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INTRODUCTION 

E l presente trabajo de investigation titulado "Estudio Socio Economico de las 

familias beneficiarias del Programa Vaso de Leche en el Fundo Nahuinpuquio 

- Distrito de Carmen Alto 2016" el proposito fue conocer la situation real de las 

familias beneficiarias del Programa Vaso de Leche, del fundo Nahuinpuquio -

Carmen Alto. 

Dentro de la poh'tica social el estado ha promovido el apoyo de programas Sociales 

a las familias en extrema pobreza tales como Programa de Vaso de Leche, 

Comedores Populares y ultimamente el programa Juntos, Pension 65 y beca 18. 

En el caso del Programa del Vaso de Leche constituye una experiencia local, que 

tiene su objetivo en elevar el estado nutricional de los ninos, sin embargo, la escasa 

dotacion .de los productos lacteos, se hace insuficiente, de tal manera, que no 

garantiza el proposito del Programa pero continua porque existe un presupuesto que 

garantiza sus sostenibilidad el cual asegura la dotacion de este producto y que a su 

vez ha permitido que las mujeres asuman una position dependiente de este 

Programa. 

Es un Programa de Vaso de Leche fue creado para proveer apoyo en alimentacion 

a traves de la entrega de una racion diaria de alimentos a una poblacion considerada 

vulnerable, con el proposito de ayudarla a superar la inseguridad alimentaria en que 

se encuentra. 

En la actualidad los diversos estudios realizados por parte de organismos privados 

se revelo que presenta problemas en sus diferentes etapas como es: selection de 



beneficiarios, programacion, adquisicion, distribucion, supervision y evaluacion 

viene trayendo problemas a la Municipalidad de Carmen Alto ya que es ese 

Programa de Vaso de Leche es creado para llevar a la poblacion Vulnerables 

(poblacion Extrema pobreza) esta situation no ha permitido determinar si los 

productos del Programa llegan a los beneficiarios que la normatividad legal vigente 

establece, y consecuentemente no se ha determinado si ha contribuido a disminuir 

la desnutricion cronica infantil. 

Con respecto a la distribucion L a municipalidad de Carmen Alto cuenta con una 

poblacion beneficiaria de un aproximado de 1874 teniendo un presupuesto 

mensual de 186787.00 Nuevos Soles teniendo en conocimiento que es un 

prepuesto menor que recibe a comparacion de otros distritos a nivel de region de 

Ayacucho. 

Con fines de una mejor estructura, se ha dividido por capitulos, como sigue. 

Capitulo I , se abordan las Generalidades del Distrito de Carmen Alto (Fundo 

Nahuinpuquio" senalando sus caracteristicas como: poblacion, su area geografica, 

Servicio de Salud, Instituciones Educativas. 

Capitulo I I , trata sobre el proceso historico de este programa y asf mismo los 

aspectos normativos y los requisites para las beneficiarias. 

Capitulo I I I , trata del componente social donde se toman en cuenta aspectos como 

edad, composition familias, procedencia, grado de instruction y el acceso hacia 

los servicios de salud y educacion y finalmente como se encuentran organizados 

este grupo social. 

Capitulo TV, aborda el componente economico tomando en cuenta las actividades, 

los ingresos economicos el consumo alimentario y el acceso a los se ricos de 

saneamiento familiar y la vivienda. 
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PLANTEAMIENTO D E L PROBLEMA 

Cuando ocurren las migraciones masivas por situaciones politicas que sufrio el 

pals, se dio una migracion hacia el Distrito de Carmen Alto de pobladores 

procedentes de diferentes espacios rurales quienes se encuentran en situacion de 

pobreza. Esta situacion hace que estas familias se encuentren sin ocupaciones 

laborales en esas circunstancias comienzan a crear trabajos eventuales o informales 

y posteriormente acudan a algunos Programas que el Estado brinda tales como al 

Programa de Vaso de Leche tanto asf que la poblacion por la necesidad se 

constituye como beneficiarios de este Programa Social. Dentro de esta 

organizacion desde sus inicios no existio fiscalizacion y seguimiento hacia estas 

familias beneficiarias. E l proposito del Programa Vaso de Leche como primera 

prioridad fue combatir la Desnutricion de los ninos, 

Dentro del aspecto economico estas familias migrantes no contaban con servicios 

basicos por la falta de oportunidades laborales en ese sentido moraban en viviendas 

precarias y con carencias en el aspecto alimentario. 

Ahora en el presente las familias continuan en situacion de pobreza porque sus 

condiciones de vida no han mejorado en estas familias donde el programa de vaso 

de leche no incide en aminofar la desnutricion familiar en ese sentido la angustia 

familiar y enfermedades que afectan a la poblacion infantil, por la falta de 

reforzadores alimenticios. 

Asi mismo contimia la carencia a los servicios basicos y el uso de viviendas 

precarias. porque los ingresos economicos no cubren la demanda en la alimentacion 

familiar. En Programa de Vaso de Leche en relacion a la organizacion social no 

contribuye a que estas familias puedan agruparse y en ese sentido realizar sus 

demandas sociales de acuerdo a sus propias expectativas. 



Formulation del problema 

^Cual es la incidencia en la salud de los ninos y adultos mayores beneficiarios del 

Programa de Vaso de Leche en las familias beneficiarias en el Fundo Nahuinpuquio 

en el Distrito de Carmen Alto? 

^Quienes y cuantos son beneficiarios del Programan de Vaso de Leche en el fundo 

Nahuinpuquio en el Distrito de Carmen Alto? 

<<,Cual la procedencia y condition socioeconomica de los beneficiarios del 

Programan de Vaso de Leche en el fundo Nahuinpuquio en el Distrito de Carmen 

Alto? 

OBJETWOS 

OBJETTVOS G E N E R A L 

Conocer la incidencia en la salud de los ninos y adultos mayores beneficiarios del 

Programa de Vaso de Leche en las familias beneficiarias en el Fundo Nahuinpuquio 

en el Distrito de Carmen Alto 

O B J E T W O S E S P E C I F I C O 

Saber quienes y cuantos son beneficiarios del Programan de Vaso de Leche en el 

fundo Nahuinpuquio en el Distrito de Carmen Alto. 

Conocer la procedencia y condition socioeconomica de los beneficiarios del 

Programan de Vaso de Leche en el fundo Nahuinpuquio en el Distrito de Carmen 

Alto. 
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METODOLOGIA Y T E C N I C A 

UNIVERSO 

Asociaciones: Nahuinpuquio 

MUESTRA 

Se priorizado en la muestra la seleccion se ha tornado en cuenta la asociacion 

Nahuinpuquio dentro del criterio que presenta el mayor indice ese situation de 

pobreza de esta poblacion, tomando como referencia la SISFOH ( Sistema de 

Focalizacion de Hogares) 

TECNICA 

• Entrevista 

Con esta tecnica me permitio obtener datos e information a traves de 

preguntas abiertas formuladas las asociaciones de club de madres. 

Me ha permitido transcribir y analizar la informacion en partes del cuerpo 

de la tesis. 

• Encuesta 

Esta tecnica me permitio recabar informacion cuantitativa para poder 

explicar en terminos numericos que me permitieron explicar el contenido 

de los cuadros. 
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En este proposito se utilizaron preguntas abierta y cerradas de acuerdo al 

interes de mi investigacion. 

Se ha utilizado esta encuesta elaborando cuadros de frecuenta relativa y 

graficos para explication. Y con explication respectivas 

• Observation Participante 

Esta tecnica me ayudo a recoger la informacion de sus reuniones 

participando en sus actividades como: reuniones, reparto 

Esta informacion cualitativa se ha utilizado en la transcripcion de acuerdo 

a los capftulos todas ellas con su explication respectiva. 

INSTRUMENTOS 

Camara fotografica: 

Para registrar las actividades de las madres de familia y la organization de estas 

durante sus reuniones 

Se ha utilizado para capturar las actividades de acuerdo a mis propositos de la 

investigacion. 
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Marco teorico 

E l tema en esta investigation es el estudio socio economico del Programa Vaso de 

Leche en las familias beneficiarias donde se analizara las repercusiones dentro de 

las familias beneficiarias. 

Este es un programa social alimentario que implementa el estado a traves de las 

municipalidades y el cual esta dirigido a grupos mas vulnerables de la poblacion, 

su objetivo principal es mejorar la nutrition de los beneficiarios, ayudar a superar 

la inseguridad alimentaria en la que se encuentra. E l Programa de Vaso de Leche 

,fue iniciado por la Municipalidad de Lima Metropolitano en 1984 que consistia en 

la distribution de leche a ninos en edad escolar en el area de su jurisdiction .un ano 

despues. el Programa se extendio a nivel nacional, al mismo tiempo se articula a la 

propuesta d incorporar la participation comunitaria. a traves de los comites de 

beneficiarios ,por entonces la presencia organizada de las mujeres de los sectores 

populares ya se habia hecho sentir en la escena publica desde fines de los 70 .con > 

la organizacion de los comedores populares (1979) ante las primera 

manifestaciones de la crisis economica , pudiendo involucrarse rapidamente ante 

la convocatoria a participar de los comites de vaso de leche. 

L a situacion de pobreza dentro de nuestra sociedad ha ocasionado como una de su 

medidas la implementacion de los Programas Sociales que mediante Politicas 

Publicas se han orientado hacia disminuir la situacion de pobreza y por ende la 

desnutricion cronica infantil en familias ubicadas en las partes periurbanas de las 

ciudades y tambien en el campo . En ese sentido estos Programas Sociales como 

es el caso de Programa Vaso de Leche tienen su poblacion objetivo es la ninez y 

madres gestantes con peligros de mortandad. Se entiende el proposito de estos 

programas y su incidencia en las personas vulnerables. sin embargo por la manera 

y la forma en que llegan a la poblacion beneficiaria no satisfacen los objetivos 



trazados del estado por que la dotacion del Vaso de Leche no cubre realmente las 

necesidades alimentarias de la ninez y las madres gestantes y de otro lado porque 

se encuentra en muchos lugares la focalizacion desmereciendo las necesidades de 

otras poblaciones que se encuentran en situation de pobreza. 

La implementation de los programas sociales surge como una respuesta a los 

necesidades socioeconomicos de las familias en extrema pobreza , teniendo en 

cuenta los modelos de desarrollo aplicados no han contribuido a mejorar el 

abandono de las familias ubicadas en las periferias de la cuidad y del campo 

haciendo la existencia mas abierta de una brecha de desigualdad social donde s e 

aprecia aun todavia poblaciones excluidas y marginadas. (UNMSM, 2010) 

Los programas sociales zona actividad de orden publico que. en el marco de las 

Polfticas Social de Gobierno, se viene ejecutando y desarrollando en el Peru. Estos 

programas tienen principalmente dos funciones, la primera es redistributiva, es 

decir apoya en la lucha de la reduction de la pobreza, buscan dar soporte a personas 

que de otro modo se verian forzados a vivir de una manera 'poco humana. La 

segunda es de desarrollo de capital humano, es decir lucha contra la desnutricion de 

poblacion en riesgo, donde cabe senalar de 0 a 6 anos, madres gestantes. entre otros. 

Ante el aumento de la existencia de familias en situation de pobreza y una ninez 

en permanente desnutricion cronica, mediante el estado vieron la necesidad de 

formular los programas sociales a partir de la decada de los 80 teniendo en cuenta 

el proceso migratorio compulsivo donde las ciudades afrontaron una incidencia 

poblacional a su vez con demandas laborales, esta situation ocasiono el 

establecimiento una politica economica fuertemente expansiva, donde se elevo las 

tasas de gasto publico en Programas Sociales. 

Dentro de los propositos del Estado como una forma de contribuir a disminuir la 

desnutricion cronica infantil en familias de extrema pobreza creado en enero de 

1985 para contribuir al programa de apoyo social alimentario utilizando como 

espacios de apoyo a las Municipalidades del pais. destinando la dotacion 

alimentaria a los sectores menos favorecida y mas vulnerables en la perspectiva de 
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contribuir a mejorar la situation alimentaria de la poblacion en situation de 

pobreza. 

Este Programa del Vaso de Leche (PVL) , es un Programa Social tiene como 

objetivo proporcionar, una ration diaria de alimentos a la poblacion considerada 

vulnerable, con el proposito de ayudarla a superar la inseguridad alimentaria en la 

que se encuentra. Las acciones de este programa, realizadas con la fuerte 

participation de la comunidad, tienen como fin elevar su nivel nutritional y asi 

contribuir a mejorar la calidad de vida a nivel economico de este colectivo que, por 

su precaria situation economica, no ese encuentra en condiciones de afrontar sus 

necesidades basicas. 

Dentro de organization el P V L en cada Municipalidad Provincial, Distrital y 

delegados de la jurisdiction, conforman un comite de Administration, integrado 

por el Alcalde, un Funcionario Municipal, un representante del Ministerio 

Municipal, un representante de Ministerio de Salud y tres representantes de la 

organization del programa de vaso de leche (INE1, 2011, pag. 65) 

Ante los cambios de la sociedad, se establecen una nueva Politica Alimentaria, que 

pretende no solo beneficiar directamente a los pobres extremos con la estrategia de 

refocalizacion, tratando de involucrarlos en la construction de una verdadera 

democracia, sin embargo esta propuesta adolece e n su proposito teniendo en cuenta 

que estas poblaciones se encuentran desprotegidas socialmente y en ese sentido su 

participation e involucramiento al interior d sus organizations es fragil y por lo 

tanto no se empoderan de este programa en ese sentido no pueden acceder y plantear 

sus reivindicaciones como ciudadanos participativos para la contribution del 

desarrollo al interior de estas organizaciones en la sociedad. De tal manera que no 

constituyen actores sociales objetivos en el proyecto politico nacional. 

Si tenemos en cuenta la existencia de la situation de pobreza es una condition 

donde una familia carece del acceso al ingreso economico estable, el cual en buena 

cuenta es un indicador para conocer el grado de bienestar familiar que afronta esa 

familia. Esta realidad se asocia a la desigualdad de oportunidades en las familias 
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loa cuales repercuten en la insatisfaccion de sus necesidades basicas de 

alimentacion, salud, las condiciones de vivienda, education, empleo, ingresos, 

gastos aspectos que son determinantes en el desenvolvimiento socioeconomicos de 

estas familias haciendo muchas veces que la transmision de esta pobreza se 

transmita de manera generacional por la falta de oportunidades y apoyo por parte 

del estado en esa perspectiva se hace urgente pohticas inclusivas en trabajo, 

education, salud, vivienda principalmente. 

