facil aplicacion en grandes grupos de poblacidn, la

cual mide las variaciones en las dimensiones fisicas y en la composicion global del cuerpo. Las

medidas mds manejadas son el peso y la estatura o talla. (UNICEF, 2012)

Programas Sociales

Correa (2015) define a los programas sociales como instrumentos temporales que sirven
para aliviar una situacion de carencia particular o generar capacidades para mejorar el

desempefio econémico y social de un sector priorizado. Ademds, advierte que un programa
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social no puede eliminar la pobreza por si solo, sino més bien contribuye a generar condiciones

favorables para su reduccion sostenida a lo largo del tiempo

El origen de los programas sociales se relaciona con el origen de las politicas publicas de
desarrollo social o “politicas sociales”. Estas fueron impulsadas por los gobiernos europeos al
finalizar la Segunda Guerra Mundial, estaban orientadas a procurar condiciones de vida
aceptables para el conjunto de la sociedad. En la década de los noventas en América Latina,
habia aumentado el nimero de habitantes en condiciones de pobreza y de pobreza extrema,
siendo en los ochenta el 38% vy la siguiente década se llego al 50% de la poblacion; esta
poblacion estaba concentrada en el medio rural y en grupos particularmente vulnerables, como

nifios, mujeres, indigenas, ancianos y discapacitados. (Vara-Horna, 2007)

La inversion de los estados en programas sociales de ayuda alimentaria constituye una
forma de subsidio a la economia familiar de la poblacién pobre y extremo pobre del pais. Existen
diversos organos del Estado que componen dicha asistencia, entre ellos se identifica el
PRONAA, FONCODES, el Ministerio de Salud y las Municipalidades Distritales; también existe
el apoyo de muchas organizaciones privadas sin fines de lucro preocupadas por el mejoramiento
nutricional como CARITAS, CARE, PRIMA, entre otras. La ayuda alimentaria de los programas
sociales se brinda a la poblacion beneficiaria, o de manera directa por parte de las instituciones
publicas y privadas, o a través de organizaciones sociales de la misma poblacion. (Gajate y

Inurritegui, 2002)

Alcéazar (2016) nos menciona que podemos agrupar los programas alimentarios y

nutricionales en tres grandes tipos:
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e Los asistencialistas que estdn basados en la provision de alimentos habitualmente a
personas de bajos recursos, nifios y mujeres embarazadas. Estas incluyen un objetivo
nutricional, pero surgen sobre todo para aliviar la pobreza y reducir las brechas de
desigualdad en la poblacién con inseguridad alimentaria.

e Los programas nutricionales, a diferencia de los asistencialistas, estdn enfocados en
mejorar el nivel nutricional, generalmente de la poblacién infantil y de las mujeres
embarazadas. Su principal caracteristica es la entrega de alimentos fortificados o
suplementos nutricionales a la poblacién objetivo.

e Los programas de alimentacion escolar podrian pertenecer a los dos grupos anteriores,
pero por su prevalencia y caracteristicas especiales se pueden considerar un grupo en si
mismo. Consisten en la entrega de alimentos en la escuela para promover la asistencia a
esta, aliviar el hambre de corto plazo y, de esta manera, aportar al aprendizaje de los
alumnos. En muchos casos, tienen también objetivos nutricionales y, como parte del

programa, entregan alimentos fortificados o suplementos nutricionales.

Programa de Vaso de leche

El programa de vaso de leche (PVL) cuenta con cerca de 35 afios de creacion, es un
Programa Social delegado para suministrar una racion alimentaria a la poblacion beneficiaria. Se
establecio el 4 de enero de 1985 mediante la ley N.° 24059. Es dirigido a nifios y nifias menores
de 13 afios, adultos mayores, gestantes y madres lactantes que se encuentran en una situacion de
pobreza o pobreza extrema. El PVL tiene como objetivo mejorar el estado nutricional de los
sectores mds pobres y de esa manera contribuir con la mejora de la calidad de vida de los

mismos. (MIDIS, s.f.)



26

Segtn la Ley N.° 27470, en cada Concejo Distrital se conformard un Comité de
Administracion del PVL que serd aprobado mediante Resolucion de Alcaldia con acuerdo del
Concejo Municipal. Este comité estard integrado por el alcalde, un funcionario municipal, un
representante del Ministerio de Salud y tres representantes de la Organizacion del PVL (elegidos
democraticamente por sus bases de acuerdo a los estatutos de la organizacion) y, adicionalmente,
deberé estar conformado por un representante de la Asociacion de Productores Agropecuarios de
la regién o zona, cuya representatividad serd debidamente acreditada por el Ministerio de

Agricultura. La poblacion beneficiaria es dividida de la siguiente manera:

e Primera prioridad: formaran parte los nifios y nifias menores de 6 afios, gestantes y
madres lactantes.
e Segunda prioridad: formaran parte los nifios y nifias de 7 a 13 afios, adultos mayores y

personas con TBC.

La ley N° 21470, instituye que las municipalidades son las comisionadas de conformar un
comité, el cual serd encargado de la administracion y seleccion de los proveedores del Programa

Vaso de Leche para sus beneficiarios de cada jurisdiccion.

La RM N°711-2002-SA/DM establece el valor nutricional minimo de macro y
micronutrientes que debe contener la racion del Programa del Vaso de Leche para cubrir, para el
nifio menor de 6 afios, el 15% del requerimiento diario de energia que equivale a 207 kcal, de
6,21 a 7,76 gramos de proteinas, 4,6 a 5,75 gramos de grasas y 31 a 35,2 gramos de
carbohidratos, ademas, el 100% de las recomendaciones de Vit. A, Vit. C y Hierro y 60% de las

recomendaciones de las demds vitaminas y minerales.
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Razén por la cual el objetivo del PVL es contribuir en la mejora del nivel nutricional y la
calidad de vida de los beneficiarios y que, segtin lo seialado por el MEF, el programa social esta
delegado de abordar los efectos de la extrema pobreza en la seguridad alimentaria. El Programa
del Vaso de Leche de Lince cuenta actualmente con 18 comités atendiendo a mas de 900 vecinos

del distrito.

Relacion entre Seguridad alimentaria y estado nutricional

Existen diferentes estudios que investigan la relacion de malnutricion y seguridad
alimentaria, en Colombia, Cortdzar, et al (2020) realizaron un estudio que tuvo como objetivo
describir la relacion entre el nivel de seguridad alimentaria y el estado nutricional de los nifios de
una comunidad indigena Embera Chami del Valle del Cauca, en el cual participaron 47 hogares
con 60 nifos, en el cual se evidenci6 que todos los hogares se encontraron en algin grado de IA,
el 78,7% se encontraba en IA severa, el 12,7% en 1A moderada y el 8,5% en IA leve y referente
al estado nutricional, la talla baja se encontré en el 68,33% de los menores, ademds la
desnutricion aguda moderada o severa en el 10% de los nifios. Conforme a la relacion entre nivel
de seguridad alimentaria y estado nutricional, segun el coeficiente de correlacion de Spearman

(rho= 0,1198) mostré una asociacién entre estas dos variables.

