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Resumen

En la presente investigacion se propuso el modelo de gestion municipal basado en el
programa meta 4, distrito de Chachapoyas Amazonas, 2022. Se hizo uso de la
metodologia de tipo bésica, de nivel descriptiva, no experimental, de corte transeccional.
La muestra para la variable de gestion municipal de la meta 4, participaron 47
colaboradores de la municipalidad. Se recolectd los datos mediante el cuestionario de
gestién municipal de 15 items y para el cuestionario de la meta 4 fue de 34 items, con una
validez de criterio y constructo de 1.00 y una confiabilidad mediante alfa de Cronbach de
0.914. Se obtuvo que la gestion municipal y el cumplimiento de la meta 4 esta en un 55%
como excelente y 45% buena; referente a las dimensiones de la Gestién municipal se
encontré un nivel bueno (Estratégica 74%, Operativa 70% y Participativa 83%),
asimismo, en las dimensiones de Cumplimiento de la Meta 4 se encontrd un nivel bueno
(Planificacion (51%), Direccion (51%) y Control (72%)), y nivel excelente en el 100%
de la dimension de Organizacion. Se concluye que existe una buena gestion municipal,

asi como el cumplimiento de la meta 4

Palabras clave: Gestion municipal, meta 4, anemia, lactantes.
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Abstract

This research proposed a municipal management model based on the program goal 4,
district of Chachapoyas Amazonas, 2022. A basic, descriptive, non-experimental,
transectional methodology was used. The sample for the variable of municipal
management of goal 4 included 47 collaborators of the municipality. Data were collected
using the 15-item municipal management questionnaire and the 34-item questionnaire for
goal 4, with a criterion and construct validity of 1.00 and a Cronbach's alpha reliability
of 0.914. It was found that 55% of the municipal management and compliance with goal
4 is excellent and 45% good; regarding the dimensions of municipal management, a good
level was found (Strategic 74%, Operational 70% and Participative 83%), likewise, in the
dimensions of compliance with goal 4, a good level was found (Planning (51%), Direction
(51%) and Control (72%)), and an excellent level in 100% of the dimension of
Organization. It is concluded that there is good municipal management, as well as

compliance with Goal 4.

Keywords: Municipal management, goal 4, anemia, infants.
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INTRODUCCION

En América Latina, las autoridades regionales y municipales prestan poca atencion a la
nutricion e invierten en fierro y cemento como la Unica clave para el desarrollo
(Camposano & Flores, 2022). Asimismo, las estrategias para reducir la anemia, se
investigan en los diferentes ambitos donde se aplican politicas publicas que tienen por
finalidad disminuir la anemia en nifios y gestantes, es lamentable como los estudios
cientificos revelan que las politicas, estrategias y planes aplicados a la lucha contra la
anemia en Ameérica Latina son insuficientes para reducirla significativamente (Delgado
etal., 2021).

En Brasil, a pesar de los esfuerzos para controlar los casos de anemia, continda siendo
un problema para la salud. La continuidad de la suplementacion con hierro en los
establecimientos de salud, tienen debilidades como la provisién insuficiente de los
insumos de prevencidn y tratamiento; estas debilidades se convierten en un reto para el

pais vecino en su lucha contra la anemia ferropénica (Serenini et al., 2022).

Una de las expectativas respecto a mejorar la gestion publica de los municipios es la
blusqueda de una receta con evidencias que ayuden a dilucidar las lagunas de
conocimiento o sefialar soluciones ante un problema que requiere la toma de decisiones
firmes, basado en evidencia cientifica y que no sea un hecho de solo asistencia social de
parte del gobierno de turno (Couto & Figueird, 2019). Esto se puede notar, en estudios e
intervenciones similares destinados a identificar y prevenir la anemia en Brasil, lo cual
han ayudado a tener datos exactos de la informacion de salud para controlar y disminuir
la anemia por insuficiencia de hierro (Coelho & Almeida, 2019).