La presencia de ingresos economicos insuficientes en las familias contribuye a la 

desnutricion que consiste en una deficiente ingesta alimentaria (deficiente en yodo, 

hierro y micronutrientes) principalmente en el sector de la ninez propiciando la 

presencia de enfermedades propias que afectan a la ninez y a su vez una.latente 

mortandad. 

La desnutricion infantil ha sido catalogada por la UNICEF como una emergencia 

silenciosa: genera efectos muy daninos que se manifiestan a lo largo de la vida de 

la persona, y que no se detectan de inmediato. La primera serial es el bajo peso, 

seguido por la baja altura; sin embargo, ellas son solo las manifestaciones mas 

superficiales del problema. Segun UNICEF, hasta el 50% de la mortalidad infantil 

se origina, directa o indirectamente, por un pobre estado nutritional. (Seinfeld, 

2009) 

La desnutricion cronica infantil en el Peru es un problema grave. Segun estandares 

internacionales, casi el 30% de ninos menores de cinco anos sufre de este mal. 

Reconociendo los altos costos sociales y economicos que genera la desnutricion, se 

han desarrollado, desde hace varios anos, poh'ticas publicas que intentan reducirla 

y/o erradicarla; sin embargo, estos esfuerzos no han sido suficientes. A pesar de 

mas de veinte anos de pohticas y programas contra la desnutricion, la prevalencia 

de la misma sigue siendo elevada, asi como lo son tambien las diferencias en esta 

materia entre individuos de distintas regiones y distintos quintiles de riqueza. el 

problema de desnutricion es un problema que se considera desde entes del 

nacimiento del nino hasta los tres anos. Por que este periodo se forma el cerebro y 
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otros organos vitales como el corazon, el higado y el pancreas. Por esta razon, un 

individuo malnutrido durante esa etapa de su vida es mas vulnerable a los efectos 

negativos de dicha condition. Hay que considerar, ademas, que dado el rapido 

crecimiento de los ninos en sus primeros anos, los requerimientos nutricionales son 

mas altos y especificos, y que la alimentation depende enteramente de terceros 

(padres o cuidadores), quienes pueden no tener los recursos y/o los conocimientos 

suficientes para llevar a cabo esta tarea de forma adecuada. (Beltran & Seinfeld, 

2014) 

L a aplicacion de los programas sociales dieron parte de las politicas piiblicas de 

parte de los sucesivos gobiernos de turno e incluso muchas veces fueron utilizados 

como plataforma publica. Analizando a es tos programas sociales en su conjunto 

estas se enfocan en las poblaciones de familias con escasos recursos economicos o 

poblaciones en riesgo como el Programa Nacional de Apoyo Directo a los mas 

pobres -JUNTOS, E l Programa de Complementation Alimentaria - PCA, el 

Programa de Integration Nutritional, E l Programa de Vaso de Leche y el programa 

de alimentation y nutritional al paciente ambulatorio con tuberculosis y familia-

PANTBC. Durante toda esta decada la mayoria de programas sociales buscan 

reducir los niveles de pobreza que el gobierno anterior habia elevado, y de esa 

manera dar los niveles de vida aceptables para la poblacion. (Grade, 2014) 

L a continuation de estos programas sociales en buena parte son responsabilidades 

sociales de parte del estado teniendo en cuenta la existencia de una mayoria de la 

poblacion que se encuentra en situation de pobreza donde por su naturaleza estos 

programa sociales devienen en programas asistencialista que no contribuye al 

desarrollo humano de estas familias por que no articula la organization, la 

production de estas familias los cuales continuan en situation de pobreza en ese 

sentido estos programas sociales como el vaso de leche no contribuye a disminuir 

la situation real de pobreza de estas familias. 
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E l Programa Vaso de Leche tiene igualmente como protagonista a las 

organizaciones de mujeres, que se encargan de empadronar a la poblacion para ser 

atendida con la distribution diaria de las raciones de avena o leche preparada, al 

mismo tiempo que realizan las coordinaciones necesarias con el Municipio para el 

abastecimiento del producto. Estas organizaciones de base, u organizaciones 

comunales, resultan del trabajo coordinado de los diferentes comites, siendo que 

cada comite equivale a una cuadra o conjunto de cuadras o manzanas de acuerdo a 

la extension de beneficiarios. 

Segun los estudios realizados a los ninos se encuentra que los factores de riesgo 

que enfrentan los ninos en su desarrollo desde su nacimiento hasta los 5 anos son 

los factores biologicos de riesgo (nutrition, enfermedades infecciosas y exposition 

ambienta y los factores psicosociales de riesgo (factores relacionados al cuidado 

del padre). Con respecto a la nutrition, se identificaron algunos riesgos 

espetificos: crecimiento intrauterino (reflejado en bajo peso al nacer), desnutricion 

(reflejado en bajo talla), deficiencia de yodo y hiero y otros componentes 

nutricionales (como lactancia materna y consumo de zinc). La baja talla 

(desnutricion cronica) resulto ser el factor mas riesgosa., principalmente por su alta 

prevalencia en regiones como la nuestra. 

De otro lado, (Pariona Sulca, 2015) manifiesta que al alimentation tienen 

implicancias en las representation des y los imaginarios, abarca elecciones, 

clasificaciones, simbolos que organizan las diversas visiones de mundo en el tiempo 

y en el espacio. Dado que la alimentation humana es un acto cultural, es posible 

pensarla como un sistema simbolico en el cual estan presentes codigos sociales que 

operen en el establecimiento de relaciones de los seres entre si y con la naturaleza. 
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Hipotesis 

Los beneficiarios del programa de vaso de leche en su mayoria son ninos y 

ancianos, provenientes de las zonas rurales de la sierra sur y el V R A E M , a ellos 

se les subvenciona con una bolsa de productos y que estos no contribuyen en el 

mejoramiento de su dieta alimenticia, de modo que el programa se convierte en 

proyecto sin sostenibilidad para la poblacion beneficiaria en el Fundo 

Nahuinpuquio en el Distrito de Carmen Alto. 
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CAPITULO I 

GENERALIDADES D E L DISTRITO DE CARMEN A L T O 

1.1. Breve Resena Historica. 

Segun el (Municipalidad Distrital de Carmen Alto, 2015) (Plan de Desarrollo 

Concertado) que sera senalado para delante como PDC, elaborado por el Municipio 

de Carmen Alto el ano 2015. 

Carmen Alto es el nombre del antiguo barrio colonial de la ciudad de Ayacucho 

muy cerca al Cerro Acuchimay, a unos cuantos metros del rio Alameda, este barrio 

antiguamente era conocido con el nombre de Qarmenqa, el cual es estos tiempos 

solo es pronunciado en momentos importantes de la localidad. E l termino 

Qarmenqa provendria de las palabras quechua: qaraq minkaq, el primer 

significaria servir y el segundo minka, trabajo comunal, con otros mencionan que 

en el barrio de Carmen Alto la poblacion se dedicarian a la actividad de qaraq 

pelay (curtiembre). L a cual, esta en discusion y esta pendiente de investigaciones 

mas profundas. 

La denomination de Qarmenqa, se desconoce la fecha de fundacion, no se sabe 

cuando fue y quienes fueron sus primeros habitantes. Segun investigaciones 

arqueologicas se tiene avances sobre el territorio de Carmen Alto al mencionar que 

estuvo poblada desde tiempos inmemoriales por las poblaciones pre incas e incas: 

Los Warpas, Wari, Chancas e Incas, esto lo atestiguan restos arqueologicos 

encontrados en Campanayoq, Acuchimay, Nahuinpuquio, Casaorcco y otros. 

La ciudad de Huamanga (Ayacucho fue fundado como ciudad espahola el 25 de 

abril de 1540 con nombre de San Juan de la Victoria o Guamanga en el lugar 

llamado Pukaray habitado por los lugarenos que fueron registrados por los cronistas 

como los Guayacondores de la macro etnias Anqara, teniendo estos datos historicos. 



senalamos que los pobladores de Qarmenqa a la llegada de los espaiioles serian los 

Guayacondores. 

Los denominados Qarmenqinos en tiempo de la colonia se dedicaron a las 

actividades de artesania, curtiembre, pero una gran mayoria se dedico al arrieraje, 

el cual dio a Carmen Alto la identidad de legendarios arrieros. En este proceso de 

conectividad entre Lima, Huamanga, fue muy importante a construction del puente 

de la Alameda en 1590, a responsabilidad del capitan espanol Juan Ponce de Leon. 

E l dicho puente fue construido con piedra y cal, y sirve hasta la actualidad a los 

vecinos de Carmen Alto y a la poblacion de la ciudad de Ayacucho. 

L a actividad del arrieraje hasta el ano de 1921, fue el unico medio de transporte 

comercial en la region de Ayacucho, sirviendo de enlace entre productores y 

consumidores de las regiones de la Costa, la Sierra y la Selva. Los arrieros 

Cannenqinos viajaban, acompanados de sus mujeres, e incluso de sus hijos 

menores, que eran encargados en angarillas, recorrian durante todo el ano las 

diferentes provincias del departamento de Ayacucho y de otros departamentos 

vecinos. Se habla de los arrieros de Carmen Alto, que en tiempos de la colonia, 

fueron grandes transportistas que generaron que participaron en el intercambio 

entre las ciudades de Buenos Aires, Tucuman en la Republica Argentina en 

nuestros dias y Lima capital del Virreynato de Peru en aquellos tiempos, dentro de 

su recorrido pasaban por la Republica de Bolivia que en aquellos tiempos se le 

conocia con el nombre de Charcas. 

Segun (Apaico Alata, 2009) senala que los arrieros comerciantes no solo llevando 

mercanci'as, sino, tambien, importantes conocimientos sobre tecnologia, politica, 

religion y diversas costumbres de la vida urbana y rural. Sin embrago, dicha 

actividad paulatinamente se nan ido extinguiendo como medio de transporte 

importante al ver que el mercado laboral se alejaba por la presencia de los servicios 

de transporte por carros gracias a la conectividad vial. Es asi en 1972, conforman 

la Cooperativa de Transportes Carmen Alto que da servicio hasta 1987 

(aproximadamente) a los pasajeros que viajaban a Lima y Cusco. A la par los 

arrieros fueron minguando, inclusive hasta los anos dos mil se ha visto unas pocas 
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familias migrantes residentes en Carmen Alto realizar algunos viajes con fines de 

comprar ganado y vender en Ayacucho. 

Por su proceso historico el pueblo de Qarmenqa siempre ha estado ligado a la ciudad 

de Ayacucho, por su actividad economica y asi mismo fue participe del proceso 

historico regional, debido a que en la Emancipation la poblacion Carmen Alto 

participo activamente en diferentes actos de los levantamientos en favor de la 

independencia. Asi mismo, durante la epoca republicans participaron en la guerra 

con Chile, donde la poblacion de Carmen Alto defendio la causa nacional. Asi 

mismo participaron en las Guerras Civiles por, las disputas gubemamentales que 

dieron a la batalla de Acuchimay el 22 de enero de 1882, donde el ejercito del 

Centro sale victorioso en nombre de unification del pais. 

En lo concerniente a la creation del Distrito de Carmen Alto, en 1920 la ciudad de 

Ayacucho, capital del Departamento del mismo nombre y de la Provincia de 

Huamanga ostenta el Distrito de Ayacucho o del cercado. La ciudad estaba dividida 

fisicamente en dos fricciones por el rio Alameda, en Huamanga en la derecha estaba 

los barrios coloniales y populares: Conchopata, Teneria, Carmen Alto y 

Capillapata. Estos barrios estuvieron comunicados por cuatro puentes de piedra 

sillar un solo arco, colocados sobre el rio Alameda. 

Ante el crecimiento poblacional y la demanda en servicios de vivienda, transporte 

empleos el 23 de noviembre de 1919, se reunen los vecinos para gestionan la 

creation del Distrito con apoyo de toda la poblacion liderados por los senores 

Manuel Fernandez, Mariano Chipana, Virgilio H. Maldonado, Juan Climaco, Sulca, 

entre otros. Bajo esta inquietud se organizaron y comenzaron a realizar las gestiones 

pertinentes en las instancias nacionales teniendo en cuenta que para su desarrollo 

necesitaba de un apoyo del comercio y a la industria y transporte, y si mismo un 

mayor apoyo a la actividad agricola dentro de sus partes perifericas. Para este hecho 

comenzaron a elaborar diferentes memoriales justificando las razones y motivos 

para el reconocimiento como nuevo distrito plantean que el nuevo distrito bajo la 

denominacion de Carmen Alto, o tambien denominarse Abraham Valdelomar 

aprovechando las circunstancias de la visita a la ciudad de Ayacucho de este escritor 
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y su fallecimiento imprevisto en Ayacucho, dejo de lado esta motion de llevar este 

nombre y por lo tanto se quedo con el nombre actual de Carmen Alto. 

En terminos historicos Carmen Alto fue el primer distrito creado en la ciudad de 

Ayacucho hace 95 anos, mediante Ley N° 341, el 6 de septiembre de 1920, por el 

Congreso del centro (Huancayo), durante el Gobierno de Augusto B . Leguia, en la 

actualidad forma parte de los cinco Distritos metropolitanos de la ciudad de 

Ayacucho. 

E l Distrito de Carmen Alto hasta los fines de la decada del 70 del siglo pasado fue 

"pequeno" como espacio urbano, es en los primeros anos de los 70 se crea el Pueblo 

Joven de Vista Alegre, disgregandose del barrio de Rudaccasa. Los afectados por 

el conflicto armado interno en el continuo desplazamiento rural hacia lo urbano 

forman nuevos asentamientos humanos, asociaciones de viviendas, siendo una de 

las numerosas en poblacion. La Asociacion de Vivienda Ciudad Los Angeles de la 

Paz - Yanama. 

1.2. Ubicacion 

Se encuentra ubicado el distrito de Carmen Alto en la jurisdiction de la Provincia 

de Huamanga, Region Ayacucho. La capital del Distrito es del mismo nombre y 

forma parte de la ciudad de Ayacucho. 

E l Distrito de Carmen Alto se encuentra ubicado entre las coordenadas siguientes: 

Latitud sur 13° 10' 20" y longitud oeste 74° 13' 27". Y la altitud varia entre los 

92800 a 3450 m.s.n.m. 