Escasos estudios relacionan el nivel de seguridad alimentaria y estado nutricional, uno de
ellos se situ6 en Colombia de Fonseca (2013), realiza un estudio en 432 hogares formados por
1488 individuos, en el cual la inseguridad alimentaria se basé en el consumo de calorias durante
24 horas ademds de la percepcion del jefe de hogar mediante encuestas, y el estado nutricional se
establecié mediante antropometria. Halldndose que la inseguridad alimentaria no estd asociada al

estado nutricional. Asi mismo, Fuster, et al (2014) en El Salvador realiza un estudio cualitativo
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utilizando grupos focales, que documenta perspectivas de la seguridad alimentaria, en el cual
esta poblacién definié la seguridad alimentaria como “el asegurar los alimentos mediante el tener
alimentos disponibles en el hogar, el manejo higiénico o la inocuidad de los alimentos y que
dichos alimentos no contengan quimicos”, y describe las estrategias para el manejo de la

alimentacion frente a escases de recursos en esta poblacion.

En el Perd, Rojas, et al (2007) determinaron el efecto de un programa de seguridad
alimentaria sobre la reduccion de la desnutricidn crénica y sus factores causales en nifios
peruanos, la poblacion de estudio estuvo constituida por nifios menores de tres afios y sus
familias, distribuidos en seis regiones del Peru: Ayacucho, Apurimac, Huancavelica, Ancash,
Cajamarca y Puno; se report6 que el desarrollar un programa de seguridad alimentaria redujo la
desnutricién crénica de 34,2% a 24,3%, las enfermedades diarreicas agudas (EDA) de 35,0% a
16,4%, la lactancia materna exclusiva se increment6 de 25,0% a 72,2%, la alimentacion durante

y después de las EDA se increment6 desde 3,3% a 45,0% y de 15,0% a 77,0% respectivamente.
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III. METODO

3.1. Tipo de investigacion

Es descriptivo, trasversal y correlacional.

Es descriptivo, porque solo se observd y describié como se manifiesta esta investigacion y

sus componentes.

Es transversal, porque la medicién de datos antropométricos y aplicacion de las encuestas

se realiz6 por una tnica vez.

Es correlacional, porque se buscé relacionar las variables.

3.2. Ambito temporal y espacial

El estudio se realiz6 en el distrito de Lince - Provincia Lima — Region Lima, que tiene una
extension de 3,03 km? y una altitud de 117 msnm., siendo el distrito con menor superficie de
Lima que presenta nueve zonas vecinales. Situdndose en un lugar estratégico de la capital
colindando con distritos como Jesus Maria, Cercado de Lima, La Victoria y San Isidro, con una

poblacién de 50,228 habitantes.

Los eventos de este estudio se realizaron en diferentes momentos por la determinacién del

horario de disponibilidad de los beneficiarios de cada comité.

3.3. Variables

Se presenta la definicién de los términos a fin de facilitar su comprension:
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J Variable independiente: Seguridad alimentaria
Cuando todas las personas tienen en todo momento acceso fisico, social y econémico
a suficientes alimentos inocuos y nutritivos para satisfacer sus necesidades
alimenticias y sus preferencias en cuanto a los alimentos a fin de llevar una vida
activa y sana. (OMS y FAO, 1996)

. Variable dependiente: Estado nutricional
Situacion fisica en la que se encuentra una persona como resultado de la relacion
entre las necesidades nutricionales de un individuo y la ingestidn, absorcién y
utilizacién de los nutrientes contenidos en los alimentos (OMS y FAO, 2003)

3.4. Poblacion y muestra

3.4.1. Poblacion

La poblacion total de nifios estuvo constituida por 285 nifios beneficiarios del Programa

Vaso de Leche del distrito de Lince.
3.4.2. Muestra

El tamafio de 1a muestra se obtuvo teniendo en cuenta la totalidad de la poblacién; se
realiz6 una adaptacién mediante la férmula estadistica, que para el caso ofrecié una confiabilidad

del 95%, y un error del 4.08%.

B Z?.N.p.q
(N—1).e2+Z?%.9.q

n

Donde:

N = Poblacion
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n = Tamafio de muestra

p = Probabilidad de éxito

q = Probabilidad de fracaso

e = Margen de error (4.08% =0.04)

Z. = Nivel de confianza (1.96)

La muestra estuvo conformada por 191 nifios beneficiarios del Programa Vaso de Leche

del distrito de Lince.

Tipo y técnica de muestreo. Muestreo no probabilistico, con técnica censal, debido a que

se considerard a toda la poblacién de estudio.

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion

Nifios y nifias beneficiarios del Programa Vaso de Leche en el distrito Lince

Los padres o tutores que aceptaron participar en el estudio mediante el consentimiento

informado.

Criterios de exclusion

Nifios que no son beneficiarios del Programa Vaso de Leche en el distrito de Lince

Los padres o tutores que no aceptaron participar en el estudio.
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3.5. Instrumentos

3.5.1. Técnica 1: Encuesta

Para determinar el nivel de seguridad alimentaria se aplicé la Escala Latinoamérica y
caribefa de seguridad alimentaria (ELCSA)(Anexo 3) es una escala para la medicion de
inseguridad alimentaria basada en la experiencia en los hogares, estd constituida por 15
preguntas, divididas en dos secciones: un grupo con 8 preguntas referidas a diversas situaciones
que conllevan a la inseguridad alimentaria, experimentadas por los hogares y los adultos de esos
hogares; y una segunda seccion con preguntas referidas a condiciones que afectan a los menores
de 18 afios en el hogar. Cada pregunta estd encaminada a indagar sobre una situacion diferente,
por lo que se trata de preguntas excluyentes. Asimismo; cada pregunta tiene las alternativas de
respuestas "si" y "no", y si la respuesta fue afirmativa, se ofreci6 las siguientes alternativas de
frecuencia de ocurrencia del evento en ese periodo: siempre, muchas veces, de vez en cuando,
pocas veces. Esta encuesta cuenta con el respaldo cientifico del instrumento, cuyos estudios han

demostrado consistentemente su validez interna (alfa de Cronbach, modelo de Rasch) y externa.

3.5.2. Técnica 2: Mediciones antropométricas

Para evaluar el estado nutricional antropométrico de los beneficiarios del programa de Vaso de
Leche de Lince se utiliz6 el formato de ficha de concentrado de datos antropométricos (Anexo 4)
que contiene los datos para el objetivo de estudio: la identificacién del menor evaluado anotando

nombre y apellido, fecha de nacimiento, sexo, peso, talla y observaciones.

3.6. Procedimientos

3.6.1. Autorizacion



Se realiz6 un tramite administrativo dirigido a los responsables del Programa Vaso de
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Leche por parte de la Municipalidad de Lince y el comité de Vaso de Leche del distrito de Lince

para obtener la autorizacion y ejecutar el proyecto de investigacion. Se coordiné con la
presidenta de la organizacion de Vaso de Leche acerca de las fechas de la evaluacion
antropométrica. Los beneficiarios fueron sensibilizados e informados sobre los detalles de la

investigacion.

3.6.2. Procesos

Se empez0 la siguiente fase la cual consistio en recolectar los datos antropométricos, la
evaluacion antropométrica se realizo en un periodo de una semana porque se debia visitar cada
comité del Programa Vaso de Leche. Para esto se necesit6 ayuda de personal debidamente
capacitado. Se utiliz6 un tallimetro movil de tres cuerpos, portatil, de madera de 200 cm de
longitud con una precisiéon de Imm, que cumple con las especificaciones técnicas del
CENAN/INS; y una balanza de pie digital, con capacidad de 150 kg y precision de +-0.5%.

Ademas, mediante esta técnica se obtuvo datos mediante una ficha de recoleccién (Anexo 4).