En este sentido, el concepto de anemia se refiere al nivel de hemoglobina (Hb) circulante
que esta por debajo de los valores normales para la edad, sexo, estado fisioldgico y altura
geografica: Anemia Leve (0.1 -10.9 gr/dl); anemia moderada (7.1 — 10.0 gr/dl) y anemia
Severa (< 7.0 gr/dl). La anemia por insuficiencia de hierro, estd asociado con la
desnutricion ocasionada por una dieta baja en hierro, vitamina A; sin embargo, su origen
resulta de variados factores, como la pérdida de hierro, el crecimiento del nifio y

parasitosis (Gustavo, 2021).
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No obstante, la primera causa de anemia en lactantes y nifios en el mundo es por la
deficiencia de hierro, que es 2,5 veces mas comdn en paises menos desarrollados
(Sociedad Argentina de Pediatria & Subcomisiones, Comités y Grupos de Trabajo, 2017).
Las definiciones fisioldgicas explican las secuelas de la anemia durante el desarrollo. Por
otra parte, los estudios también han revelado los costos sociales y econémicos de la
anemia que incluyen el bajo rendimiento fisico y productivo (Zavaleta, 2017). En este
sentido, Rincén et al., (2018), refiere que “la anemia por insuficiencia de hierro es un
problema de salud publica universal y afectan a los paises en vias de desarrollo, es mas

relevante en nifios pequefios y gestantes” (p. 88).

Bajo estos contextos, el Ministerio de Economiay Finanzas (MEF), a través del Programa
de Incentivos Municipales cred “La Meta 4”: (Acciones de municipios para promover la
adecuada alimentacion, prevencion y reduccién de anemia), donde el Ministerio de Salud
(MINSA) y los municipios trabajan y unen esfuerzos capacitando a los actores sociales
en la prevencién y seguimiento del tratamiento de la anemia, para que realicen visitas
domiciliarias, verifiquen si las madres brindan la suplementacion de hierro a sus hijos

menores de doce meses (Quifiones Sanchez, 2020).

De esta manera, en el Perd, el programa de incentivos municipales, sigue el modelo de la
gestién por resultados que el MINSA se encarga de impulsar y ejecutar para su
sostenibilidad dentro de la gestion publica, el mismo que esta plasmado en la politica
nacional de modernizacion de la gestion publica al 2021, y planteada en uno de los pilares

que la componen (Cieza et al., 2021).

Por consiguiente, las causas de la anemia en la infancia vienen siendo estudiadas en el
mundo desde hace varias décadas, por ser un problema de salud publica. Se entiende que
la insuficiencia de hierro es la principal causa de la anemia, pero no la Unica. Se han
realizado evaluaciones de como este déficit puede afectar negativamente el desarrollo
psicomotor, y nifios con esta afeccion tienen un historial de peores resultados cognitivos,
sociales y emocionales a largo plazo, que los nifios sin anemia, a pesar de su recuperacion
(Zavaleta & Astete, 2017).

De acuerdo a lo descrito, se plante6 el siguiente problema ;De qué manera se

implementara el modelo de gestion municipal basado en el programa meta 4, en el distrito
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de Chachapoyas Amazonas, 20227 cuyo objetivo general fue disefiar la propuesta del
modelo de gestion municipal basado en la meta 4, en la Municipalidad Provincial de
Chachapoyas Amazonas, 2022 y sus objetivos especificos: Analizar la Gestién municipal
y el cumplimiento del Programa Meta 4, distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022;
analizar el nivel de gestion municipal segn las dimensiones estratégica, operativa y
participativa, distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022; identificar el nivel de
cumplimiento del programa meta 4 en las dimensiones planificacion, organizacion,
direccién y control, distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022; identificar el porcentaje
de anemia de los lactantes beneficiarios del programa meta 4, distrito de Chachapoyas,
Amazonas, 2022.

14



II. MATERIAL Y METODOS
2.1. Poblacion y muestra

2.1.1.

2.1.2.

Poblacion muestral:

La poblacion fue conformada por 47 servidores publicos encargados del
Programa Meta 4 de la gerencia de desarrollo social de la municipalidad
provincial de Chachapoyas durante el afio 2022.

Criterios de inclusion:
e Servidores publicos de la Gerencia de Desarrollo Social inmersos en
el trabajo de la meta 4.
e Servidores publicos que firman el consentimiento informado.
e Servidores publicos que se encontraban en el momento de aplicar los

instrumentos.

Criterios de exclusion:
e Servidores publicos de la Gerencia de Desarrollo Social que no

desearon participar en el estudio

Muestra:

La muestra fue conformada por el 100% de la poblacién de estudio, siendo
47 colaboradores de la Gerencia de Desarrollo Social de la Municipalidad
Provincial de Chachapoyas, directamente involucrados en el cumplimiento de

la meta 4.

2.2. Variables de estudio

2.2.1.

2.2.2.

Variable 1: Gestion municipal del programa Meta 4

Operacionalizacion de la variable (Anexo 1)

2.3. Tipo de investigacion

El tipo de investigacion fue béasica (Esteban, 2022), de nivel descriptiva (Hernandez
y Mendoza 2018).
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2.4.