Limite del Distrito de Carmen Alto 

• Por el Norte : Con el Distrito de Ayacucho 
• Por el Sur : Con el distrito de Chiara 
• Por el Este : Con el Distrito de San Juan Bautista 
• Por el Oeste : Con el Distrito de Socos 

23 



IMAGEN N° 1 
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Fuente: (Mapas de Ayacucho, 2010) 

IMAGEN N° 2 

MAPA PROVINCIAL D E HUAMANGA 

Fuente: (Mapas de Ayacucho, 2010) 
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IMAGEN N° 3 

PLANO D E L DISTRITO D E C A R M E N A L T O 
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Fuente: (Retablo, 2009) 

1.3. Poblacidn 

La poblacion del Distrito de Carmen Alto se ha incrementado considerablemente 

en los ultimos doce afios, segiin datos registrados por el Analisis Situacional de 

Salud del distrito de Carmen Alto (ASIS-2012) y proyecciones del Institute 

Nacional de Estadlstica e Inform&tica (ENEI-2014). 

Dicho incremento se puede evidenciar en los registros existentes, porque en el ano 

1993 el distrito de Carmen Alto tuvo una poblaci6n total de 8914 habitantes; 

seguidamente, segun el censo del INEI para el afio 2005 la poblaci6n total fue 16080 

habitantes y se puedo notar que hubo un incremento de 7,166 (44,18%) habitantes, 

luego para el ano 2007 la poblacion fue de 16,219 habitantes y para el ano 2010 son 

18043 habitantes, 
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G R A F I C O N° 1 

Poblacion del Distrito de Carmen Alto 1993-2010 

20000 
18043 

Ano 1993 Ano 2005 Ano 2007 Ano 2010 

Fuente: (Centro de Salud de Carmen Alto, 2012) 

De acuerdo proyecciones del INEI 2007 el distrito de Carmen Alto tuvo una 

poblacion total de 16, 219 y para el ano 2014 crecio a 21350, haciendo un 

crecimiento poblacional de 5,131 habitantes en 7 anos, se aprecia en el cuadro: 

CUADRO N° 1 

Crecimiento poblacional en el distrito de Carmen Alto 

>' .A"N '0"5 ' '-̂ i s ^ ^ M ^ M S 
2007 16219 
2008 16814 
2009 17422 
2010 18043 
2011 18678 
2012 19325 
2013 19987 
2014 20661 
2015 21350 

Fuente: (INEI, proyecciones de Censo por ano 2007 a 2015,2007) 
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a) Poblacion segun procedencia u origen. 

Los factores de crecimiento poblacional se encuentran en la migracion de los 

pobladores del campo en la busqueda de mejorar sus condiciones de vida, para el 

cual realizaron invasiones, formandose los Asentamientos Humanos Los Angeles 

de la Paz Yanama y alrededores. 

G R A F I C O N° 2 

£Ud nacio en este Distrito? 

Gsi 

Fuente: (Plan de Desarrollo Concertado local, 2015) 

Segun el grafico se muestra que los pobladores que no nacieron el Distrito 

representan el 41% y que si nacieron son el 59% siendo una poblacion migrantes 

que dejaron su pueblo de origen ya sea por diferentes motivos, asentandose en las 

periferias del Distrito. 

b) Poblacidn por sexo: Masculino y Femenino. 

En el grafico se puede observar la poblacion segiin sexo, en el distrito de Carmen 

Alto, existe una variacion censal, en relacion al sexo masculino es de 51.9% en el 

ano 1993 a un 49.9% en 2005 existiendo variacion de 2% puntos porcentuales. En 

relacion de censo 1993 al censo 2005. 

27 



G R A F I C O N° 3 

Poblacion segiin Sexo del Distrito de Carmen Alto 1993- 2005 

50.1 

48.1 
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Fuente: (Elaboration Oficina Estadistica Centro de Salud de Carmen Alto, 2009) 

1.4. Caracteristicas Socioeconomicas 

La poblacion periferica del Distrito de Carmen Alto se dedica a la agricultura y 

ganaderia incipiente para el autoconsumo, con rendimiento por debajo de los 

promedios estandares, se caracteriza por el uso de tecnologia tradicional, manejo 

de suelos y pastos insuficientes. 

Mientras que la poblaci6n urbana del distrito se dedican al comercio, construction 

civil, a la administracion publica, un grupo de Micro pequena empresa dedicados 

al arte culinario, los cuales guian el desarrollo empresarial del distrito y al vida 

economica de la poblacion, son agentes dinamizadores de la sociedad que confluye 

en su composition, diversos aspectos que permiten su crecimiento y desarrollo de 

la jurisdiction. 

Una parte de los micro pequenas empresas, son informales, no tributan no pagan 

beneficios sociales a sus trabajadores. Es decir, operan al margen de la legalidad 

fiscal y laboral. 
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L a falta de competitividad de los MYPES en la region se debe a la falta de acceso 

a creditos financieros, para adquirir o repotenciar sus maquinarias a la adquisicion 

de la materia prima e insumos, siendo la alta tasa de interes que cobran las entidades 

financieras por considerar a las MYPES de la region como de alto riesgo 

Por esa razon la municipalidad Distrital de Carmen Alto, prioriza como lfnea 

estrategica promover y fomentar las actividades economicas, fortaleciendo al 

sector de micro empresarios del Distrito de Carmen Alto. A traves de la Sub 

Gerencia de Desarrollo Economico y Social, con la finalidad de buscar su 

competitividad de este sector y de esta manera fortalecer y coadyuvar el desarrollo 

del sector de la micro y pequena empresa. 

1.5. Presencia de Instituciones Educativas 

Existe en el Distrito de Carmen Alto un aumento de poblacion infantil el cual en 

terminos educativos origina una demanda de estos servicios, teniendo en cuanta 

que esta es la base para el desarrollo humano. En ese sentido Segun la D R E A 

(Direccion Regional de Educacion de Ayacucho 2015) E l sistema asume la 

responsabilidad de la creation de centros educativos en este distrito para contribuir 

al despegue socio-economico de estas familias. . 

Es por ello que encontramos los siguientes centros educativos: 

I.E.P. Nivel Inicial 

• I . E . I 106 

• I . E . I Mari Carmen Salas 

• I . E . I Vista Alegre 

I .E . Nivel primario 

• I.E.P. Mari Carmen Salas 

• I.E.P. Virgen del Carmen 

• I.E.P. Abrahan Valdelomar 

• I.E.P.P Cibernet 
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T.E.P. Nivel secundario 

• I.E.P. Jose Gabriel Condorcanqui 

• I.E.P. Vista Alegre 

• I.E.P. Domingo Sabio 

• I.E.P. Cibernet 

• I.E.P San Ramon 

• I.E.P. L A Paz de Yanama 

• I.E.P. La Florida 

I.E.P. Nivel Superior 

• Inst. La Pontificia 

• Inst. Cesde 

• Escuela de sub Oficiales PNP 

En la zona rural solo se tiene la presencia de instituciones educativas del nivel 

primario y solo hasta el sexto grado de primaria teniendo la necesidad de migrar a 

la ciudad para terminar los estudios secundarios. 

Asistencia escolar de 03 anos a 16 anos de edad a nivel del distrito de Carmen 

Alto 

Para el caso de la educacion inicial se ha tornado como indicador la asistencia 

activa de la poblacion escolar matriculada de nivel inicial instituciones privadas y 

piiblicas en el distrito de Carmen Alto, tomando como referencia el ano 2014 

registrando un total de 1120 ninos matriculados (DREA 2015). 

Esta realidad en esta poblacion educativa, va sobre pasa la demanda teniendo en 

cuenta que muchas familias van mejorando en sus ingresos economicos en tal 

sentido se aprecia que acuden a los centros educativos privados ubicados en la 

ciudad de Ayacucho en la perception que estos servicios privado se realiza en mejor 

calidad en este espacio. 

En el nivel primario para el ano 2014 se encuentran matriculados ninos un total 

2550, (DREA 2015) esta cantidad de asistentes se puede explicar para este nivel se 
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encuentran una mayor cantidad de centros educativos nacionales 7 instituciones 

publicas y 3 instituciones privadas. Cabe agregar que existe una afluencia total 

hacia la Institution educativa de San Ramon en el nivel primario y secundario 

En el nivel secundario, en el ano 2014 (DREA 2015) se encuentran matriculados 

1843 estudiantes, esta cifra refleja que para este nivel desciende el numero de 

matriculados en relation al nivel primario por razones de desertion educativa que 

tiene que ver con aspecto de la economia familiar, asi como embarazo prematures 

en las adolescentes. 

CUADRO N° 2 

Proportion de estudiantes que no acceden a Education Preescolar en el Distrito de 

Carmen Alto 

D I S T R I T O C O M U N I D A D 
Menor 
de edad 

No 
acceden a 
Education 
Preescolar 

No 
estudia 

P R O N O E I I N I C I A L 
Total 

Preescolar 

Carmen Alto 

Acuchimay 23 1 34 34 

Carmen Alto 

Heroes de Arica 6 1 8 3 11 

Carmen Alto 

La Florida 23 9 1 6 35 41 

Carmen Alto 

La Paz 41 8 2 22 40 62 

Carmen Alto 

Licenciados I I I 14 1 6 5 n 

Carmen Alto 

Pokras I 25 8 5 12 17 

Carmen Alto 
Pokras I I 13 2 6 20 26 

Carmen Alto 
Pokras I I I 15 0 1 7 8 

Carmen Alto 

Quicapata 43 10 1 3 38 41 

Carmen Alto 

Sefior de los Milaaros I 38 2 6 33 39 

Carmen Alto 

Sefior de los Milaaros 11 o 2 4 10 14 

Carmen Alto 

Vista Alegre Ampliacion 13 2 1 10 11 

Carmen Alto 

Vista Alegre Centre 50 8 51 51 

Carmen Alto 

Yanama 58 15 4 69 73 
Total en Carmen Alto 365 69 4 72 367 439 

Fuente: (Unidad Educativa, 2014) 

1.6. Presencia de Puestos de Salud 

A nivel el Distrito cuenta con dos centros, para una poblacion de 21350 (LNEI 

2015), esto refleja un deficit en atencion de los usuarios el cual repercute en la 

calidad de la atencion y el servicio que demanda esta poblacion donde la presencia 
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de personal medico es insuficiente (01 en cada centro de salud), asi mismo se 

encuentran en Yanama, Pokras, Tambopoquio donde la responsabilidad lo asumen 

las enfermeras quienes no diagnosticar las enfermedades que padecen los usuarios, 

solamente realizan curaciones externas la dotacion de medicamentos es gen^rico. 

En relaci6n a la infraestructura de ambos servicios existe un descuido en la 

infraestructura donde se observa hacinamiento en la atenci6n de los usuarios 

creando malestar tanto en el personal m&lico y en los ambientes 

Estos establecimientos no cuentan con equipos necesarios de atencion, por la 

categorization en que se encuentran en tal sentido la inversion economica es 

insuficiente en estos servicios de salud. 

Por la focalizacion en que se encuentran dentro del Distrito de Carmen Alto 

dificultan la atencion a las comunidades por la distancia en que se encuentran lejos, 

como Tambopoquio, Campanayoc, Quishuar y Casaorcco, ocasionando en muchos 

de los casos el fallecimiento de los pacientes. 

CUADRO N° 3 

Establecimientos de Salud 

Nombre del 
Establecimiento Clasificacion Distrito Categoria Condition 

Centro de Salud de 
Carmen Alto 

Centro de Salud 
o Centros 
Medicos 

Carmen 
Alto 

1-3 Funcionamiento 

Centro de Salud de 
Vista Alegre 

Centro de Salud 
o Centros 
Medicos 

Carmen 
Alto 

1-3 Funcionamiento 

Centro de Salud de 
Pokras 

Puesto de Salud Carmen 
Alto 

1-2 Funcionamiento 

Centro de Salud de 
Yanama 

Puesto de Salud Carmen 
Alto 

I - l Funcionamiento 

Fuente: (Asistencia de Seguro Integral de Salud, 2012) 
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De acuerdo al cuadro se puede senalar que en el Distrito de Carmen Alto en relation 

al servicio de salud existe una marginacion hacia esta poblacion teniendo en cuenta 

que la presencia de los dos centros de salud no cubren la demanda de la alta 

densidad poblacional por que los dos centros cubren ambos con personal medico 

y apoyo en salud de manera insuficiente a esto se agrega un asinamiento en la 

atencion de otro lado en menor nivel existen 02 puestos de salud bajo la 

responsabilidad de ambos por Profesionales en Enfermeria y Obstetricia no estando 

capacitadas para el tratamiento de la salud. 

Esto significa que de parte de las entidades responsables, siguen considerando para 

este caso a esta poblacion como pobladores sin acceso a una atencion integral en 

salud por lo tanto la poblacion se encuentra descontenta con este tipo de servicio 

que no satisface plenamente sus diversas enfermedades. 

1.7. Paisaje Urbanistico 

A partir del proceso de la migration la configuration urbana en este Distrito ha 

ido adquiriendo nuevas composiciones urbanisticas teniendo en cuenta que los 

pobladores migrantes del campo en las partes perifericas del Distrito han 

reproducido sus formas de vivienda bajo una nueva adaptation a esta realidad 

urbana este sentido es prioridad de estos pobladores la titulacion para luego 

acceder a los servicios basicos de agua y desagiie. 

Es asi que se puede observar dentro de este escenario la construction de viviendas 

de un lado con material precario en razon a la situation economica que afronta 

estas familias, pero tambien encontramos viviendas con construction de material 

noble por el apoyo del Ministerio de Vivienda mediante programa social de techo 

propio otorgando un monto total de 2000 mil soles principalmente a familias de 

extrema pobreza. Mejorando en cierta medida sus condiciones de las viviendas 
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finalidad era formular, coordinar, ejecutar y evaluar proyectos en materia de 

alimentation, salud y empleo temporal productivo, destinados a los sectores mas 

pobres del pals. 

Si bien la ley 24509 fue un avance para la institucionalizacion del Programa, las 

mujeres de los comites habian alcanzado ya una vision mucho mas amplia de las 

posibilidades de su organization. En sus documentos senalaban como sus 

propositos hacer de la iniciativa contra el hambre una lucha por cambiar la realidad 

que estaba condicionando la miseria extendida, trabajar por la mayor participation 

de las mujeres y la comunidad en modalidades de autogestion y cogestion, como 

despues efectivamente se concreto. 