En una siguiente fecha mediante visita domiciliaria de cada beneficiario se empleo la
técnica de la entrevista mediante el cuestionario; para determinar la inseguridad alimentaria en
las familias del vaso de leche de Lince, la Escala Latinoamericana y Caribefa de Seguridad
Alimentaria (ELCSA) se realizé a los padres de familia o apoderados de los beneficiarios en
forma de entrevista y requirié un periodo de 10 a 20 minutos. Para la recoleccion de datos se

contd con la participacion de personal de campo debidamente capacitado en el tema.
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3.7. Analisis de datos

Se procedi6 a codificar las encuestas para su identificacion, las cuales una vez llenadas
pasaron por un control de calidad y asi se evitd incurrir al sesgo, posteriormente al sistema se
colocaron los datos en digital en EXCEL 2019. Luego fueron vaciadas en una base de datos

creada en el programa estadistico SPSS 25.

Anadlisis descriptivo

Se describid a las variables cualitativas por medio de frecuencias absolutas y relativas y las
variables cuantitativas por medidas de tendencia central y dispersion (promedio y desviacion

estandar)

Anadlisis inferencial

Para determinar la asociacion del nivel de seguridad alimentaria y estado nutricional de
nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince, se aplico la prueba Chi cuadrado,

considerando un nivel de significancia de p < 0,05.

Presentacion de resultados

Los resultados se presentaron en tablas simples y dobles, ademds de graficos como barras

y/o circular, que fueron elaborados en el programa Microsoft Excel 2019.
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3.8. Consideraciones éticas

La investigacion fue aprobada por el comité de ética de la Universidad Nacional Federico
Villareal, puesto que se respetan los principios de bioética; beneficencia, no-maleficencia,

autonomia y justicia.

No se prevén riesgos en la salud de los participantes debido a que solo se solicitara el
llenado de un cuestionario donde brindara informacion sobre aspectos relacionados a la
seguridad alimentaria en su hogar. El instrumento estard decodificado en ese sentido no se
solicitard informacion de nombres, apellidos o DNI, se garantizé ademads la confidencialidad de

los datos brindados, ya que solo se empleardn como parte del estudio. Sin conflicto de intereses.
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IV.  RESULTADOS

4.1. Caracteristicas de la muestra

La muestra analizada incluy6 a 191 nifios beneficiarios del Programa Vaso de Leche del
distrito de Lince, cuyas edades fluctuaban entre 1 a 13 afios de edad, siendo la edad promedio 6,5
afios de edad. En la Tabla 1 se observa la distribucion segun el sexo, esta fue de 51,3% (n=98)
para el sexo femenino y de 48,7% (n=93) para el sexo masculino. En la tabla 1 se muestra las
edades de los beneficiarios del Programa Vaso de Leche del distrito de Lince, el 42,4% (n=81)
representa el grupo de edad de 0 a 5 afios, 50,8% (n=97) el de 6 a 11 afios y 6,8% (n=13) el de 12

afios a mas.

Tabla 1

Distribucion porcentual de beneficiarios del Programa Vaso de Leche del distrito de Lince

segun sexo y edad

CARACTERISTICA N %
SEXO

FEMENINO 98 51,3%
MASCULINO 93 48,7%
TOTAL 191 100%
EDAD

0 a 5 afios (infantes) 81 42,4%
6 a 11 anos (Ninos) 97 50,8%
12 a mas (adolescentes) 13 6,8%
TOTAL 191 100%

Fuente: Elaboracion propia
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4.2. Analisis del estado nutricional antropométrico de beneficiarios del Programa Vaso
de Leche del distrito de Lince

4.2.1. Talla para la Edad (T/E)

Segtn este indicador, se observa en la Tabla 2 una mayor prevalencia de nifios con Talla
Normal con un 99,5% (n=190), asi mismo la clasificacion de Talla alta estuvo presente s6lo en

0,5% % (n=1) y no se observ ningin caso de Talla baja en la muestra de estudio.

Tabla 2
Estado nutricional segiin el indicador TALLA/EDAD de los beneficiarios del Programa

Vaso de Leche del distrito de Lince

TALLA/EDAD N %

TALLA ALTA 1 0,5%
NORMAL 190 99,5%
TOTAL 191 100%

Fuente: Elaboracion propia

4.2.2. Peso para la Talla (P/T)

Este indicador sdélo es utilizado en nifios menores de 5 afios de edad, por lo tanto, en la
Tabla 3 se puede observar que, del total de 81 nifos evaluados entre las edades de 1 y 5 afios,
existe una alta prevalencia de estado nutricional normal con un 85% (n= 69). En cuanto a la
malnutricién por exceso se presentd en el 14,8% (n=12), de los cuales el sobrepeso estuvo
presente en 12,3% (n=10) y s6lo presentaron obesidad el grupo de 5 afios con 2,5% (n=2). No

habiendo ningtin caso de malnutricién por déficit.
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Estado nutricional segiin el indicador PESO/TALLA de acuerdo a la edad de los beneficiarios del

Programa Vaso de Leche del distrito de Lince

EDAD
1 ANO 2 ANOS 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
PESO/TALLA N % N % N % N % N % N %
DESNUTRICION 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
NORMAL 1 12% 11 13,6% 30 37% 17 21% 10 123% 69 852%
SOBREPESO 0 0% 3 37% 1 12% 1 12% 5 62% 10 123%
OBESIDAD 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 2 25% 2 25%
TOTAL 1 12% 14 173% 31 383% 18 222% 17 21% 81 100%

Fuente: Elaboracion propia

Los resultados de este indicador segun el sexo del menor evidencian que en el sexo

femenino existe una mayor prevalencia de normalidad con un 49,4% (n=40) a diferencia del sexo

masculino con un 35,8%(n=29), por el contrario, la prevalencia de sobrepeso es mayor en el sexo

masculino con 8,6%(n=7) a diferencia del sexo femenino con 3,7%(n=3). Sin embargo, la

obesidad se presentd equitativamente en ambos sexos con 1,2% (n=1). (Tabla 4)

Tabla 4

Estado nutricional segtin el indicador PESO/TALLA de acuerdo al sexo de los beneficiarios del Programa

Vaso de Leche del distrito de Lince

SEXO

FEMENINO MASCULINO TOTAL
PESO/TALLA N Yo N % N %o
DESNUTRICION 0 0% 0 0% 0 0%
NORMAL 40 49,4% 29 35,8% 69 85,2%
SOBREPESO 3 3,7% 7 8,6% 10 12,3%
OBESIDAD 1 1,2% 1 1,2% 2 2,5%
TOTAL 44 54,3% 37 45,7% 81 100%
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Fuente: Elaboracion propia

4.2.3. Indice de Masa Corporal para la Edad (IMC/E)

Este indicador es utilizado en nifios mayores de 5 afios, por lo tanto, en la Tabla 5 se puede
observar que, de un total de 110 nifios evaluados, se evidencié una mayor prevalencia de
malnutricidén por exceso (sobrepeso y obesidad) con 56,3%(n=62), siendo mayor en el grupo de 6
a 11 afios con un 49.1%(n=54), teniendo separadamente el sobrepeso en 28.2%(n=31) y la
obesidad en 20.9%(n=23). Se observa también que, la normalidad obtuvo el 42,7%(n=47),
siendo mayor en los grupos de edad de 6 a 10 afios con un 38.2% (n=42). Por otro lado, la

delgadez se present6 en un 0.9%(n=1).