2.5.

2.6.

Disefio de la Investigacion

No experimental de corte transeccional, (Hernandez et al., 2014), cuyo disefio:

M «<——O

Donde:
M = Trabajadores de la municipalidad

O = Informacion relevante o de interés recogida

Método de Investigacion
Se utilizé el método inductivo-deductivo, se partio desde la experiencia hacia la idea
abstracta, de manera gque este método permitié establecer un vinculo entre teoria e

investigacion (Baena, 2017).

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
2.6.1. Técnica: se utilizd la encuesta (Lopez & Fachelli, 2016).
2.6.2. Instrumentos

Cuestionario 1: Gestion municipal (Anexo 2).

Tiempo de duracion: 15 minutos

Validez: 1.00 (Carrazco 2017).

Confiabilidad: Coeficiente Alfa de Cronbach =0.715.

Escala de medicion de los items (Tipo Likert), donde:

Totalmente en desacuerdo: 1 punto

En desacuerdo : 2 puntos
Indiferente : 3 puntos
De acuerdo . 4 puntos

Totalmente de acuerdo  : 5 puntos

Categorizacion de la variable Gestion municipal:

Mala : 0 - 19 puntos
Regular : 20 — 38 puntos
Bueno : 39 — 58 puntos
Excelente : 59 -75 puntos

16



Dimensiones de la variable:
e Estratégica :5items
e Operativa : 5 items

e Participativa :5 items

Categorizacion de las dimensiones:

Deficiente : 5 puntos

Malo : 6 a 10 puntos
Regular : 11 a 15 puntos
Bueno : 16 a 20 puntos
Muy bueno : 21 a 25 puntos

Cuestionario 2: Cumplimiento del programa meta 4 (Anexo 3).
Tiempo de duracion: 15 minutos

Validez: 1.00.

Confiabilidad: Coeficiente Alfa de Cronbach = 0.844.

Escala de medicién (Tipo Likert), donde:
Completamente en desacuerdo : 1 punto

En desacuerdo : 2 puntos
Indeciso : 3 puntos
De acuerdo : 4 puntos
Completamente de acuerdo : 5 puntos

Categorizacion de la variable: Cumplimiento del programa meta 4:

Baja : 0 — 57 puntos
Media : 58 — 112 puntos
Alta 113 - 170 puntos

Dimensiones de la variable
¢ Planificacion : 2 items
¢ Organizacion : 23 items
e Direccion . 6 items

e Control : 3 items

17



Categorizacion de las dimensiones:
Planificacion Organizacion Direccion Control
Malo 0-3 puntos 0-28 puntos 0-7 puntos 0-3 puntos
Regular  4-5 puntos 29-56 puntos  8-15 puntos  4-6 puntos
Bueno 6-7 puntos 57-85 puntos  16-22 puntos  7-10 puntos
Excelente 8-10 puntos 86-115 puntos  23-30 puntos  11-15 puntos

2.6.3. Validez y confiabilidad

v" Gestion Municipal: Instrumento de un estudio previo (Carrasco, 2017).

Validez: coeficiente =1.00.

Confiabilidad: 0.873.

Programa meta 4

Se envio solicitud a tres profesionales invitandoles a participar como experto
en la validacion del instrumento (Anexo 4)

Validez: contenido de criterio y constructo: juicio de expertos; estadistico de
cuantificacion: V de Aiken

Jueces:

e 02 maestros en Gestion Publica

e 01 Dr. en Gestion Publica y Gobernabilidad

Resultado: coeficiente=1.00, indica una magnitud muy alta, instrumento
valido para su aplicacion (Anexo 5)

Confiabilidad: en el 100% de la muestra de servidores de la municipalidad
de Lamud se calculd el alfa de Cronbach, cuyo valor fue de 0.914, altamente

confiable para su aplicacion (Anexo 6).

2.7. Procedimiento

Para medir la Gestion Municipal se emple6 el cuestionario.

Se elabord el cuestionario para la evaluacion del programa meta 4 en el distrito de
Chachapoyas.

Se envio un expediente a cada uno de los 3 jueces expertos para su validacion del
instrumento de la evaluacion del programa meta 4.