Sin embargo, de acuerdo a la opinion de expertos en Programas Sociales, senalan 

que los inicios del Programa en la Municipalidad de Lima Metropolitana y su 

expansion a nivel national fue una respuesta politica a un problema social, mas que 

una aproximacion tecnicamente valida para enfrentar sus objetivos reales de 

"reducir la desnutricion de grupos vulnerables". 

2.2. Finalidad 

(Municipalidad Distrital de Carmen Alto, 2015). Tiene como finalidad normar la 

organization, planificacion, ejecucion, control y evaluacion de las actividades 

destinadas a la gestion e implementacion del Programa Vaso de Leche, permite 

mejorar la nutrition de los ninos entre 0 a 6 anos de edad, madres gestantes, y en 

periodo de lactancia, priorizando entre estos a los que presentan estado de 

desnutricion o se encuentran afectados por la tuberculosis; asimismo a ninos de 7 a 

13 anos y ancianos en abandono material y afectados por tuberculosis, siempre y 

cuando la posibilidad presupuestal lo permita. 

• Garantizar que los beneficiarios conozcan el proceso de organizacion y 

conduction del programa Vaso de Leche. 
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• Precisar las fases de organizacion, selection, programacion, evaluation, 

distribution, supervision y control de los recursos del programa Vaso de Leche. 

• Normar las funciones y responsabilidades de las presidentas y juntas de las bases 

del programa Vaso de Leche. 

• Normar las funciones y responsabilidades de las apoderadas de las beneficiarias 

del Programa Vaso de Leche. 

• Normar las sanciones respectivas de acuerdo a la infraccion cometida como 

presidenta, apoderadas de los beneficiarios del Programa de Vaso de Leche. 

2.3. Objetivos 

Par su funcionamiento establece normas referentes a la organizacion, inscripcion, 

supervision y control de la utilizacion de los recursos asignados a cada uno de los 

beneficiarios integrantes del Programa Vaso de Leche. 

Establecer y regular las funciones y atribuciones que le compete al comite de 

Administracion del Programa Vaso de Leche. 

2.4. Bases legales del Programa Vaso de Leche 

• Ley de creation del Programa Vaso de Leche. N° 24059 

• Constitution Politica del Peru 

• Ley N° 250307, Organizaciones de base del Programa Vaso de Leche 

• Ley N° 26637, Normas referidas a la administracion del Programa Vaso de 

Leche 
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• Resolucion de la contraloria N° 003-200-CG, supervision, control e informacion 

del Programa Vaso de leche 

• Ley N° 27470 normas complementaria del Programa Vaso de Leche 

• Otras leyes, normas, directivas conexas al Programa Vaso de Leche. 

2.5. Organizaciones del Programa Vaso de Leche 

Con fines de establecer una mejor atencion, crearon articulos para poder dirigir o 

direccionar este programa. 

Art 1 0 donde establecen la organizacion estructural del Programa Vaso de Leche 

integra de la forma siguiente: 

• Comite de administration de Vaso de Leche 

• Comite especial del Vaso de Leche 

• Tres integrantes que representan a todas las bases del comite del Programa Vaso 

de Leche elegidas democraticamen 

• te por sus bases 

• Presidentas de base del Programa de Vaso de Leche 

• Miembros que integren el comite de fiscalizacion 

Art 2° Para conformar un comite de base del Programa de Vaso de Leche, debe 

requerir un minimo de 35 y un maximo de 175 beneficiarios de acuerdo a las 

normas legales, previo estudio socioeconomic y reconocimiento de la 

Municipalidad. 
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Art 3° Cada comite de base del Programa Vaso de Leche, elegira su junta directiva 

que cumpla con los siguientes requisitos legales. 

Art 4° Cada comite de base del programa de Vaso de Leche, debera contar con un 

comite fiscalizador integrado por beneficiarios y/o apoderados directos. 

2.6. Integrantes del Comite de Administration del Programa 

En su constitution del Programa del Vaso de Leche establecen desde un inicio 

toda una estructura jerarquica y burocratica, donde de acuerdo a intereses del 

municipio, se politiza, movilizando a estas madres de familia beneficiarias. 

Art 5° E l comite de administration se integrado tal como establece normas 

complementarias para la ejecucion del Programa Vaso de Leche, con la Ley 27470 

• Presidente, el Alcalde de la Municipalidad Distrital de Carmen Alto 

• Un funcionario de la Municipalidad Distrital de Carmen Alto, designado por el 

alcalde. 

• Un representante delegado del sector salud de la zona (centro o postas de salud). 

• Tres representantes beneficiarias del comite del Programa de Vaso de Leche. 

debiendo ser democraticamente elegidas por sus bases. 

• Adicionalmente podra integrar un representante de la Asociacion de productores 

agropecuarios local, reconocida y acreditado por sector de agricultura de la 

jurisdiction. 

2.7. Beneficiarios de los Comites de bases del Programa. 

Art 6° Son considerados integrantes de los Comites de los bases del Programa 

Vaso de Leche a todo aquellos los beneficiarios inscritos en los padrones, previo 
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estudio socioeconomico y de acuerdo a las prioridades establecidas en el marco 

legal. 

• Ninos de 0 a 6 anos 

• Mujeres en periodo de gestation 

• Mujeres en periodo de lactancia 

• Ninos de 7 a 13 anos, que acrediten estado de desnutricion. 

• Personas en estado de desnutricion y/o enfermedad de tuberculosis 

• Personas ancianas es estado de desnutricion y/o enfermedad de tuberculosis 

• Personas ancianas mayores de 65anos, mujeres y varones que no reciben otros 

programas sociales 

• Personas con discapacidad total, que no tienen, apoyo de otro programa social, 

organizaciones, instituciones nacionales y/o internacionales. 

Art 7° Los integrantes del comite de administration, junta directiva de comite bases 

del Programa de Vaso de Leche, ejerceran sus funciones con tal, con el respaldo del 

Municipio, mediante el acuerdo del consejo o Resolucion de Alcaldia, hasta por 

periodo de dos anos consecutivos no pudiendo ser reelectos en forma inmediata. 

2.8. Funciones del Comite de Administration 

Art.8° la funcion del comite de administration del programa son: 

• Determinar los objetivos, fines, pautas y lineamientos de la gestion del programa 

vaso de leche 
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Aprobar el reglamento de organizacion y funciones, y otros documentos de 

gestion del comite de administracion del programa de vaso de leche; y elevarlo 

al consejo municipal para su reconocimiento 

Es responsable de la seleccion de proveedores de los productos del programa de 

vaso de leche 

Verifica, actualiza y aprueba el padron de las beneficiarias 

Supervisa la calidad y buen estado de los productos del programa en el almacen 

de la municipalidad en forma periodica 

Verifica la entrega y recepcion de los productos a las beneficiarias y comites del 

programa de vaso de leche 

Formula la information mensual a remitirse ala la contraloria general 

Promueve la participation de los comites del programa de vaso de leche en 

actividades productivas sociales 

Exigir el cumplimiento estricto de las estipulaciones de los contratos de los 

proveedores de insumos del programa vaso de leche de acuerdo a la ley vigente 

Ejecuta alianzas estrategicas, gestiones, convenios con entidades nacionales e 

internacionales, para generar proyectos productivos, capacitacion y desarrollo 

personal para los comites de base del programa del vaso de leche. 

Sanciona a las presidentas de base, beneficiarios y/o apoderados que infrinjan 

las normas, fomenten el desorden y otras acciones con los fines tantos politicos, 

personales, tipificados como faltas graves y/o delitos en contra de la buena 

marcha del Programa Vaso de Leche. Denunciar los delitos de concusion, 

soborno, coimas y otras a las respectivas instancias. 

Cumplir y hacer cumplir el reglamento interno, las normas y leyes del Programa 

de Vaso de Leche. 
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• Vigilar la trasferencia de la adquisicion de insumos, para el Programa Vaso de 

Leche. 

• Supervisar la correcta elaboration de los cuadros de tabulation y distribution 

de los productos a los beneficiarios debidamente empadronados. 

• Supervisar la elaboration de los informes sobre uso y destino de los alimentos 

para los beneficiarios del Programa Vaso de Leche que deben ser enviados a la 

Contraloria de la Republica. 

• En el caso de los tres representantes del Programa de Vaso de Leche, ejerceran 

sus funciones por el laptop de 2 anos pudiendo ser relegidos hasta dos periodos 

siguientes. 

• Denunciar los delitos de concusion, sobornos, coimas y otros a las respectivas 

instancias. 

• Organizar y hacer cumplir la distribution de los insumos o alimentos. 

• Informar semestralmente al Instituto national de Estadistica sobre los patronees 

y encuestas de beneficiarios bajo responsabilidad. 

• Supervisar que la ejecucion del programa sea absoluta exenta de toda 

politizacion bajo cualquier modalidad. seran responsables de este cumplimiento 

solidariamente todos los miembros del comite. 

2.9. Funciones de los representantes del Comite del Programa Vaso de 

Leche. 

Segun el Art 9°. Las funciones del comite del comite del Programa Vaso de Leche 

son: 

• Cumplir y hacer cumplir el reglamento interno 
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• Supervisa, monitorea, evalua y capacita a los comites de base del Programa 

Vaso de Leche 

• Inspeccionar e intervenir en los comites de base en caso de irregularidades 

existentes previo levantamiento de un acta 

• Cumplir con los acuerdos de la asamblea general de los comites de baso del 

Programa Vaso de Leche 

• Sancionar a las integrantes de las juntas directivas de los comites de base, 

beneficiarios y/o apoderados que incurran en faltas y que desorientan o 

condicionan en el manejo de los insumos asistidos por programa de vaso de leche 

de la Municipalidad Distrital de Carmen Alto, para fines politicos o personales 

• Organiza las festividades que competen a la organizacion de base del Programa 

Vaso de Leche 

• Proponer proyectos productivos y desarrollo para los comites de base del 

Programa Vaso de Leche. 

2.10. Funciones de la junta directiva de los comites de bases de Programa 

Vaso de Leche. 

Con fines de establecer una organizacion interna, establecen en el: 

Art. 10° Las funciones de la junta directiva del comite de base del Programa Vaso 

de Leche son: 

• Convocar a reuniones permanentes de comite de base cada semana y/o 

quincenal con acuerdo de las socias. 

• Exonerar la asistencia previa solicitud de las apoderadas o beneficiarias se 

aceptara como maximo 3 inasistencias con participation de su representante y 

con verification de la fiscalizadora de su comite. 
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• Registrar los movimientos de ingresos de insumos y economicos para diferentes 

conceptos asi como gastos debidamente registrados en un libro de caja o acta. 

• Entregar los insumos que no han sido recogidos por los titulares, dentro del plazo 

de 20 dias habiles y/o reemplazarlo con otra beneficiaria bajo acta. 

• Bajo responsabilidad, no permitir utilizar politicamente a los integrantes de los 

comites de base dentro del programa en cualquier de sus ambitos. 

2.11. Funciones de las beneficiarias del Programa Vaso de Leche 

Existe un reglamento interno, que permite a la beneficiaria cumplir, con las 

normas, para su participation, para ello se contempla en los articulos. 

Art 11° Las funciones de las beneficiarias y/o apoderadas son: 

• Participar en la asamblea general del comite de base al que pertenece 

• Cumplir y hacer cumplir en reglamento interno 

• Apoyar <en la labores realizadas por el comite de administration y la junta 

directiva de su comite de base 

• Coordinar con la junta directiva del comite de base el tipo de insumo que debe 

adquirirse para el programa vaso de leche. 

• Sancionar a la junta de base, beneficiario que incurra en falta con fines poh'ticos 

y lucro personal en los fines asistidos del programa de vaso de leche 

• Participar en la supervision de la distribucion de los insumos en sus respectivas 

bases. 
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2.12. Requisitos para integrar la Junta Directiva y representantes del 

comite del Programa Vaso de Leche 

Con proposito, de apoyar el Programa, consideran importante contar con su Junta 

Directiva, para coordinar acciones propias del Programa. Por eso se senala el 

Art 12° Son requisitos para integrar la junta directiva y representante del comite del 

programa de vaso de leche 

• Ser madre de hijos beneficiaros del programa de vaso de leche, de preferencia 

de ninos menores de 06 anos 

• Ser beneficiario directo del programa de vaso de leche 

• Ser mayor de edad 

• Ser puntual, solidario y democratico, contar con capacidad mental y fisica 

• No ser autoritaria, no cometer atropellos con los beneficiarios y apoderados 

• Domiciliar en la jurisdiction de funcionamiento del comite del programa 

respetando las delimitaciones del distrito de Carmen Alto 

• No tener antecedentes politiales, ni judicial es, inmorales. ni estar inmersos en 

investigaciones del programa de vaso de leche 

• No tener parentesco con los integrantes de la junta directiva hasta el cuarto grado 

de consanguinidad. 

2.13. Requisitos para ser beneficiario del Programa Vaso de leche 

Este Programa, especifica quienes lo conforman, con que requisitos. Para ello 

precisan. 
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Artl3° Son beneficiarios todas las personas que han sido inscritos en el padron 

oficial de manera regular de acuerdo a los procedimientos legales establecidos. 

Art 14° son requisites de deben cumplir para ser beneficiarios del programa de vaso 

de leche con todos los derechos, deberes, obligaciones de acuerdo a las siguientes 

prioridades. 

Primera prioridad 

• Ninos de 0 a 6 anos 

• Madres gestantes 

• Madres lactantes 

Segunda prioridad: 

• Ninos de 7 a 13 anos en estado de desnutricion previo estudio socio economico 

• Enfermos de T B C y desnutricion durante el tiempo en que se encuentran en 

tratamiento hasta su recuperation total 

• De acuerdo a las normas legales considerar beneficiarios ancianos enfermos en 

extrema pobreza tanto varones y mujeres a partir de 65 anos de edad 

• Personas con discapacidad total acreditado con certificado medico que a la fecha 

no cuenten con apoyo de otras organizaciones, instituciones, nacionales e 

international es. 

Son requisitos indispensables para estar en Programa Vaso de Leche 

• Presentar el DNI del nino al momento de inscribirse. 

• Presentar DNI der al madre si esta estuviera en periodo de lactancia. 

• Las madres en periodo de gestation deberan presentar al responsable su DNI al 

igual que su tarjeta de control de salud. 
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• En caso de no tener DNI, presentar su partida de nacimiento del nino donde se 

encuentra el codigo unico de identificacion (CUI) hasta que realice su tramite de 

DNI. 

• Los ninos de 7 a 13 anos, ancianos y afectados por la tuberculosis seran atendidos 

por el programa siempre y cuando haya disponibilidad de los recursos asignados, 

de acuerdo al articulo 6° de la Ley N° 27470. 