Tabla 5
Estado nutricional segiin el indicador IMC/EDAD de acuerdo a la edad de los beneficiarios del Programa

Vaso de Leche del distrito de Lince

EDAD
6 a 11 anos (nifios) 12 a mas (adolescentes) TOTAL

IMC/EDAD N % N % N %
DELGADEZ 1 0.9% 0 0.0% 1 0.9%
NORMAL 42 38.2% 5 4.5% 47 42.7%
SOBREPESO 31 28.2% 6 5.5% 37 33.6%
OBESIDAD 23 20.9% 2 1.8% 25 22.7%
TOTAL 97 88.2% 13 11.8% 110 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

Los resultados de este indicador segin el sexo muestran que existe una prevalencia de
malnutricion por exceso (sobrepeso y obesidad) en el sexo masculino con un 33,7% (n=37) y el
sexo femenino con un 22,8% (n=25). Por otro lado, al estado nutricional normal se hace presente

de manera inversa, siendo mayor en el sexo femenino con un 26,4% (n=29) y menor en el sexo
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masculino con un total de 16,4% (n=18). Cabe resaltar que el estado nutricional de delgadez se

presentd solo en el sexo masculino 0,9% (n=1) (Tabla 6).

Tabla 6
Estado nutricional segiin el indicador IMC/EDAD de acuerdo al sexo de los beneficiarios del Programa

Vaso de Leche del distrito de Lince

SEXO

FEMENINO MASCULINO TOTAL
IMC/EDAD N % N % N %
DELGADEZ 0 0.0% 1 0,9% 1 0,9%
NORMAL 29 26,4% 18 16,4% 47 42, 7%
SOBREPESO 19 17,3% 18 16,4% 37 33,6%
OBESIDAD 6 5.5% 19 17,3% 25 22,7%
TOTAL 54 49,1% 56 50,9% 110 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

4.3. Situacion de la seguridad alimentaria en beneficiarios del Programa Vaso de Leche

del distrito de Lince

Los resultados del nivel de seguridad alimentaria de los beneficiarios del Programa Vaso
de Leche de Lince, se observa que el 8,9%(n=17) vive en seguridad alimentaria, mientras que el
91,1%(n=174) presenta inseguridad alimentaria en sus diferentes niveles. Cabe mencionar que la
inseguridad alimentaria leve se present6 en 59,7%(n=114), inseguridad alimentaria moderada en

19,9%(n=38) y la inseguridad alimentaria severa en 11,5%(n=22).

Tabla 7

Valoracion del nivel de seguridad alimentaria de beneficiarios del Programa Vaso de Leche del
distrito de Lince

NIVEL DE SEGURIDAD

ALIMENTARIA
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SEGURIDAD ALIMENTARIA 17 8,9%
INSEGURIDAD ALIMENTARIA

114 59,7%
LEVE
INSEGURIDAD ALIMENTARIA

38 19,9%
MODERADA
INSEGURIDAD ALIMENTARIA

22 11,5%
SEVERA
TOTAL 191 100%

Fuente: Elaboracion propia

Los resultados de este indicador segin el sexo muestran que existe una prevalencia de
inseguridad alimentaria en sus diferentes niveles al sexo femenino con 47,1% (n=90) mientras
que el sexo masculino presenta un 44% (n=84). Ademads, en el nivel de inseguridad alimentaria
leve las nifias presentan un 32,5% (n=62) en comparacién de los nifios con un 27,2% (n=52). En
los niveles de inseguridad alimentaria moderada y severa, el sexo femenino presenta un 9,4%
(n=18) y 5,2% (n=10), mientras que el sexo masculino present6 un 10,5% (n=20) y 6,3% (n=12)

respectivamente.

Tabla 8
Valoracion del nivel de seguridad alimentaria de acuerdo al sexo de los beneficiarios del Programa Vaso

de Leche del distrito de Lince

SEXO
FEMENINO MASCULINO TOTAL

NIVEL DE SEGURIDAD

N % N % N %
ALIMENTARIA
SEGURIDAD

8 4,2% 9 4,7% 17 8,9%

ALIMENTARIA
INSEGURIDAD

62 32,5% 52 27,2% 114 59,7%

ALIMENTARIA LEVE
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INSEGURIDAD
ALIMENTARIA 18 9,4% 20 10,5% 38 19,9%
MODERADA
INSEGURIDAD

10 5.2% 12 6,3% 22 11,5%
ALIMENTARIA SEVERA
TOTAL 98 51,3% 93 48, 7% 191 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

X2=0,779 , p=0.044 (S)

Los resultados de este indicador segin la edad muestran que existe una prevalencia de
inseguridad alimentaria en sus diferentes niveles en los nifios de 6 a 11 afios con 46,6% % (n=89)
mientras que los infantes de 0 a 5 afos presentan un 38,8% (n=33) y los adolescentes de 12 afos
a mas presentaron el 5,7%(n=11). Ademas, en el nivel de inseguridad alimentaria severa solo se
present6 en el grupo de infantes y nifios en un 5,8%(n=11) en ambos casos, en comparacién de

los adolescentes que presentaron 0%(n=0).

Tabla 9
Valoracion del nivel de seguridad alimentaria de acuerdo a la edad de los beneficiarios del Programa

Vaso de Leche del distrito de Lince

EDAD
0 a 5 afios 6a 11 afios 12 a mas
TOTAL
(infantes) (nifios) (adolescentes)
NIVEL DE SEGURIDAD
N % N % N % N %
ALIMENTARIA
SEGURIDAD
7 3.7% 8 4.2% 2 1.0% 17 8.9%
ALIMENTARIA
INSEGURIDAD
ALIMENTARIA

45 23.6% 60 31.4% 9 47% 114  59.7%

LEVE
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INSEGURIDAD

ALIMENTARIA 18 94% 18 94% 2 10% 38 19.9%

MODERADA
INSEGURIDAD

ALIMENTARIA 11 58% 11 58% 0  00% 22 115%

SEVERA

TOTAL 81 424% 97 50.8% 13 6.8% 191 100.0%

Fuente: Elaboracion propia
X2 =0,500 , p=0.068 (NS)
4.4. Descripcion de las preguntas de la Escala Caribefia y Latinoamericana de Seguridad

Alimentaria en hogares de los beneficiarios del programa de Vaso de Leche de Lince

Con el primer item de la tabla 10, se requiere conocer si en el hogar de los beneficiarios
hubo preocupacion porque se acabardn los alimentos por razones econdmicas u otros recursos,
donde el 80.8% (n=160) de las familias que “si”’, donde prevalecid la opcidon “de vez en cuando”

con el 46.1% (n=88).

Respecto al segundo item de la tabla 10, nos permite conocer si el hogar no tuvo alimentos

para comer, donde prevalecid la respuesta “no” con un 71.7% (n=137), mientras que el “si” con

28.2% (n=54), al respecto predomino la respuesta “de vez en cuando” con un 15.7%(n=30).

El tercer item de la tabla 10, nos muestra si la alimentacion del hogar a criterio del
encuestado no incluyé alimentos en la cantidad y calidad necesarias para proporcionar comidas

saludables y balanceadas, donde el 60.7% (n=116) indicd la respuesta “no”. Por otro lado, la
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respuesta “si”” se presentd en 39.2% (n=75), prevaleciendo la respuesta “de vez en cuando” con

18.8% (n=36).

El cuarto item de la tabla 10, muestra si la alimentacién del hogar fue monétona, es decir
compuesta por pocos alimentos diferente, donde el 64.9% (n=124) indico la respuesta “no”. Por
otro lado, la respuesta “si” se presento en 19.1% (n=67), prevaleciendo la respuesta “pocas

veces” con 17.8% (n=34).