Se hizo el célculo de validacion por juicios de expertos para su validacion del

cuestionario del programa meta 4.
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e Una vez validado la nueva propuesta de cuestionario, se empez0 a recolectar los
datos a investigar.

e Se aplico el cuestionario del programa meta 4 con 36 items a 8 trabajadores de la
municipalidad de Lamud que tuvieron caracteristicas homogéneas con la muestra
de estudio (Anexo 5). Conjuntamente se aplic el cuestionario de gestion
municipal.

e Se obtuvo la confiabilidad del instrumento de evaluacion del programa meta 4
mediante el software estadistico SPSS version 26, este advirtié que se retirara los
items 8 y 18. Una vez retirado ambos items se obtuvo un coeficiente de 0.914
(Anexo 6).

e La municipalidad de Chachapoyas, a través de la gerencia de desarrollo social,
autorizo el permiso para la recoleccion de datos (Anexo 8).

e Se visitd a la gerencia de desarrollo social de la municipalidad de Chachapoyas
para aplicar el cuestionario (Anexo 9).

o Se realizo la tabulacion y correlacion de datos, en el software estadistico SPSS
version 26 y hoja de calculo Excel (Anexo 10).

e Se solicit6 a la Direccidn Regional de Salud Amazonas, el reporte de atenciones
del HIS MINSA relacionadas a diagndsticos de suplementacion con hierro,
anemia y tamizajes de hemoglobina a los nifios de 4 a 11 meses del afio 2022
(Anexo 11)

e Se obtuvo la respuesta de la DIRESA Amazonas, a través de la oficina de
estadistica, data completa en Excel (Anexo 12)

e De la base de datos de Excel se selecciono a los nifios de 4 a 11 meses de edad.
(Anexo 13)

e Finalmente se ingresaron los datos de las encuestas aplicadas en el software
estadistico SPSS-v 26.

2.8. Analisis de datos

Se hizo el analisis descriptivo mediante el software estadistico SPSS-v 26 asi como

la hoja de célculo Excel donde se elabord las tablas de distribucion y de frecuencias.
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I11. RESULTADOS

3.1. Andlisis de la gestion municipal
Tabla 1
Gestion municipal y cumplimiento del Programa Meta 4, distrito de Chachapoyas,

Amazonas, 2022.

Cumplimiento del Programa Meta 4

Gestion i :
o Baja Media Alta
Municipal
fi % fi % fi %
Excelente 0 0 0 0 26 55
Buena 0 0 0 0 21 45
Regular 0 0 0 0 0 0
Mala 0 0 0 0 0 0
TOTAL 0 0 0 0 47 100

Interpretacion: Se observa que el 55% (26) de la muestra presentan una gestion
municipal como excelente y la intervencion del programa meta 4 fue alta, el 45% (21) de
la muestra presentan una gestién municipal como buena y la intervencion del programa

meta 4 fue alta.

Tabla 2
Nivel de gestion municipal segun las dimensiones estratégicas, operativa y participativa,

distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022.

Dimensiones
Nivel de Gestion i i __
o Estratégica Operativa Participativa
Municipal

fi % fi % fi %

Muy Bueno 12 26 14 30 8 17
Bueno 35 74 33 70 39 83
Regular 0 0 0 0 0 0
Malo 0 0 0 0 0 0
Deficiente 0 0 0 0 0
TOTAL 47 100 47 100 47 100
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Interpretacion: se observa que el 26% (12) de encuestados refieren que la dimension
estratégica de la gestién municipal es muy buena, el 74% (35) refieren es bueno. En la
dimensidon operativa el 30% (14) refieren que la gestion municipal es muy buena, el 70%
(33), refieren que es buena. En la dimension participativa el 17% (8) refieren que la

gestion municipal es muy buena, 83% (39) refieren que es buena.

3.2. Identificacion del nivel de cumplimiento de la meta 4

Tabla 3
Nivel de cumplimiento del programa meta 4 segun las dimensiones de planificacion,

organizacion, direccion y control, distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022.

Nivel de Dimensiones

cumplimiento Planificacién Organizacion Direccién Control
de la Meta 4 fi % fi % fi % fi %
Excelente 23 49 47 100 23 49 8 17
Bueno 24 51 0 0 24 51 34 72
Regular 0 0 0 0 0 0 5 11

Malo 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 47 100 47 100 47 100 47 100

Interpretacion: Se observa que el 49% (23) de encuestados refieren que la dimensién de
planificacion es excelente y el 51% (24) refieren que es bueno. En la dimension de
organizacion el 100% (47) de los encuestados refieren que es excelente. En la dimension
de direccion el 49% (23) refieren que es excelente, el 51% (24) refieren que es buena. En
la dimension control el 17% (8), refieren que es excelente, el 72% (34) refieren que es

buenay el 11% (5) refieren que es regular.
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Tabla 4
Nivel de hemoglobina de los lactantes beneficiarios del programa meta 4, distrito de

Chachapoyas, Amazonas, 2022.