• No encontrarse inscrito en otro comite del P V L , del distrito u otros Provincias. 
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CAPITULO I I I 

SITUACI6N SOCIAL DE LAS FAMILIAS BENEFICIARIAS D E L 

PROGRAMA VASO DE L E C H E EN E L FUNDO NAHUINPUQUIO. 

Las familias beneficiarias del Programa Vaso de Leche lo constituyen aquellas que 

se encuentran en situation de pobreza son el soporte social participan de acuerdo 

a sus interes comunes y son conscientes que son reguladas por normas que 

establece el Programa. 

3.1. Edades de las madres de familia 

Este componente es importante, porque permite, conocer el tiempo de existencia 

de estas madres de familia y la lucha cotidiana que afrontan ante la vida. 

CUADRO N° 4 

Edad de las madres de familia 

Edades / % 
20 a 30 afios 5 25 
31 a 40 afios 10 50 
41 a 50 afios 4 20 
51 a 60 afios 1 5 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

De acuerdo al cuadro se observa la manera resaltante que la mayoria de las madres 

de familia beneficiarias corresponden que el 50 % en este grupo mayoritario se 

encuentra entre las edades de 31 a 40 afios observa que acuden al Programa, para 



aliviar la alimentation de sus hijos menores de edad, luego continuan que le 25% 

de las madres se encuentran entre las edades de 20 a 30 anos de edad familias sin 

ocupaciones definidas ocasionando una situacion de pobreza latente en ese sentido 

acuden al programa vaso de leche, como un soporte a sus angustias economicas y 

finalmente el 5% significa la minoria de las madres que se encuentran entre las 

edades de 51 a 50 anos las cuales asisten a este programa quienes por la edad que 

atraviesan no tienen empleos y se apoyan para sus hijos en este Programa. 

GRAFICO N° 4 

Edad de las madres de familia 
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Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 
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FOTO N° 1 

Diferencia de edades en las madres benenficarias 

Fuente: Registro fotografico 2016 

Esta foto se corrobora la explication del cuadro anterior grafica la concurrencia de 

las madres con diferentes edades, este programa les une por la situacion de pobreza 

que afronta, en estos espacios, entre ellas la socialization se establece mediante la 

lengua matema. 

3.2. Composicion familiar 

La composicion familiar es una variable, tiene que ver con el tipo de familia, que 

existe en este lugar, segun lo observado, principalmente lo constituyen familias 

extensas compuesto por padre - madre hijos y familiares. En esta composicion 

familiar, existe un orden jerarquico de poder y roles, donde se reconoce la autoridad 
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por la Hnea paterna y las actividades de responsabilidad economica en los padres 

principalmente. 

CUADRO N° 5 

Composici6n familiar 

Iotegrantes en la 
familia f % 

1 a 3 Intg. 4 20 

4 a 6 Intg. 14 70 

7 a 9 Intg. 2 10 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

Segun el cuadro resalta de un total de 20 entrevistados que el 70% lo integran de 

4 a 6 integrantes en una familia de los cuales lo conforman una familia compuesta, 

el 20% lo integran de 1 a 3 integrantes en una familia nuclear, y en menor 

proportion y luego seobservael 10% lo integran de 7 a 9 integrantes conformado 

una familia extensa, de los cuales se benefician de este programa pero haciendo el 

hincapie que estas familias estan integradas por hijos mayores nueras y nietos. 

Es ilustrativo la expresi6n recogida al respecto. 

En mi casa mayormente vivimos con nuestros esposos, hijos, nietos y 

nuestras nueras, casi siernpre cocinamos juntas y hacemos alcanzar para que 

todos comamos, a veces llegan familiares a nuestras casas por estudio o 

trabajo y tenemos quedarles hospedaje por unos mes, luego alquilan sus 

cuartos cerca donde trabajan o estudian y se van. (Campos Anyosa, 2016) 

Por la expresion recogida en estas familias existen de vinculos de solidandad 

expresados en la alimentation y hospedajes, pero por cortos tiempos, son formas 

que reafirman la union familiar, en circunstancias que lo necesitan. 
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Que puedo hacer cuando Uegan familiares del campo no tienen donde ir 

vienen a mi casa, los tenemos pero van buscando trabajo y cuando 

encuentran se retiran a otro lugar puede ser cerca o tambien otro lugar de 

Ayacucho pero tambien nos vistan de esa manera nos recordamos como 

familia. (Galindo Micuilla, 2016) 

GRAFICO N° 5 

Composition familiar 

• 1 a 3 intg j 

• 4 a 6 intg j 
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Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

3.3. Idioma que utiliza la familia 

El uso del idioma como vehiculo comunicacional, tiene un significado de 

identificacion en estas madres de familia, donde expresan sus pensamientos y 

sentimientos. 
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CUADRO N° 6 

Comunicacion familiar 

Idioma f % 

Quechua 2 10 

Castellano 2 10 

Ambos 16 • 80 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

El cuadro grafica se observa que el 80% de las encuestadas usan los dos idiomas 

tanto el quechua como el castellano, que les permite una comunicacion familiar, 

por la misma razon de constituir familias migrantes, donde la lengua materna 

continua en la comunicaci6n de los padres pero tambien existe la influencia de la 

ciudad y en ese sentido aprenden la lengua castellana de tal manera que se presenta 

la comunicaci6n familiar en ambas lenguas. 

Se recogio la expresion siguiente: 

Yo hablo con mi esposo y familiares de mi casa en quechua porque asi nos 

entendemos mejor, mi esposo asi tambien me contesta mis hijos me 

escuchan y tambi&i saben pero poco hablan pero cuando vienen otras 

personas o tambien voy a las reuniones del Vaso de leche ahi si hablo 

castellano pero cuando estoy con otras de mas confianza hablamos en 

quechua y asi nos contamos nuestras cosas. (Anyosa Garcia, 2016) 

Al respecto se puede sefialar en el proceso de formation de estos grupos sociales 

existe cierta identificacidn y confianza que establecen de tal manera que se 

evidencia el uso de las lengua materna de donde proceden el cual les permite 

establecer una comunicacion mas fluida y de confianza que establecen. 
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GRAFICO N° 6 

Comunicacion Familiar 
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Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

3.4. Procedencia de las familias 

El ambiente social, de donde proceden estas familias. En tal sentido en este 

asentamiento humano, establecen un proceso de construcci6n social, en este caso 

mediante la pertenencia al Programa del Vaso de Leche. 

CUADRO N° 7 

Lugar de origen de las familias 

lugar de procedencia / % 
Huanta 6 30 

Cangallo 4 20 
Vilcashuaman 4 20 

Sucre 2 10 
Aneo La Mar 1 5 

Sarhua 1 5 
Carmen Alto 2 10 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 
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Mediante este cuadro se aprecia que el 30% proceden de la provincia de Huanta 

quienes aprovecharon las circunstancia de una invasion de terreno que se dieron en 

ese orden se encuentran que el 20% proceden de Cangallo y Vilcashuaman que 

tambien se asentaron en este espacio aprovechando las invasiones de ese momento 

y en una menor proportion se nota que el 10% procede de sucre y del mismo 

distrito de Carmen Alto y por ultimo el 5% proceden de Anco La Mar y Saruhua. 

En resumen todas estas familias migrantes ocuparon estos espacios durante los anos 

1990 al 2000 aprovechando la invasion, como una forma de posesion en ese sentido 

estas familias migrantes construyen sus organizaciones sociales y de esa manera 

organizarse y realizar sus demandas a sus diversos problemas que afrontan 

A continuation se testimonia una expresi6n recogida 

Todos los que vivimos en este sector somos gente de campo, los que 

vivimos ya mas de 30 anos somos los que hemos invadido los terrenos, no 

teniamos agua, luz, desagiie todos tomabamos agua del canal que viene. 

(Aiianca de Chate, 2016) 

Se puede senalar al respecto que estas familias son procedentes del campo y a partir 

de invasiones actualmente tienen un terreno producto de sus pennanentes luchas y 

gestiones 

GRAFICO N° 7 

Lugar de origen de las familias 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 
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3.5. Grado de Instruction 

Abordar este item, es importante, porque permite relacionar con la actividad 

economica, que realizan estos pobladores. 

CUADRO N° 8 

Grado de instruction 

Grado de instruction / % 

Sin estudio 2 10 

Primaria incompleta 4 20 

Secundaria incompleta 9 45 

Secundaria completa 4 20 

Estudios superiores 1 5 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

El cuadro muestra que el 45% de los encuestados solo cuentan con secundaria 

incompleta al formar familia en sus lugares de origen, no estuvo relacionado con 

una meta, perdiendose este capital humano se abocaron a la crianza de sus hijos en 

ese orden manifestaron contar con secundaria completa y por razones economicas 

no continuaron sus estudios superiores en la ciudad y optando por tener familias, y 

un 20% informaron que solo tiene primaria e incompleta por el mismo hecho que 

en su zona de procedencia solo habia hasta cuarto de primaria y no tuvieron esa 

oportunidad de terminar a lo menos la primaria, y un 10% informo que no cuentan 

con estudio ya que no tuvieron la oportunidad de estudiar por ser mujeres. 
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GRAFICO N° 8 

Grado de instruction 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016. 

FOTO N° 2 

Socializacion de las madres de familia 

Fuente: Registro fotografico 2016 

Para este proceso, es necesario tratar la procedencia de estas familias, que tienen 

arraigos del campo, en ese sentido, es notorio los vinculos de afinidad y solidaridad 

existentes en estas mujeres madres de familias. La socializacion de esta madres de 

familia en el Programa del Vaso de Leche se realiza dentro de la situacion 

economica que afrontan, donde esta dotacion alimentaria a sus hijos menores, es un 
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apoyo alimentario, asi lo consideran. Para ello acuden a las reuniones y refuerzan 

los vinculos de afinidad y amistad. 

CUADRO N° 9 

Grado de instruccion del conyugue 

Grado de instruccion / % 

Primaria incompleta 1 5 

Prim aria completa 5 25 

Secundaria incompleta 5 25 

Secundaria completa 8 40 

Estudio superior 1 5 

Total 20 100 
Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

Al respecto resalta la presencia de padres de familias varones en una proportion de 

40 % que manifestaron tener secundaria completa obtenida en sus lugares de origen 

en este grupo la culminacion de sus estudios secundanos, fue el final de sus 

aspiraciones educativas, para luego formar familia. Esto en relacion con la demanda 

laboral, hace que realicen una economia de servicios mediante la informalidad 

En segundo orden resaltan que el 25% de los padres de familia que solo llegaron 

a tener secundaria incompleta y primaria completa que truncaron sus estudios al 

formar sus familias y consecuentemente realizan actividades economicas de tipo 

mfoimal. Y por ultimo el 5% manifestaron tener estudios superiores y laborar 

formalmente solventado asi su economia familiar. 
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GRAFICO N° 9 

Grado de instruction del conyugue 
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Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

3.6. Acceso a los servicios de salud y presencia de enfermedades 

Esta constituye una demanda permanente por servicio de salud, tiene que ver con 

los costos que ocasiona la consulta, los precios de las medicinas, el tiempo de espera 

y la calidez en la atencion. 

CUADRO N° 10 

Acceso a los Servicios de Salud 

Asistencia de salud f % 

Si 20 100 

No 0 0 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

Aprovechando las ventajas que ofrece el SIS todas las familias encuestadas acuden 

a la preservaci6n de su salud y segun los reportes, existe un crecimiento hacia la 

atencion de las enfermedades cronicas. Este beneficio alivia las urgencias primarias 

en relaci6n a la salud de las familias. 
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GRAFICO N° 10 

Acceso de Servicio de Salud 
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Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

CUADRO N° 11 

Enfermedades frecuentes de los hijos menores 

Enfennedades 
frecuentes / % 

Tos 4 20 

Gripe 11 55 

Fiebre 1 5 

Desnutricion 2 10 

Bronco 1 5 

Otros 1 5 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

El cuadro demuestra, que 11 menores de edad, que significan el 55% presentan una 

epidemia estacional, que afecta a las celulas de la mucosa de las vias respiratorias, 

el cual lo adquieren por el uso con materiales contaminados, si como habitar en 

espacios cerrados, de otro lado 04 menores de edad, adquieren la tos, que es un 

si'ntoma, que afecta el aparato respiratorio, mediante una respiracion explosiva, 
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luego 02 ninos presentan desnutricion, es afectado en la perdida de peso y la 

disminucion en el desarrollo fisico y mental, esta se origina por la ausencia de las 

vitaminas A y D y pueden dar surgimiento a la aparicion de la anemia. 

Se recogio la opinion de una madre de familia 

Nuestros ninos mayormente se enferman por gripe, pero mi nino sufrio 

de desnutricion cuando tenia 3 afios le llevaba a la posta y me daban 

chispitas y sulfato ferroso para un mes le daba en sus alimentos, cuando ya 

acaba sus medicamentos lo tenia que llevar de nuevo a su control y de nuevo 

me lo recete asi ha estado durante un ano, aliora mi hijo ya no tiene 

desnutricion. ((Valentin Anchillo, 2016) 

Por las entrevista se puede deducir que en buena cuenta los hijos de estas familias 

acuden Centro de Salud por enfermedades originadas a partir de la desnutricion que 

padecen estos ninos y para contrarrestar el malestar de salud de estos ninos este 

centro proporciona reforzadores nutricionales que en proceso no mejora el estado 

nutritional de estos ninos 

GRAFICO N° 11 

Enfermedades frecuentes de los hijos menores 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 
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3.7. Beneficiarios del Programa Vaso de Leche 

Son considerados integrantes aquellos beneficiarios inscritos en el padron, previo 

estudio socioeconomicos y de acuerdo a las prioridades establecidas en el marco 

legal. 

CUADRO N° 12 

Beneficiarios del programa Vaso de Leche en Nahuinpuquio 

beneficiarios / % 

Ninos de 0 anos. 3 13 

Madres gestantes y lactantes 0 0 

Ninos de 1 a 6 anos 13 56 

Nifios de 7 a 13 anos 4 18 

ancianos 3 13 
Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Socia . Enero 2016 

En este cuadro se aprecia que el 13% de los beneficiarios son ninos de 0 anos 

ninos que se encuentran en condici6n de lactancia, el 56% lo conforman ninos de 

1 a 6 anos, ninos que encuentran en edad escolar en jardines o PRONOL el 18% 

lo conforman ninos de 7 a 13 anos ninos tambien que se encuentran en edad escolar 

ya sea nivel primario o secundario y en minimo porci6n se encuentran los ancianos 

beneficiarios en un 13%, los cuales se les hace tambien beneficiarios al Programa 

Vaso de Leche. 
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GRAFICO N° 12 

Beneficiarios del programa Vaso de Leche en Nahuinpuquio 
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Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

3.8. Organizacion social de junta vecinal Vasode leche del Fundo 

Nahuinpuquio 

Consideramos a la Organizacion Social, como la agrupacion de las personas, a 

partir de eleraentos compartidos, con objetivos comunes que tengan sentido para 

sus integrantes. 