Tabla 10
Percepcion experimentada por el hogar de los beneficiarios del programa de Vaso de Leche de

Lince en diferentes dimensiones de la seguridad alimentaria

SIEMPRE,
DE VEZEN  POCAS
NO MUCHAS
CUANDO VECES
VECES

N % N % N % N %

En los dltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, ¢ alguna vez

39 16.2% 39 204% 88 46.1% 33 17.3%
usted se preocup6 porque los

alimentos se acabardn en su hogar?

En los dltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, jalguna vez

) 137 71.7% 1 0.5% 30 157% 23 12%
en su hogar se quedaron sin

alimentos?

En los dltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, jalguna vez

_ 116 60.7% 4 2.1% 36 188% 35 18.3%
en su hogar dejaron de tener una

alimentacion saludable?
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En los dltimos 6 meses, por falta de

dinero u otros recursos, jalguna vez

usted o algtin adulto en su hogar 124 649% 7 3.7% 26 13.6% 34 17.8%
tuvo una alimentacién basada en

poca variedad de alimentos?

En el primer item de la tabla 11, se indaga si algiin adulo dentro del hogar del beneficiario
ha omitido algin tiempo de comida durante el periodo de estudio, donde el 68.1% (n=130)
respondid “no”, y la opcidn “si” fue de 31.9% (n=61), donde prevalecié la opcion “de vez en

cuando” con el 16.2% (n=31).

En referencia al segundo item de la tabla 11, nos permite conocer si algin adulto del hogar
comid menos de lo que considera que debia comer, prevaleciendo la respuesta “no” con un
53.9% (n=103), mientras que el “si”’ con 46.1% (n=88), al respecto predomino la respuesta “de

vez en cuando” con un 28.3%(n=54).

Respecto al tercer item de la tabla 11, nos muestra si algin adulto sintié hambre, pero no
comi¢ por falta de dinero u otros recursos, donde el 70.7% (n=135) indico la respuesta “no”. Por
otro lado, la respuesta “si” se presentd en 29.3% (n=56), prevaleciendo la respuesta “de vez en

cuando” con 11.5% (n=22).

El cuarto item de la tabla 11, muestra si algin adulto del hogar en algiin momento del
periodo estudiado comid solo una vez al dia o no comi6 durante todo el dia., donde el 73.3%
(n=140) indicé la respuesta “no”. Por otro lado, la respuesta “si” se present6 en 26.7% (n=51),

prevaleciendo la respuesta “pocas veces” con 13.6% (n=26).



Tabla 11

Percepcion experimentada por el hogar de los beneficiarios del programa de Vaso de Leche de

Lince

NO

%

SIEMPRE,
MUCHAS
VECES
N %

DE VEZ EN
CUANDO

N

%

POCAS
VECES

N

%

En los dltimos 6 meses, por falta
de dinero u otros recursos, (alguna
vez usted o algiin adulto en su
hogar dejé de desayunar, almorzar

o cenar?

En los dltimos 6 meses, por falta
de dinero u otros recursos, ;alguna
vez usted o algiin adulto en su
hogar comié menos de lo que debia

comer?

En los dltimos 6 meses, por falta
de dinero u otros recursos, ;alguna
vez usted o algiin adulto en su
hogar sinti6 hambre pero no

comi6?

En los dltimos 6 meses, por falta
de dinero u otros recursos, ¢alguna
vez usted o algin adulto en su
hogar solo comi6 una vez al dia o

dej6 de comer durante todo un dia?

130

103

135

140

68.1%

53.9%

70.7%

73.3%

4  21%

4  21%

6 3.1%

3 1.6%

31

54

29

22

16.2%

28.3%

15.2%

11.5%

26

30

21

26

13.6%

15.7%

11%

13.6%

El primer item de la tabla 12 explica si en algin momento del periodo estudiado la

alimentacion de las personas menores de 18 afios no contenia los alimentos en la cantidad y

46
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calidad necesarias para proporcionar unas alimentaciones saludables y balanceadas, donde
prevalecio la respuesta “no” con un 82.7% (n=158), y la opcion “si” fue de 17.3% (n=33), donde
prevaleci6 igualitariamente la opcion “de vez en cuando” y “pocas veces” con el 8.4% (n=16)

ambas opciones.

En referencia al segundo item de la tabla 12, nos permite conocer si algiin menor en ese
periodo no incluyé todos los grupos de alimentos, o estaba constituida por pocos alimentos
diferentes, prevaleciendo la respuesta “no” con un 78% (n=149), mientras que el “si”’ con 22%

(n=42), al respecto predomino la respuesta “de vez en cuando” con un 11%(n=20).

Respecto al tercer item de la tabla 12, nos muestra si alguno de los menores del hogar
omiti6 algun tiempo de comida por falta de recursos, donde el 90.6% (n=173) indico la respuesta
“no”. Por otro lado, la respuesta “si” se present6 en 9.4% (n=18), prevaleciendo la respuesta “de

vez en cuando” con 4.7% (n=9).

El cuarto item de la tabla 12, muestra si algiin menor de 18 afios comié menos de lo que
debia o acostumbra comer, donde el 71.2% (n=136) indic¢ la respuesta “no”. Por otro lado, la
respuesta “si”’ se presentd en 28.7% (n=55), prevaleciendo la respuesta “pocas veces” con 18.8%

(n=36).

El quinto item de la tabla 12, busca establecer si por falta de recursos en algin momento
del periodo estudiado, a algiin menor del hogar le sirvieron menos comida de lo que
habitualmente le sirven, donde el 64.9% (n=124) indic6 la respuesta “no”. Por otro lado, la
respuesta “si”’ se presentd en 35% (n=67), prevaleciendo la respuesta “pocas veces” con 16.2%

(n=31).
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El sexto item de la tabla 12, muestra si algiin menor de 18 afios sintié hambre, pero no
comid por falta de dinero u otros recursos, donde el 89.5% (n=171) indico la respuesta “no”. Por
otro lado, la respuesta “si”” se presentd en 10.4% (n=20), prevaleciendo la respuesta “pocas

veces” con 7.3% (n=14).

Finalmente, el séptimo item de la tabla 12, muestra si algiin menor de 18 afios comid solo
una vez al dia o no comi6 durante todo el dia, donde el 92.7% (n=177) indic6 la respuesta “no”.
Por otro lado, la respuesta “si” se presentd en 7.4% (n=14), donde prevaleci6 igualitariamente la

respuesta “pocas veces” y “de vez en cuando” con 3.7% (n=7) ambas opciones.

Tabla 12

Percepcion experimentada por menores de 18 aiios, de los beneficiarios del programa de Vaso de

Leche de Lince

SIEMPRE,
DE VEZ EN POCAS
NO MUCHAS
CUANDO VECES
VECES
N % N % N % N %

En los tltimos 6 meses, por falta de

dinero u otros recursos, ;alguna

vez alglin menor de 18 afios en su 158 82.7% 1 05% 16 8.4% 16  8.4%
hogar dejé de tener una

alimentacién saludable?

En los dltimos 6 meses, por falta de

dinero u otros recursos, ;alguna

vez alglin menor de 18 afios en su

hogar tuvo una alimentacidn 149  78% 1 05% 21 11% 20 10.5%
basada en poca variedad de

alimentos?



En los dltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, ;alguna
vez algin menor de 18 afios en su
hogar dejé de desayunar, almorzar
o cenar?

En los dltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, ;alguna
vez algin menor de 18 afios en su
hogar comi6 menos de lo que
debia?

En los dltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, ;alguna
vez tuvieron que disminuir la
cantidad servida en las comidas a
algin menor de 18 afios en su
hogar?

En los tltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, ;alguna
vez alglin menor de 18 afios en su
hogar sinti6 hambre pero no
comi6?

En los tltimos 6 meses, por falta de
dinero u otros recursos, ;alguna
vez alglin menor de 18 afios en su
hogar solo comi6 una vez al dia o

dejé de comer durante todo un dia?

173

136

124

171

177

90.6%

71.2%

64.9%

89.5%

92.7%

0.5%

0.5%

2.6%

0%

0%

9

36

31

14

4.7%

18.8%

16.2%

7.3%

3.7%

18

31

4.2%

9.4%

16.2%

3.1%

3.7%
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4.5. Relacion entre seguridad alimentaria y estado nutricional nivel de seguridad
alimentaria en los hogares de beneficiarios del Programa Vaso de Leche del distrito

de Lince

Tabla 13
Valoracion del nivel de seguridad alimentaria de beneficiarios del Programa Vaso de Leche del

distrito de Lince

ESTADO NUTRICIONAL
DESNUTRICION
NORMAL SOBREPESO OBESIDAD TOTAL

DELGADEZ
NIVEL DE
SEGURIDAD N % N % N % N % N %
ALIMENTARIA
SEGURIDAD

0 0% 9 4.7% 6 3.1% 2 1% 17 8.9%
ALIMENTARIA
INSEGURIDAD
ALIMENTARIA 0 65 34% 32 168% 17 89% 114 59.7%
LEVE 0%
INSEGURIDAD
ALIMENTARIA 0 0% 28 14.7% 6 3.1% 4 2.1% 38 19.9%
MODERADA
INSEGURIDAD
ALIMENTARIA 1 0.5% 14 7.3% 3 1.6% 4 2.1% 22 11.5%
SEVERA
TOTAL 1 0.5% 116 60.7% 47 24.6% 27 14.1% 191 100%

X2 = 0.140, p=0.076 (NS)
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Se observa mediante prueba chi cuadrado que hay evidencia para no rechazar la hipdtesis
nula de independencia entre el estado nutricional y el nivel de seguridad alimentaria de
beneficiarios del Programa Vaso de Leche de Lince, pues el nivel de significancia es de p: 0.076
, el cual es mayor a p<0,05. Por lo que podemos decir que no existe una relacion significativa
entre nivel de seguridad alimentaria y estado nutricional de nifios beneficiarios del programa

vaso de leche de Lince.
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V.  DISCUSION DE RESULTADOS

En el presente estudio se investigd la relacion entre nivel de seguridad alimentaria y estado
nutricional de nifios beneficiarios del programa vaso de leche de Lince, los nifios fluctuaban
entre 1 a 13 aflos de edad, siendo la edad promedio 6.5 afios de edad, prevaleciendo la edad de 6
a 11 afios con un 50.8%. En otras investigaciones que relacionan las mismas variables, el
promedio de edad fue muy parecido, pues Velasquez (2017) sefiala que la edad de los escolares
estudiados fue de 6 a 11 afos, al igual que Pillaca y Villanueva (2015) que estudiaron a familias
constituidas con menores de 6 meses hasta 13 afos. En cambio, otros estudios presentaban un
promedio de edad mds baja, como Asenjo (2015) que estudié a infantes de 0 a 6 afios, Nustes y
Gonzales (2017) indicaron una edad de 0 a 4 afios y Monteiro el al. (2014) estudi6é a menores de

cinco afios.

Los resultados de la presente investigacion ponen en evidencia que en los menores
estudiados la inseguridad alimentaria leve se presento en 59.7%, moderada en 19.9% y severa en
11.5%. Resultados que se asemejan con la investigacion realizada por Velasquez indicandonos
que 26.7% inseguridad alimentaria con hambre moderado, 5.8% inseguridad alimentaria con
hambre severa y un 28.3% tuvo seguridad alimentaria. De igual manera el trabajo de
investigacion realizado por Pillaca y Villanueva nos muestra 37,5% inseguridad alimentaria sin
hambre, 18,8% inseguridad alimentaria con hambre, y 4,7% inseguridad alimentaria con hambre
severa. En la actualidad, no se estudia el nivel de seguridad alimentaria a nivel nacional, y

diversos estudios indican que es un problema no identificar a poblaciones vulnerables.

Para determinar el estado nutricional de los nifios evaluados, en este estudio se uso tres

indicadores: Talla para la Edad, Peso para la Talla y IMC para la edad en una muestra de 191
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nifios entre las edades de 1 a 13 afios de edad. Los resultados obtenidos para el primer indicador
T/E, nos muestra un 99.5% de nifios con talla normal y solo un caso excepcional con talla alta.
Defiriendo con el estudio de Cuevas-Nasu (2014) que present6 desnutricion crénica en 42% en
hogares con inseguridad alimentaria. De igual manera el estudio de Cortazar (2020) en el cual se
evidenci6 que la talla baja se present6 en 68.33% de los menores, con la diferencia de que la

inseguridad alimentaria se present6 en todos los casos.

Para el segundo indicador P/T, de los 81 nifios evaluados, se encontré una mayor
prevalencia de nifios con estado nutricional normal con un 85% (n=27), asi mismo se hall6
exceso de peso en el grupo con un 14.8%, en el cual el 12.3% con sobrepeso y un 2.5% en
obesidad. No hubo presencia de desnutricion en el grupo evaluado. Esto se relaciona con el
trabajo de investigacion hecha por Veldsquez que estudio a 120 escolares que presentaron
valores parecidos de malnutricién por exceso como 11.7 % sobrepeso y 1.7 % obesidad, sin
embargo, si presenté una poblacidn con resultados més variables como la desnutricién crénica en
el 35% de casos. Por otro lado, en el estudio de Cortdzar (2020) en el cual participaron 47
hogares con 60 nifios, si se encontré desnutricién aguda moderada o severa en el 10% de los

nifios.

Para el tercer indicador IMC/Edad, de los 110 preescolares evaluados entre las edades de 5
a 6 afios, se evidencid que la mayor proporcion presentd malnutriciéon por exceso (sobrepeso y
obesidad) con 56,3%, personificando a mas de la mitad del grupo evaluado, que es un indicador
alarmante, debido al aumento preocupante de los problemas nutricionales de la poblaciéon

infantil. Monteiro et al. (2014) en su estudio obtuvieron como también como resultado el exceso
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de peso con una malnutricion por exceso de 40.4%, pero presenta coexistencia de un déficit de

estatura entre los nifos.

En el presente estudio se determiné que no existe una relacién significativa entre nivel de
seguridad alimentaria y estado nutricional de los nifios evaluados (p=0.076), resultado que se
diferencia con el estudio de Velasquez que determiné que si existe una fuerte relacion de la
seguridad alimentaria con los diferentes indicadores del estado nutricional de su poblacién de
estudio. Asi mismo, Cuevas-Nasu L. et al. en su estudio presentd que la desnutricion cronica es
42% mayor en menores de cinco afios de hogares con inseguridad alimentaria en relacién con los
que viven en situacion de seguridad alimentaria, ademas, este estudio difiere al mostrar que no se
encontrd asociacion entre inseguridad alimentaria y sobrepeso en poblacion menor de cinco afios
de edad. También, Cortazar en su estudio evidencio que la relacion entre inseguridad alimentaria
y estado nutricional se evidencié que en los hogares con inseguridad alimentaria severa 10% de

los nifios tienen desnutricién aguda y 68,33% tienen retraso en talla.
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VI. CONCLUSIONES

En familias de beneficiarios del Programa Vaso de Leche de Lince se identificé que el
91,1% de la poblacién en estudio presenté algin grado de inseguridad alimentaria donde la
inseguridad alimentaria leve obtuvo el mayor porcentaje con 59.7 %, significa que cuenta con

alimentos para su consumo, pero con poca variedad y calidad de sus alimentos.