Por lo observado, existen relaciones, que a partir del Programa del Vaso de Leche 

los cohesiona, aunque de manera debil y los une por el interes que tienen. 

En este grupo social son conscientes, de la situacion economica que afrontan y en 

ese sentido, establecen relaciones sociales reciproca de apoyo y solidaridad. 

Interactuan regulados por las normas del Programa del Vaso de Leche el cual a su 

vez, les permite una cierta identification como usuarias. 
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CUADRO N° 13 

Organizaciones Sociales en el Barrio de Nahuinpuquio 

Organizacio 
n Social 

Clubde 
madres % Junta 

vecinal % 

Segurida 
d 

ciudadan 
a 

% 

Si 20 100 10 50 20 100 
No 0 0 10 50 0 0 

Total 20 100 20 100 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

Del cuadro podemos senalar en relacion a la existencia de organizaciones sociales 

en el Barrio de Nahuinpuquio, en su totalidad las madres de familias saben porque 

parti cipan del Programa Vaso de Leche porque es un beneficio que contribuye en 

la dotacion de leche a sus hijos menores de edad en ese mismo numero se 

organizan para contrarrestar la seguridad fisica y material de sus bienes de 

manera rotativa es remunerada para la vigilancia de la noche del conjuntode su 

viviendas, en una menor proporci6n participan de las juntas vecinales por 

desconocimiento y falta de interns en las gestiones ante el Municipio y otras 

entidades 

Se recogid la siguiente entrevista 

Existe seguridad aca en Nahuinpuquio 3 a 4 vecinos cuidan por una 

semana todas las casas, vigila de rateros, de los pandilleros, tocando todos 

ponemos a 5 soles para pagarle asi va cuidar porque en las calles no hay 

luz. ((Tomaylla Mendoza, 2016) 

En relacion a la seguridad vecinal este espacio se hace propicio para el cometido 

de diferentes actos de patrimonio y violaciones por personas de dudosa 

procedencia para evitar este ambiente anomalo se organizan en la vigilancia 

nocturna el cual ocasiona un costo econ6mico. De esta manera se agrupan ante la 

inseguridad participando todo los vecinos. 
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En esta agrupacion poblacional, dentro de la construccion de la organizacion 

social, reconocen y ejercen su voto democratico, en este caso en la pertenencia al 

Programa del Vaso de Leche. 

Expreso una madre de familia. 

En la zona de Nahuinpuquio existe 4 asociaciones de Vaso de leche una 

desaparecio por la falta de beneficiarias solo quedando 3 asociaciones 

tales como: los Barranqueno, Nahuinpuquio y Virgen del Carmen, para 

cada asociacion existe su presidenta de base como de nosotros de 

Nahuinpuquio es la senora Alejandrina Gomes, ella ya tiene 6 anos como 

presidenta. ( (Soca de Apari, 2016) 

Estas construcciones sociales, responden a los intereses del grupo, pero no se 

puede asegurar la pennanencia y continuidad de las organizaciones, porque 

existen diversos intereses personales. 

Dijo una madre de familia. 

Como en todo zona existe junta vecinal nombramos a nuestro presidente 

en una reunion general donde todos votamos y elegimos a todos los 

miembros como tesorero y secretaria, el presidente de Nahuinpuquio es el 

senor Vicente, es trabajador de ruta 11 es ya viene siendo por segunda vez 

presidente trabaja bien y es bien respetado por todo los vecinos. (Galindo 

Macuilla, 2016) 

En la organizacion social, se reconoce que existe una estructura. donde los 

miembros no tienen las mismas posiciones (edad, sexo, ocupacion, conocimiento). 

Se establecen las relaciones sociales en el Programa Vaso de Leche mediante el 

sexo y los intereses particulares que existen entre ellas y las actividades del grupo, 

se encuentran en funcion, de las finalidades del Programa. 

65 



3.9. Repercusion del Programa Vaso de Leche en el desarrollo del niflo 

CUADRO N° 14 

Repercusion alimentaria del Programa Vaso de Leche 

Alimentation familiar f % 

Si 3 15 

No 17 85 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

Segun el cuadro se aprecia de manera objetiva que las madres de familias 

beneficiarias reconocen que la dotacion del tarro de leche es insuficiente para el 

desarrollo del nino, porque la cantidad que reciben por familia (03 al mes) no cubre 

la demanda real alimentaria en ese sentido no mejora el desarrollo normal que 

requiere estos nifios ante esta realidad las madres conscientes de esta situaci6n 

solamente asumen una actitud pasiva y conformista esperando la entrega de este 

producto. 

Se recogio la information. 

Lo que recibo es poco, solo recibo por mi hijito del ultimo, ademas tengo 

mas ninos menores que van a la escuela todavia y para ellos ya no me dan, 

y la leche que me dan tengo que compartir para todos en el desayuno. (Sulca 

Mendoza, 2016) 

En las entrevistas realizadas surge una constante, la escaza e insuficiente dotacion 

de tres tarros de leche al mes, las madres beneficiarias son conscientes de esto pero 

tambien a la vez existe una imposibilidad de poder satisfacer la necesidad 

alimentaria de sus hijos menores, con el agregado de que tambien existen demandas 

alimentarias de los hijos mayores, en ese sentido comparten lo poco de esta dotacion 

con el resto de los hijos mayores 
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Dijo, la entrevistada. 

Solo me dan tres tarros de leche por mi hijo discapacitado, no me alcanza 

para alimentarlo, ya que tengo 5 hijos y soy padre y madre para ellos. 

(Quispe Rodriguez, 2016) 

Es interesante esta entrevistapor que este programa no contempla casos especiales 

como el hijo de la senora, que por derecho tendria que recepcionar una mayor 

cantidad de este producto teniendo en cuanta la situacion que atraviesa ese nino, en 

ese sentido este programa adolece que la contemplation y el tratamiento a casos 

especiales como de esta familia. 

GRAFICO N° 13 

Repercusion alimentaria del Programa Vaso de Leche 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

3.10. Organizacion social del Programa Vaso de Leche en el Fundo 

Nahuinpuquio 

Las madres de familia, pertenecientes al Programa del Vaso de Leche, constituyen 

un grupo secundario, donde existen intereses comunes el cual en cierta medida los 

identifica como grupo social 
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En ese contexto, la organizacibn social, parte mediante el empadronamiento y su 

posterior participation de acuerdo al reglamento del Programa. 

CUADRO N° 15 

Actividad es del Programa Vaso de Leche 

Modo de organizacion / % 

Charlas 16 80 

Capacitaciones 4 20 

Total 20 100 
Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

En este cuadro se nota la presencia de las madres de familias beneficiarias a charlas 

que fomenta el Municipio estan relacionadas a aspectos del cuidado y 

preservacion de la salud de sus hijos asi mismo al uso y cuidado del agua otros 

relacionados a la preparation de alimentos. 

Asi mismo este programa dentro de sus funciones capacita a las mujeres dirigentes 

en aspectos relacionados al apoyo del programa Vaso Leche. 

Todas estas actividades en buena cuenta no contribuyen a los objetivos deseados 

por que no responden a sus verdaderas angustias personales y familiares de otro 

lado la asistencias es obligatoria, asistiendo mas por coercion, que por voluntad 

propia. 
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GRAFICO N° 14 

Actividades del Programa Vaso de Leche 

P Capacitaciones 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

FOTO N° 3 

Charla sobre prevention de la agua 

Fuente: registro fotografico 2016 

Se aprecian una asistencia masiva por parte las madres beneficiarias donde la charla 

sobre el tema del uso del agua no tiene mayor repercusion por que las madres se 

encuentran preocupadas en aspecto de su vida familiar. Ademas se puede sefialar 
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se pierde el sentido de la informacion por el uso de una comunicacion ajena a su 

lengua materaa. 

Se recogio la informacion: 

La encargada de Vaso de Leche de la Municipalidad, siempre organiza 

charlas en nuestras reuniones de mes, ese dia nos capacitan y nos dan 

nuestras leches para poder llevarnos a nuestras bases y repartir a nuestras 

mamas, traen a profesionales de otros lugares para que nos capaciten, la 

ultima vez que tuvimos una capacitacion fue de Sedapal que nos enseno 

como usar el agua, como regar la plantas todo eso nos ensefta en esas 

reuniones que tenemos. (Anyosa Garcia, Programa Vaso de Leche, 2016) 

Dentro de las responsabilidades sociales de estas dirigentes se encuentran diferentes 

actividades hacia las madres del Vaso de leche como charlas sobre la organizacion 

de prevention sobre el uso y manejo del agua y alimentos los cuales no tienen 

mayor repercusion en estas madres beneficiarias, en la medida que no responden a 

sus expectativas como la inserci6n a los espacios laborales. 

3.11. Rentabilidad Social del Programa Vaso de Leche 

Para tratar este aspecto, se ha tornado en cuenta, el costo de gasto que ocasiona por 

familia la dotacion de 03 tarros. de leche por mes, el cual de por si arroja un deficit 

en la dotacion, de tal manera, que el costo beneficio, en terminos sociales, no eleva 

el estado nutritional en los ninos beneficiarios. 

CUADRO N° 16 

Rentabilidad social 

Es rentable / % 

Si 0 0 

No 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 
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Este cuadro expresa de manera contundente en las 20 entrevistadas que senalan 

que el programa de vaso de elche en la realidad que afronta estas familias no es 

rentable, porque la dotacion de 03 tarros de leche para un periodo de un mes no es 

rentable en terminos alimenticios y sociales toda vez que arroja un deficit en el 

consumo de estos productos en tal sentido ocasiona la persistencia de una ausencia 

real diaria de este liquido en los ninos beneficiarios. 

Del mismo modo en terminos de organizacion social no contribuye a que estas 

madres de familias beneficiarias puedan establecer actividades productivas en dicho 

entorno social 

Senalo una madre de familia: 

Aca en Carmen Alto solo nos 3 leches por cada mama y eso no alcanza 

para alimentar a nuestros ninos, en nuestras casas vivimos de 4 familias y 

eso no alcanza 3 leches solo se acaba en dias en si no nos ayuda nada 

deberian darnos mas leches, cereales. (Morote Pillaca, 2016) 

Es resaltante esta entrevista porque grafica que la dotacion de 03 tarros de leche 

para un mes no cubre ni satisface la demanda real de los ninos menores de 03 anos 

y si asisten es porque consideran que sirve solamente para alimentarlos solo unos 

dias, teniendo en cuenta que el consumo lo comparte con los miembros mayores 

de la familia. 

Yo asisto al Vaso de Leche senorita es que por quien te regala tres 

tarros de leche asi noma nadie te regala, asi sea poquito me hace falta. 

(Gutierrez Jeri, 2016) 

Esta expresion hace notar que asisten a este programa por que reciben una 

dotacion insuficiente de leche, reconociendo ese termino (algo es algo) bajo ese 

criterio la asistencia es permanente de estas progenitoras. 
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3.12. Factores latentes para la desnutricion infantil 

CUADRO N° 17 

Elementos para conocer el estado nutritional de los ninos 

Predominacion de 
viviendas de 
contruccion preoario 

AffiacbnalSIS 

Desigualdad en acceso 
a saneamiento basico 

Zona de escasos 
recursos naturalss 

Presencia de 
enfermedades bronco 
puknonares e 
infecciones 
estomacales 

Consumo de aKemtos 
de la ninez con la 

familia adulta 

Tendencia haciael 
consumo de 
carbohidrtaos y harina 

Presencia de 
programas 
socialescomo: Vaso de 
Leche, Juntas 
vecinalesjunta 
vigflancia 

Fragffidad en las 
organizacion social 

Deficit en la taDa y 
peso 

Ausencia de alimentos 
cabrificos, vitatnimcos 
y frutas 

Programas con 
conteniso asistencial 

Tendencia hacai el 
cosndumo de 
productos industriales 

Formacion de Bderes 
y manejo politico 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

Este es el panorama socioeconomico que presenta el barrio Nahuimpuquio donde 

se aprecia la situacion de pobreza que afronta estas familias como el permanente 

riesgo de enfermedades que afectan el salud de estos ninos producto de una 

alimenticio ausente de contenidos vitaminicos y calorificos y en la organizacion 

social la presencia de programas sociales que en su intervencion no aminora la 
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situation de pobreza y asi mismo devienen en una politica asistencialista que no 

contribuye a una organizacion con repercusiones en la esfera productiva 

Se recojo la information: 

En caso del Programa de Vaso de Leche no cubre la necesidad basica de 

alimentation ya que la proportion de 3 leche mensuales es muy poco para 

la alimentation del nino ademas se tiene por conocimiento que la leche 

recibido se comparte con la familia y no es el consumo exclusivo del nino 

ya que en el primer y tercer ano se debe consumir de 500 a 600 ml de leche 

diaria para cubrir las necesidades del calcio ya que en esas edades se refleja 

el crecimiento de sistema oseo, muscular en la talla y peso, si un nino se 

encuentra en desnutricion o mal alimentado no tendra crecimiento y 

fortalecimiento de los huesos (Campos Ruiz, 2016) 

3.13. Repercusiones en el rendimiento educativo en el nino. 

Los primeros anos de vida constituyen una etapa intensa en el desarrollo de 

aprendizaje del nino, este es un proceso de desarrollo infantil el cual es permanente 

y refuerzan el entorno social donde se desenvuelve, es la etapa donde adquieren 

sus propios rasgos en su desarrollo evolutivo. 

En el caso de estos ninos se desenvuelven dentro de espacios de reconocimiento 

los cuales estimulan en sus estados cognitivos y en ese sentido es comun 

escucharles el ^por que de las cosas? memorizan las informaciones recepcionadas 

es comun esta etapa la practica de los juegos donde comienzan a expresar sus 

destrezas y habilidades. 