El estado nutricional segtin los indicadores peso para la talla e indice de masa corporal para
la edad en la cual se obtuvo lo siguiente, que 191 individuos evaluados; el 38,2% se encontraron
con problemas de malnutricién por exceso lo cual muestra un problema que podria deberse a un
inadecuado consumo de alimentos. Asi mismo, el indicador talla para la edad nos muestra que el
0 % de la poblacion en estudio presenta talla baja, mientras que el 99,5% de los nifios y nifias

presento talla normal, ademas de existir un 0,5% con talla alta.

Segtn la prueba estadistica de chi cuadrado se determiné que no existe una relacion entre
seguridad alimentaria con el estado nutricional de los nifios y nifias en estudio. Por ello se
requiere investigacion adicional para explorar las posibles relaciones entre la inseguridad

alimentaria y el exceso de peso en menores de edad.
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VII. RECOMENDACIONES

Se sugiere la ejecucion de otros estudios donde se amplié la muestra y se afiada variables
relacionadas a andlisis bioquimicos en preferencia la hemoglobina, ademds, afadir en el formato

de datos generales consultar si el menor participante es beneficiario de otro programa social.

Es importante realizar programas que aborden términos de seguridad alimentaria, ya que la
nutricion no solo estd relacionada con consumir alimentos, si no que estos deben ser nutritivos y

tener unos estandares de calidad.

Como los resultados de esta investigacion demuestran que prevalece de forma significativa
la inseguridad alimentaria, lo mds viable es identificar a las poblaciones vulnerables e
implementar encuestas nacionales para la evaluacion del nivel de seguridad alimentaria. Una
investigacién con una muestra mas grande y con representacion nacional podria mejorar la
estimacion de indicadores para definir mejor un modelo de prevencion de la inseguridad
alimentaria y se sugiere uso del instrumento adaptado de la Escala Latinoamericana y Caribefia

de Seguridad Alimentaria (ELCSA) por su fécil aplicacion.

A las organizaciones involucradas con respecto a la mejora de las comunidades en la salud
y alimentacién, sugerimos a intervenir con prioridad a la salud de los pobladores; especialmente
en el estado nutricional de los nifios; con el objetivo de disminuir la inseguridad alimentaria en
familias; elaborando proyectos de inversion relacionados a factores que afectan a su estado

nutricional.
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IX. ANEXOS

Anexo A. Matriz de consistencia
FORMULACION 4 g
DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema general: | Objetivo general: | Hipdtesis general: Variables Tipo y disefio de

investigacion
(Cudl es la relacién | Determinar la | HI:  Existe  relacién | Seguridad
del nivel de | relacién entre el | significativa entre nivel de | Alimentaria observacional,
seguridad nivel de seguridad | seguridad alimentaria y | (independiente) | descriptivo,
alimentaria y estado | alimentaria y el | estado nutricional de nifios Correlacional,
nutricional de nifios | estado  nutricional | beneficiarios del programa | Estado prospectivo y de corte
beneficiarios  del | de nifios | vaso de leche de Lince. nutricional transversal
programa vaso de | beneficiarios  del (dependiente)

leche de
2020?

Lince,

Problemas
especificos:

(Cudl es el nivel de
seguridad
alimentaria de
familias
beneficiarias del
programa vaso de
leche de Lince?

(Cudl es el estado
nutricional de nifios
beneficiarios del
programa vaso de
leche de Lince?

programa vaso de
leche de Lince,
2020

Objetivos
especificos:

Determinar el nivel

de seguridad
alimentaria de
familias

beneficiarias del
programa vaso de
leche de Lince.

Valorar el estado
nutricional de nifios
beneficiarios del
programa vaso de
leche de Lince.

HO: No existe una relacion
significativa entre nivel de
seguridad alimentaria y
estado nutricional de nifios
beneficiarios del programa
vaso de leche de Lince.

Hipotesis especificas:

H2: Existe inseguridad
alimentaria en familias
beneficiarias del programa
vaso de leche de Lince.

Ho: Existe un adecuado
nivel de seguridad
alimentaria de familias
beneficiarias del programa
vaso de leche de Lince.

H3: El estado nutricional
en nifios beneficiaros de
vaso de leche de Lince es
inadecuado

Ho: El estado nutricional
en nifios beneficiaros de
vaso de leche de Lince es
adecuado

Poblacion de estudio:

285 nifnos beneficiarios
del programa Vaso de
Leche de Lince

Tamaiio de muestra:

191 nifios
pertenecientes a 128
familias  beneficiarias
del programa Vaso de
Leche de Lince

Técnicas de
recoleccion de datos

Entrevista

Instrumento de
recoleccion

Cuestionario

Analisis de resultados

Andlisis  descriptivo.
Frecuencias absolutas,
frecuencias relativas,
promedio, desviacion
estandar.

Analisis inferencial

analitica (chi cuadrado)
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Instru
Tipo | Escal | mento
. . . . de ade /Fuent
Variables Definicion de variables Indicadores Valores . .
varia | medi e de
ble cién | inform
acion
T/E:
>+2 DE: Talla Alta
-2 a +2 DE: Normal
<-2 DE: Talla Baja
<-3 DE: Talla Baja
Severa
Grado de adecuacién de P/T:
las caracteristicas > +3 DE: Obesidad
anatémicas y > +2 DE: Registr
. 'fi'siolc’)gicas del T/E Sobrepeso Cuan . ode
Estado individuo, con respecto +2 a-2 DE: Normal | . . Ordi | pesoy
Nutricional | a pardmetros normales, PIT <-2DE: utativ nal | talla de
. IMC/E . 0 i n
relacionados con la Desnutricién nifios y
ingesta, la < -3 DE: nifas
utilizacién y la Desnutricién
excrecion de nutrientes. Severa
IMC/E
> +3 DE: Obesidad
> +2 DE:
Sobrepeso
+2 a -2 DE: Normal
< -2 DE: Bajo peso
Inseguridad
alimentaria 13-15
Es un estado en el severa
cual las personas
gozan en forma Inseguridad
oportuna y permanente alimentaria 8-12
Nivel de el acceso fisico, moderada Cuan
. L. . .. Nom | Encues
seguridad econdmico y social a titativ | .
. . . . inal ta
alimentaria los alimentos que Inseguridad o
necesitan en cantidad alimentaria 3-7
y calidad para el leve
adecuado consumo y
utilizacién Seguridad o
Alimentaria
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Anexo C. Encuesta para medir el nivel de inseguridad alimentaria a nivel de hogares

ENCUESTA PARA MEDIR EL NIVEL DE INSEGURIDAD ALIMENTARIA A NIVEL DE HOGARES

Estimado beneficiario de vaso de leche, la presente encuesta tiene la finalidad de recopilar informacién
respecto factores que influyen en la inseguridad alimentaria de los hogares de la comunidad, por favor se
solicita su valioso tiempo para responder algunas preguntas. La informacién que ud. Proporcione serdn
tratados con profesionalismo, discreciény responsabilidad para ser utilizada exclusivamente para los fines
del trabajo de investigacion.