Por lo observado se desenvuelven en entorno familiares con ausencia de 

satisfaction a sus necesidades basicas como la alimentation ( consumo de carne, 

fruta, pescado, leche), dichas deficiencias permiten sefialar que adolecen de una 

adecuada nutricion e higiene personal el cual repercute en su formacion fisiologica 

y a su vez se encuentran en permanentes riesgos de contraer enfermedades 

bronquiales e infecciones estomacales 
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Dijo, la profesora 

Segun el curriculo educativo ahora ya no son desaprobados los ninos, hacia 

lo establecen las normas de educacion, pero para mi si deben salir 

desaprobados porque su rendimiento no es igual como de los otros, esto 

tienen que ver por que no estan preparadas alimentariamente y no rinden en 

la educacion de la formacion inicial, vienen estos ninos con falta de 

alimentos por mas que se les del desayuno escolar, presentan cansancio y 

falta de retention en la ensenanza inicial. Para que pueda existir una 

educacion optima, lo primero se tienen que asegurar su alimentation que sea 

con vitaminas y calorias por eso nosotras hacemos lo que podemos en la 

ensenanza a estos ninos...." (Asto Apaico, 2016) 

De lo recogido se puede senalar que para la formacion inicial de estos ninos es 

importante la dotacion alimentaria familiar que pueda garantizar su normal 

desarrollo personal el cual asegura el cual permite un avance cognitivo emotivo 

y fisiologico 
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CAPITULO IV 

SITUACION ECON6MICA DE LAS FAMILIAS BENEFICIARIAS D E L 

PROGRAMA VASO D E L E C H E 

4.1. Actividades economicas de las madres beneficiarias 

Teniendo en cuenta el grado de instruction de las madres de familia, existe una 

relation con la actividad economica, en tal razon se encuentra ocupaciones 

relacionadas al quehacer domestico. 

CUADRO N° 18 

Actividades economicas 

Ocupacion / % 

Casa 15 75 

Agricultura 1 5 

Negocio 4 20 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

De 20 entrevistadas expresaron que 75% madres beneficiarias se dedican al 

actividades domesticas el cual significa que son madres economicamente 

dependientes de su esposos que se encuentran bajo la responsabilidad de estos del 

mismo modo ya que presentan altemativas ocupacionales de apoyo a sus pareja 

como tener y bordar dando un ingreso minimo para solventar a la familia, y un 

20% de los entrevistadas expresaron que se ocupan a la venta de expendios de 

producto en su propio hogar (tiendas) y un 5% manifestaron que se dedican a la 

agricultura de sus lugares de origen 



GRAFICO N° 15 

Actividades econdmicas 
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Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

CUADRO N° 19 

Actividades economicas del conyugue 

Ocupacion / % 

Agricultor 3 15 

Transporte publico 8 40 

Sector publico 3 15 

Negocio 1 5 

Obrero 5 25 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

En relacion a las parejas de las entrevistadas se aprecia que 40% de los conyugues 

se dedican a actividades informales en los medios de transporte (chofer, 

cobradores, moto taxistas, y un 15% manifestaron dedicarse a las actividades 

relacionadas a la construccion civil y agricultura y en numeros inferiores de 5% 

encontramos trabajadores que laboran en las instituciones piiblicas afrontando asi 

una mejora en su economia. 
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De lo senalado en este cuadro se aprecia una relaci6n de las actividades 

ocupacionales con el grado de estudios que tienen estas personas. 

GRAFICO N° 16 

Actividades economicas del conyugue 

I 
i 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016. 

4.2. Ingreso economico familiar 

CUADRO N° 20 

Ingreso economico de la familia 

Ingreso del hogar / % 

400 a 600 soles 6 30 

700 a 900 soles 10 50 

1000 a 1200 soles 3 15 

1300 a 1600 soles 1 5 

Total 20 100 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

En este componente economico resalta de 20 entrevistados que el 50% padres de 

familia tienen un ingreso economico entre 700 a 900 soles mensuales para una 
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composition familiar promedio de 4 a 5 miembros el consumo familiar alimentario 

evidentemente no satisfacen las necesidades basicas en ese sentido los ninos se 

desarrollan dentro de un escenario economico de desnutricidn infantil, luego siguen 

30% de padres de familias con ingresos mensuales de 400 a 600 soles que tambien 

evidencia insatisfaccion en las necesidades basicas de su integrantes. 

En estos dos grupos se encuentran las familias en una situacion de pobreza asi lo 

demuestran los indicadores economicos de ingreso familiar. 

En un tercer sector encontramos un 15% de las personas senalan un ingreso 

economico de 1000 a 1200 soles que en alguna medida alivia la situacion de pobreza 

de estas familias, finalmente 5% senala un ingreso hasta 1600 soles mensuales 

diferenciando del resto de las familias por el ingreso economico. 

GRAFICO N° 17 

Ingreso economico de las familias 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

4.3. Consumo alimentario familiar 

Este aspecto tiene que ver con la dotacion de las dietas alimentarias diarias que 

consumen estas familias, los cuales se encuentran en una relacion con los ingresos 

economicos familiares. 
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CUADRO N° 21 

Consumo aliraentario diario 

Entreviata a las madres 
de familias 

Desayuno Almuerzo Cena 

Madre de familia NT 1 Quaker con pan Sopa de fideos 
Se calienta la comida del 
almuezo 

Mad re de familia N° 2 Mate con pan Sopa de fideos 
Se calienta la comida del 
almuezo 

Madre de familia N° 3 Cafe con pan y mantequilla 
Sopa de moron con 
charqui 

Se calienta la comida del 
almuezo 

Madre de familia N° 4 Quaker con leche y pan Sopa de fideos Lonche con pan 

Madre de familia N° 5 Mate de mufia con pan Tortilla de coliflor Mate con pan 

Madre de familia N° 6 
Papa sancochada con 
huevoy queso Sopa de fideos 

Se calienta la comida del 
almuezo 

Madre de familia N° 7 
Mate de cedron con pan y 
huevo frito 

Tallarin rojo con atun y 
papa sancochada Mate con pan 

Madre de familia N° 8 Cafe con pan y tortilla 
Sopa de arroz con papa 
sancochada con atun Mate con pan 

Madre de familia N° 9 Quaker con pan 
sopa de trigo con papa 
rellana 

Se calienta la comida del 
almuezo 

Madre de familia N° 10 Cafe con pan y mantequilla 
sopa de quinua con 
tacutacu con huevo frito 

Se calienta la comida del 
almuezo 

Madre de familia N° 11 Arroz con huevo y mate sopa de maiz con papa 
Se calienta la comida del 
almuezo 

Madre de familia N° 12 Quaker con pan 
sopadef ideoy lomo 
saltado 

Se calienta la comida del 
almuezo 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

De acuerdo a este cuadro resalta en la totalidad de estas madres entrevistadas el 

consumo de alimentacion diaria de manera diversa de acuerdo a sus 

disponibilidades economicas, los contenidos proteinicos no garantiza una 

alimentacion acorde las necesidades de consumo diario, en tal sentido se puede 

afirmar que se encuentran ausentes componentes vitaminicos balanceados que 

permitan el normal desarrollo principalmente de estos ninos tanto asi que su 

alimentacion lo conforman carbohidrato, y en algunos solo se llegan a consumir 

agua hervida con hiervas y en muchos casos no hay consumo de careales, carne, 

pescadoy frutas. 

Esta realidad se encuentra en relacion a los ingresos economicos que perciben estas 

familias de tal manera que no cubren satisfactoriamente esta necesidad basica, 
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tomando en cuenta este indicador se puede senalar por el consumo alimentarios 

insatisfactorio su composition en familias en situacion de extrema pobreza con 

efectos de mayor proportion en estos ninos. 

Este consumo segiin la encuesta realizada hace notar que traen consigo sus habitos 

alimentarios procedentes del campo aminoran sus costos economicos pero tambien 

en cierta medida hacen una combination con los productos alimentarios urbanos 

producto de la influencia de los medios de comunicacion principalmente la TV que 

induce al consumo de productos industriales. 

4.4. Canasta basica alimentaria (CBA) 

Segun este indicador se ha tornado como referencia el sueldo minimo que perciben 

en promedio de 5 integrantes en una familia que requieren por persona un ingreso 

promedio de 300 soles por cada persona en una familia. Si se toma en cuenta como 

referencia en la canasta familiar el ingreso familiar de 800 soles, se encuentra un 

deficit de 700 soles que no cubre la demanda de la canasta familiar. 

En ese sentido existe una ausencia en el consumo de alimentos basicos de carries, 

menestra, lacteos. azucares, grasas verduras y frutas, por lo tanto se considera a 

esta familias en un nivel de extrema pobreza por que no satisfacen sus necesidades 

basicas alimenticias 

4.5. Ausencia en el servicio de saneamiento basico 

Los servicios basicos sin fundamentales para las familias para que puedan contar 

con condiciones adecuadas y goce de buena salud, una insuficiente prestacion de 

estos servicios son generadoras de enfermedades. constituyendose tambien como 

una medicion de pobreza que tiene la poblacion en estudio. 
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CUADRO N° 22 

Ausencia a servicio basico 

Servicio 
basico / / l u z % / /agua % fl 

desague % 

Si 17 85 19 95 9 45 

No 3 15 1 5 11 55 

Total 20 100 20 100 20 100 
Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

De este cuadro se puede sefialar que cuentan con acceso al servicio de energia 

electrica y consumo de agua potable casi la totalidad de las 20 entrevistadas, el uso 

de estos servicios en cierta medida contribuye a mejorar el nivel de vida de estos 

pobladores, sin embargo existe un deficit en servicio de desague donde un 55% 

de familias que son mas de la mayoria no cuentan con este acceso el cual significa 

un deterioro en la calidad de vida por la falta de este servicio. El cual a su vez 

ocasiona riesgos de enfermedades en la salud publica de estas familias 

FOTO N° 4 

Madre de familia haciendo lavado en una asequia por ausencia de recursos 

economicos 

W£*^* 
^ % T -

Fuente registro fotografico abril 2016 
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Existen familias que por el costo economico del consumo de agua acuden al uso 

del riachuelo que proviene de las paries altas de Yanama para el lavado de su ropa 

este residuo h'quido se presents de manera contaminante pudiendo ocasionar un 

problema de salud de piel a los ninos 

4.6. Uso de letrinas 

Tambien es un indicador, para establecer el nivel de pobreza. Tiene un bajo costo, 

sus necesidades fisiologicas lo realizan en el suelo Su uso es una alternativa 

practica, para evitar en alguna medida la contamination del agua 

Este espacio muestra dentro del uso de servicios basicos la ausencia hacia el acceso 

de servicio de desague afectando en la condition de vida de los pobladores siendo 

propensos a diferentes enfermedades que afectan al organismo humano como las 

infecciones estomacales y respiratorias. 

Se recogio la information: 

En mi casa solamente tenemos Iuz.. ..no contamos con agua y desague ya 

que vivimos en un cerro y no llega los tubos para conectar agua bajamos 

hasta la orilla hay un tuvo donde sale agua y de ahi recibimos todos los 

vecinos que no tenemos agua, por el momento tenemos 2 letrinas uno que 

ya no usamos y el otro usamos toda la familia. (Sulca Mendoza M. ,2016) 

Este problema de servicio basicos es comiin algunas familias que viven en el 

sector de Fundo Nahuinpuquio ya que hacer uso de la letrinas puede causar 

enfermedades infecciosas a los ninos ya que puede ser un foco infecciosos ya que 

no se da un tratamiento como a un silo. 
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FOTO N° 5 

Presencia de letrinas 

Fuente Registro Fotografico 2016 

Como se evidencia existe una poblacion excluida del saneamiento basico que 

hacen uso de letrinas elaborados de manera rustica por ellos mismo, este es un foco 

infecciono que circula en el agua, suelo y aire, deteriora la calidad de vida y su 

dignidad de estos pobladores 

4.7. Tiposyusos de viviendas 

Estas son viviendas construidas, producto de invasiones, mediante la apropiacion 

ilicita de terrenos, en relation al tipo de viviendas, encontramos dos tipos, aquellas 

construidas con material noble y otras con material precario, rustico en estas 

ultimas, los riesgos a sufrir danos como terremotos, se encuentran latentes 

Por el tipo son viviendas unifamilares, porque cobijan principalmente a las familias 

nucleares, son espacios cubiertos y cerrados, son moradas de descanso y de vinculo 

familiar. 

En relation al Uso de estas viviendas. Son espacios construidos de acuerdo a las 

disponibilidades economicas familiares, en ese sentido existen viviendas con 

seguridad, como inseguras, asi como la disponibilidad y uso de servicios basicos. 

Por el uso, de viviendas con seguridad, se puede senalar la presencia de una 

estabilidad emocional de la familia y sus integrantes. 
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CUADRO N° 23 

Tipos de vivienda 

Tipo de vivienda f % 

Adobe 12 60 

Material noble 8 40 

Total 20 100 
Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

E l cuadro senala la condicion economica de estas familias por el tipo de vivienda 

donde 60% familias habitan en espacios construidos con material precario de 

adobe y calaminas y pisos de tierras y algunos casos sus viviendas son cubiertos 

con laminas de calinas o plasticos 

Y luego 40% familias hacenuso de viviendas de material noble que alguna medida 

significa haber superado su situacion de pobreza de acuerdo al uso del tipo de 

material noble de la vivienda. 

GRAFICO N° 18 

Tipos de vivienda 

D Adobe 

O Material noble 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 
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FOTO N° 6 

Uso de viviendas 

Fuente: registro fotografico 2016 

Familia de adultos viviendo en condiciones precarias, sin servicios de saneamiento 

basico afecta la calidad de vida, de todos sus integrantes. 

4.8. Numeros de personas que habitan en la vivienda 

CUADRO N° 24 

Personas que habitan en un hogar 

Habitantes en el 
hogar / % 

0 a 3 personas 5 25 

4 a 7 personas 14 70 

8 a 10 personas 1 5 

Total 20 100 
Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

Segun el cuadro se observa en relaci6n al grupo de familias ubicadas en sus 

viviendas el 70% de las familias seflalaron que ocupan sus viviendas en un 

promedio de 4 a 7 miembros familiares el cual refleja un hacinamiento donde la 
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privacidad personal afecta a todos los miembros de la familia, luego un 25% p 

senalan que viven un promedio de 3 miembros de familia el cual seria el uso normal 

para habitar en una vivienda, como un caso alarmante una familia senalo la 

convivencia familiar, en un 5% personas esta situacion ocasiona diversos 

problemas familiar como: falta de privacidad, hacinamiento, conflictos familiares 

diferentes edades. 