Comité:

Padre, madre o apoderado del beneficiario:

Numero de beneficiarios:

Pregunta
En los ultimos 12 meses, por A.l. Siempre, muchas
falta de dinero u otros C. No veces
recursos, alguna vez ¢ usted se Si | b.No sabe / no
i . : A.2. De vez en cuando
preocupo de que los alimentos responde
se acabaran en su hogar? A.3. Pocas veces
En los ultimos 12 meses, por A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros C. No veces
recursos, alguna vez éien su Si b.No sabe / no
i : A.2. De vez en cuando
hogar se quedaron sin responde
alimentos? A.3. Pocas veces
En los ultimos 12 meses, por .
) A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros
. C. No veces
recursos, alguna vez éien su be /
. i sabe / no
hogar dejaron de tener una Si | b.No responde A.2. De vez en cuando
alimentacion saludable y
bal da? A.3. Pocas veces
alanceada-
En los ultimos 12 meses, por i
. A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros
; C. No veces
recursos, alguna vez ¢usted o be /
i . sabe / no
algun adulto en su hogar tuvo Si | b.No responde A.2. De vez en cuando
una alimentacion basada en A3 p
) i .3. Pocas veces
poca variedad de alimentos?
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En los ultimos 12 meses, por
falta de dinero u otros

A.1. Siempre, muchas

) C. No veces
recursos, alguna vez ¢usted o
5 , ., si | b.No sabe / no
algun adulto en su hogar dejé : responde A.2. De vez en cuando
de desayunar, almorzar o
A.3. Pocas veces
cenar?
En los Ultimos 12 meses, por .
} P A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros
. C. No veces
recursos, alguna vez éusted o
6 i si | b.No sabe / no
algln adulto en su hogar : responde A.2. De vez en cuando
comié menos de lo que debia
A.3. Pocas veces
comer?
En los ultimos 12 meses, por A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros C. No veces
7 recursos, alguna vez é¢usted o : sabe / no
) » 318 oo Si | b.No A.2. De vez en cuando
algun adulto en su hogar sintio responde
hambre pero no comié? A.3. Pocas veces
En los Ultimos 12 meses, por .
. /P A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros
; C. No veces
recursos, alguna vez éusted o
8 i Si | b.No sabe / no
algln adulto en su hogar solo : responde A.2. De vez en cuando
comid una vez al dia o dejé de
, A.3. Pocas veces
comer todo un dia?
En los ultimos 12 meses, por
falta de dinero u otros A.1. Siempre, muchas
recursos, alguna vez ¢algun C. No veces
9 menor de 18 afios en su hogar : sabe / no
-, Si | b.No A.2. De vez en cuando
dejo de tener una responde
alimentacion saludable y A.3. Pocas veces
balanceada?
En los ultimos 12 meses, por
falta de dinero u otros A.l. Siempre, muchas
recursos, alguna vez éalgun C. No veces
10 | menor de 18 afios en su hogar ; sabe / no
) - & Si | b.No A.2. De vez en cuando
tuvo una alimentacién basada responde

en poca variedad de
alimentos?

A.3. Pocas veces
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En los ultimos 12 meses, por
falta de dinero u otros

A.1. Siempre, muchas

, C. No veces
recursos, alguna vez éalgun
11 ’ . si | b.No sabe / no
menor de 18 afios en su hogar : responde A.2. De vez en cuando
dejé de desayunar, almorzar o
, A.3. Pocas veces
cenar?
En los ultimos 12 meses, por A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros C. No veces
12 | recursos, alguna vez éalgln Si sabe / no
| b.No A2.D
N .2. De vez en cuando
menor de 18 afos en su hogar responde
comié menos de lo que debia? A.3. Pocas veces
En los ultimos 12 meses, por
falta de dinero u otros A.l. Siempre, muchas
recursos, alguna vez ¢tuvieron C. No veces
13 | que disminuir la cantidad Si sabe / no
| b.No A2.D
. . , .2. De vez en cuando
servida en las comidas a algun responde
menor de 18 afos en su A.3. Pocas veces
hogar?
En los ultimos 12 meses, por A.1. Siempre, muchas
falta de dinero u otros C. No veces
14 | recursos, alguna vez éalgun Si sabe / no
| b.No A2.D
o .2. De vez en cuando
menor de 18 afios en su hogar responde
sintié hambre, pero no comié? A.3. Pocas veces
En los ultimos 12 meses, por A1 Siempre, muchas
falta de dinero u otros \ véc'es ’
, C. o)
recursos, alguna vez ¢algun
15 ’ . Si | b.No sabe / no
menor de 18 afios en su hogar : responde A.2. De vez en cuando
solo comié una vez al dia o A3, Pocas veces
dejo de comer todo un dia? e
Encuestador:

Fecha de encuesta:




Anexo D. Ficha de concentrado de datos antropométricos

FECHA:
APELLIDOS FECHA PESO TALLA
N° Y NACIMIENT | SEXO OBSERVACIONES
NOMBRES o Pl P2 P3 Tl T2 T3
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Anexo E. Solicitud de Autorizacion

SOLICITUD DE AUTORIZACIQN PARA REALIZACION DE
INVESTIGACION Y PARA USO DE DATOS

Sra. Maria Seminario
Presidenta de la Organizacién Distrital del Programa Vaso de Leche del distrito de Lince

Reciba usted un calido y afectuoso saludo y al mismo tiempo permitame exponerle lo siguiente:
Maritza Isabel Del Castillo Coérdova, identificada con DNI N.? 71835414, de la Universidad
Nacional Federico Villarreal, Facultad de Medicina Humana “Hipdlito Unanue”, Escuela
Profesional de Nutricion, viendo los problemas de salud que aquejan nuestra sociedad, sobre
todo a nuestros nifios debido a una malnutricién tanto como por defecto o por exceso.

Primero, se ha planeado la iniciativa de realizar la investigacién “Seguridad alimentaria y estado
nutricional en nifios beneficiarios del vaso de leche en Lince” con la poblacién beneficiaria del
apoyo social de Vaso de Leche de su jurisdiccion, a fin de identificar el nivel de seguridad
alimentaria y el estado nutricional. Por tal motivo, se ha seleccionado a las familias beneficiarias
para realizar dicha investigacion, el cual consiste en relacionar los datos antropométricos (peso
y talla) para saber su estado nutricional (desnutricién, sobrepeso y obesidad) y realizar una
encuesta familiar de Escala Latinoamérica y Caribefia de Seguridad Alimentaria (ELCSA) para
identificar el nivel de seguridad alimentaria en dicha poblacion.

Segundo, solicito la autorizacion para utilizar los datos antropométricos obtenidos en la
evaluacion nutricional en el primer semestre del afno 2019 de nifos beneficiarios del Programa
Vaso de Leche, para aplicar la realizacion del trabajo referenciado arriba. De esa manera me
comprometo a:

- Mantener la confidencialidad y seguridad de la informacién de los participantes haciendo
uso Unicamente para lo expuesto en la solicitud.

- Remitir una copia del trabajo

- Utilizar dichos datos Unicamente para la realizacion de la investigacion

Por tanto, solicito me autorice realizar dicha investigacién, con el fin de determinar la relacion
entre en nivel de seguridad alimentaria y el estado nutricional de nifios beneficiarios, ademas,
del uso de Datos Antropométricos detallados en lineas arriba. Agradeceré a usted acceda a mi
solicitud, teniendo en cuenta que dicha actividad sera beneficiosa para la comunidad.

Maritza Isabel Del Castillo Coérdova