GRAFICO N° 19 

Personas que habitan en un hogar 

i 
1 

• 0 a 3 personas \ 

O 4 a 7 personas 

LZ 8 a 10 personas 

Fuente: Encuesta aplicada por la Investigadora Social. Enero 2016 

4.9. Hacinamiento familiar 

Este es otro indicador, para medir la situacion de pobreza, tiene que ver con la 

convivencia familiar en espacios que desborda la presencia fisica. Observando la 

composicion familiar , supera la capacidad de reception, segun la estandares de 

convivencia familiar esta establecido la presencia de una de dos personas por 

habitation este situacion ocasiona dificultades de convivencia habitacional en la 

seguridad, comodidad e higiene, aspectos importantes para el normal desarrollo 

humano 

Serecogio la opinion 
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Yo no se porque vivimos muchos en mi casa paro aburrida, no puedo tener 

mi propia privacidad, apenas mi cama no puedo hacer mis cosas sola, a 

veces quiero irme pero no se a donde les digo a mis padres, pero me dicen 

que espere hasta cuando asi' yo no puedo vivir. (Huaman Galindo, 2016) 

Este problema es comiin es estos hogares perifericos donde son afectados en mayor 

proportion los hijos menores y los adolescentes teniendo en cuenta que requieren 

de espacios privados para su desarrollo emotional, afectivo y fisiologico 

Otra entrevista 

Cuando vino mi suegra a vivir con nosotros desde ahi' vivo con ella tengo 

recelo por que nunca he vivido con ella y mis cosas lo hago asi cuidandome 

de ella, ella tambien hace lo mismo,... mis 4 hijos tambien todos menores 

viven en un solo cuarto porque no tengo otros espacios y todo esta desorden 

sus cuartos, es como vivieran como animalitos, les digo que arreglen sus 

cosas y no me hacen caso. (Morote Pillaca L . , 2016) 

Esta entrevista grafica la presencia de la existencia de hacinamiento en la mayor 

parte de estas viviendas los cuales tienen sus propias particularidades de acuerdo 

a la composition familias, pero para este caso se puede explicar de como se 

convive entre personas que propiamente no son familiares a la vez afecta en ellos 

los momentos de privacidad y desenvolvimiento en dichos espacios, de otro lado 

ocasiona esta situacion un desorden en el cuidado, limpieza de estos espacios de 

parte de los hijos menores los cuales a su vez no contribuyen a una formacion 

orientada hacia un desarrollo humano en completa normalidad. 

4.10. Analisis antropologico 

Iniciamos explicando que el programa Vaso de Leche en su objetivo principal es 

contribuir a mejorar el nivel nutricional y la calidad de vida senalando que el Estado 

a traves de todo se ha preocupado de los sectores mas desposei'dos de la sociedad 
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peruana donde fueron considerados excluyentes y en medida las atenciones , la 

situacion de estos sectores pobres ubicados en los espacios urbanos marginales de 

las ciudades y en campo o merecieron una atencion adecuada de ocupaciones 

laborales, continua la misma situacion en el campo porque por que no reactiva bien 

la agricultura haciendo de esta manera que los pobladores ante la situacion de 

pobreza migren a las ciudades, este es un fenomeno constante de nuestra realidad. 

En el caso del Programa Vaso de Leche no significo que el estado a suma su rol 

protector, por el contrario fueron gestores para este programa las luchas 

revindicadas por varios anos por parte de las mujeres, principalmente madres de 

familias ante las crisis estructural que afrontaba el pais se vieron su necesidad de 

luchar para asegurar la sobrevivencia de sus ninos menores de edad. 

En relacion a los beneficiarios se debe a la selection deficiente de los usuarios, 

donde tambien entran criterios de politica, familiares y amicales no necesariamente 

participan de este programa para la poblacion vulnerables como la ninez y madres 

gestantes que en cierta medida puedan cubrir este servicio, esto significa que este 

Programa no llega a los sectores que realmente lo necesitan es caso de las 

poblaciones ubicadas en el campo porque solamente se ha focalizado en su mayoria 

a la poblacion urbana. Este Hace notar la inequidad de atencion de este problema 

de poblaciones beneficiarias de la ciudad en relacion con las poblaciones ubicadas 

en el campo quienes realmente necesitan de esta ration de leche. 

88 



CONCLUSIONES 

1. E l Programa Vaso de Leche, a pesar de sus esfuerzo de mejorar la nutrition 

de los ninos menores entre 0 a los 6 anos de edad, madres gestantes, y en 

periodo de lactancia, priorizando entre estos a los que representan estado de 

desnutricion o se encuentran afectados por la tuberculosis; asimismo a 

ninos de 7 a 13 anos y ancianos en abandono material y afectados por la 

tuberculosis, no ha logrado su principal objetivo que es "Mejorar el nivel 

nutricional de los sectores mas pobres y asi contribuir a mejorar la calidad 

de vida de esta poblacion que, por su precaria situacion economica, no 

estaria en condiciones de atender sus necesidades elementales, y asi prevenir 

la desnutricion y fomentar la participation de la comunidad organizada." 

Porque la dotacion de alimentos se restringe a la distribucion de 3 tarros de 

leche mensuales, lo que no alcanza para cubrir una dieta balanceada para la 

poblacion beneficiaria, que de acuerdo a los indicadores del Centro de Salud 

de Carmen Alto estas continuan teniendo enfermedades prevalentes en la 

ninez como la desnutricion, anemia y TBC. 

2. Los beneficiarios directos del Programa Vaso de Leche (primera prioridad) 

son familias migrantes que en su mayoria desarrollan actividades informales 

y eventuales (de acuerdo a la demanda laboral), el cual esti combina con 

sus actividades agropecuarias en sus lugares de origen, ambos conyuges 

desarrollan actividades economicas informales; siendo los beneficiarios 23 

familias, donde 20 son ninos de 0 a 7 anos de edad y 3 ancianos, quienes 

viven en viviendas precarias sin los servicios basicos como agua, luz, 



desague y pavimentacion de las calles estos factores no aportan a tener 

una adecuada calidad de vida. 

3. Sobre la procedencia de estos beneficiarios proceden de zonas de la sierra 

y el V R A E M (Anco La Mar) son poblaciones que viven en. Asentamiento 

Urbano Marginales, son consideradas familias migrantes donde su lengua 

materna continua siendo el quechua con influencia del castellano, de las 

cuales estas familias solo tuvieron una educacion basica de estudios 

primarios y en algunos casos secundaria completa. 
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RECOMENDACIONES 

Al Ministerio de Inclusion Social que elabore un plan Actividad Nacional, 

regional coherente y establezca los mecanismos eficaces para controlar 

los objetivos de estos Programas Sociales que este programa llegue a la 

poblacion objetiva. 

Al Municipio dentro del ejercio presupuestal de los municipios locales 

teniendo la demanda alimenticia de la ninez y las madres gestantes deben 

de considerar un mayor presupuesto sustentado en los indicadores del 

aumento poblacional de la ninez en situacion de pobreza. de esta manera 

estarian satisfaciendo una ampliation en la atencion 

Dentro la organizacion de las madres de familia en el Programa Vaso de 

Leche en coordinacion con el Municipio y otras Instituciones Publicas se 

pueda articular la situacion de estas madres para realizar trabajos 

productivos de acuerdo a sus capacidades asegurandoles una sostenibilidad 

economica de mercado. 
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A N E X O S 



PERU I Ministerio de Desarrollo 
I e Inclusion Social 

Direction General 
de Gestion de Usuarios 

PROGRAMA DEL VASO DE LECHE 

1. Definition 

Es un programa que proporciona una ra t ion a l imentar ia diaria ( leche en 
cualquiera de sus formas u otro producto) , a una poblacion beneficiar ia en 
situacion de pobreza y ex t rema pobreza. 

Se creo mediante la Ley Ne 24059 del 4 de enero de 1985, y cuenta con Normas 
Complementar ias para su e jecucion, establec idas mediante las leyes N° 27470 (3 
de junio del 2001) y N° 27712 (30 de abril del 2002) . 

2. Objetivo 

Mejorar el nivel nutr icional de los sectores mas pobres y asf contr ibuir a mejorar 
la calidad de vida de esta poblacion que, por su precar ia si tuacion economica, no 
estar ia en condiciones de atender sus neces idades e lementa les , y asi prevenir la 
desnutr icion y fomentar la part ic ipat ion de la comunidad organizada. 

3 . Poblacion beneficiaria 

La poblacion que at iende el Programa del Vaso de Leche en las municipal idades, 
se detalla a con t inua t ion 1 : 

PRIMERA PRIORIDAD SEGUNDA PRIORIDAD 

• Ninos 0-6 anos 
• Madres gestantes 

• Madres en periodo de lactancia 

De ellos prior izando la atencion a 
quienes presenten un estado de 
desnutr ic ion o se encuent ren afectados 
por tuberculosis (TBC) . 

• Ninos de 7 a 13 anos 
• Anc ianos * 

• Personas afectadas por T B C 

Son a tend idos, si se cumple con la 
atencion a la poblacion de la PRIMERA 
PRIORIDAD. 

La poblacion beneficiaria corresponde a la poblacion en situacion de pobreza y 
pobreza extrema2 

* Personas Adultas Mayores (60 anos y mas) - Segun el Plan Nacional Para las Personas 
Adultas Mayores 2013-2017. 

1 Ley N° 27470 (Ariiculo N° 6) - Ley que establece normas complementarias para le ejecucion del Programa del Vaso de Leche. 
2 Oecreto de Urgencia N° 039-2008 - Dictan medidas para la determinacion del presupuesto del Programa del Vaso de Leche 

correspondiente al Afio Fiscal 2009, asi como la implementacion del Registro Unico de Beneficiarios. 



PERU Ministerio de Desarrollo 
e Inclusion Social 

Direction General ' 
de Gestion de Usuarios 

4. Base Legal 

a. Ley N s 24059: Crea el Programa del Vaso de Leche en todos los municipios 
provinciales de la republ ica. 

b. Ley IM2 27470: Ley que establece normas complementar ias para la e jecucion 
del Programa del Vaso de Leche. 

c. Ley N2 27712: Modif ica la Ley N? 27470 . 
d. Ley N° 29951 - Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Ano Fiscal 

2013: Arti'culo 26° (Precisa que para la incorporat ion de nuevos usuarios a 
los programas sociales o de subsidios del Estado que se e jecuten bajo 
criterios de loca l izat ion individual, en el marco de las disposiciones legates 
vigentes, es necesar io que ta les nuevos usuar ios se identi f iquen con el 
Documento Nacional de Identidad (DNI) y sean se lecc ionados tomando en 
cuenta la clasi f icacion soc ioeconomica real izada por la Unidad Central de 
Focalizacion (UCF) del S is tema de Focal izacion de Hogares (Sisfoh) y la 
Novena Disposit ion Complementar ia Final (La in format ion val idada por cada 
municipal idad es remit ida al Minister io de Desarrol lo e Inclusion Socia l , bajo 
responsabi l idad, en los meses de enero y j u l i o de cada ano) . 

e. Decreto de Urgencia N° 039-2008: Imp lementa t ion del Registro Unico de 
Beneficiar ios del Programa del Vaso de Leche (RUBPVL) y Poblacion 
beneficiar ia (corresponde a la poblacion en si tuacion de pobreza y pobreza 
ex t rema) . 

f. Decreto Supremo N 2 007-98-SA: Aprueba el Reglamento sobre Vigi lancia y 
Control Sanitar io de Al imentos y Bebidas. 

g. Resolution Ministerial N 2 711-2002-SA/DM: Aprueban Direct iva 
denominada "Va lores Nutr ic ionales Mmimos de la Racion del Programa del 
Vaso de Leche" 

h. Directiva N 2 07-99-CG/SDE: "L ineamien tos para la audi tor ia al Programa del 
Vaso de Leche por los organos de audi tor ia del S is tema Nacional de Control 
y Sociedades de Auditor ia designadas, en el ambi to de los gobiernos locales. 

i. Decreto Supremo N 2 009-2006-SA: Aprueba el reg lamento de a l imenta t ion 
infanti l. 

j . Resolution Ministerial N 2 451-2006-MINSA y Anexo: Norma sanitar ia para 
la fabr icat ion de a l imentos a base de granos y otros, dest inados a programas 
sociales de a l imenta t ion , 

k. Ley N 2 27050: Ley Genera l de la Persona con Discapacidad. 
I. Ley N 2 27751: Ley que el imina la d iscr iminat ion de las personas con 

discapacidad por def ic iencia intelectual y /o f isica en programas de salud y 
a l imentat ion a cargo del estado. 



SOLICITA: INFORMACION DEL PROGRAMA DE 

VASO DE LECHE 

SENORA: L I C . DULIA L A Z A R O NO A 

RESPONSIBLE. DE L A SUB GERENCIA D E D E S A R R O L L O E INCLUSION 
SOCIAL 

Ana Maria Roman! Caideron, con DNI N° 

44061106 domiciliada en Jr. Tahuantinsuyo N° 

396 Carmen Alto, ex alumna de la Escuelade 

Formacion Profesional de Antropologia Social de 

la Universidad Nacional de San Cristobal de 

Huamanga; ante usted con el debido respeto me 

presento y expongo: 

*-T"«*V ®mummm.mmm 
PROV. HUAl'ViGA - AYACUCHO 

o a o G a w s a de Ossrc fo 5 Incision Sees! 

tegis!ro;..2:3.S Faiios:.°L.. 

H o ^ . . . H . > . . ^ . ^ l r m a . / 4 : . . 

Que ya habiendo solicitado con anterioridad la 

informacion sobre el Programa de Vaso de Leche con solicitud N° 5875 con fecha de 

25 de agosto del 2015 presentado a la senorita Palomino Huaytalla Rossi, la 

informacion solicitada era de uso exclusivo para la elaboracion de la tesis titulada 

"Estudio socio economico del Programa de Vaso de Leche en las familias 

beneflciarias del Fundo Nahuinpuquio - Distrito de Carmen Alto 2016" para lo 

cual recurro a su despacho, a fin de solicitar nuevamente a acceder a los archivos sobre 

el padron general de los beneficiarios del 2016, el padron de distribucion de sector de 

Fundo Nahuinpuquio, y un modelo de FODA. 

POR LO TANTO: 

Ruego a Usted Senora Sub Gerente Acceder mi petition por ser justa 

Ayacucho 18 de agosto del 2016 

DNI. 44061106 
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