Edad Total
Clasificacion 4y 5 meses 6 a 11 meses ota
fi % fi % fi %
Sin Anemia 85 47 58 32 143 79
Anemia Leve 18 10 14 8 32 18
Anemia Moderada 5 3 0 0 5 3
Anemia Severa 0 0 0 0 0 0
Total 108 60 72 40 180 100

Nota: HIS MINSA-2022

Interpretacion: Se observa que el 47% (85) de lactantes de 4 y 5 meses estan sin anemia,
el 32 % (58) lactantes de 6 a 11 estan sin anemia. EI 10% (18) de lactantes de 4 y 5 meses
tienen anemia leve, el 8% (14) de lactantes de 6 a 11 meses tienen anemia leve, el 3% (5)
de lactantes de 4 a 11 meses tienen anemia moderada. En general el 79% (143) de
lactantes de 4 a 11 meses estan sin anemia y el 18% (32) de lactantes de 4 a 11 meses

tiene anemia leve y el 3% (5) de lactantes de 4 a 11 meses tienen anemia moderada.
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Figura 1: Esquema del Modelo de Gestion Municipal Basado en la Meta 4
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IV. DISCUSION

La anemia es una de las causas que contribuyen a la carga mundial de morbilidad y
afecta especialmente a los nifios (Pasricha et al., 2021), que si no es monitoreado a
tiempo puede ocasionar morbilidades que afecten no solo en el presente sino también
en el futuro con problemas de salud, neuroldgicos y problemas de aprendizaje (Chaparro
& Suchdev, 2019), para prevenir estos problemas es relevante optar por la lactancia
materna exclusiva desde el nacimiento hasta el sexto mes de vida del lactante (Khan,
2018).

La etiologia de la anemia es maltiple y causada por varios factores de riesgo que reducen
el consumo y la absorcion de hierro, aumentan la demanday la pérdida (Cappellini et al.,
2020). Por ello es necesario que las autoridades competentes cumplan de manera
efectiva sus funciones y garanticen que la poblacion infantil no presente deficiencias de
hemoglobina a través de una gestion municipal eficiente, lo cual en la investigacion
realizada se pudo encontrar que han presentado una gestion municipal en mayor
porcentaje excelente, ademas que el cumplimiento de la meta 4 es alta, logrando cumplir
con los indicadores que solicita el Ministerio de Salud y el Ministerio de Economia y

finanzas.

Por ello, durante los afios 2020 al 2022 se implementd el Programa de Incentivos a la
Gestion Municipal-Meta 4: “Acciones de municipios para promover la adecuada
alimentacion, prevencion y reduccion de la anemia” la misma que buscd brindar
herramientas a los municipios, con la propésito de mejorar el estado nutricional de los
nifios, y brindar un refuerzo al sector salud con acciones mas eficientes y eficaces a
través de las vistas en los domicilios y de esta manera se pueda mejorar la salud

nutricional de los lactantes y disminuir los indices de anemia.

En el afio 2020 se tuvo la pandemia por la COVID-19, donde por un tiempo cerraron las
postas médicas, dando inicio al trabajo remoto, afectando en parte el cumplimiento de
la meta 4; sin embargo, de manera paulatina se reiniciaron las actividades de manera
presencial y esto conllevo a que se continten realizando las visitas en los domicilios a
los lactantes con problemas de anemia.

Ademas, antes del inicio del programa de la meta 4 en el 2019, la situacion de anemia a

nivel pais fue elevada en los lactantes a los 6 meses de edad, afectando al 60% de los
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lactantes de 6 a 18 meses de edad, pero a partir de los 36 meses se encontré que se
reducia significativamente, ademéas en los distritos de quintil 1 como Chachapoyas
afectaba al 53.8% de nifios de 6 a 35 meses y segin OMS la anemia mayor a 20 % es

una prioridad que se debe atender en la salud publica (Hora Salett, 2022).

En Perd en el afio 2021, de acuerdo con la zona de residencia, el porcentaje de los
lactantes con anemia es alta en aquellos que viven en areas rurales (48,7%) que en el de
areas urbanas (35,3%). Segun las regiones naturales, la cifra més alta de lactantes con
anemia se present6 en la sierra (49,8%) y en familias que estan en el quintil inferior de
riqueza (50,2%) (Tavares & Fitch, 2019).

Respecto, el nivel de gestion municipal segun las dimensiones estratégicas, operativa y
participativa el mayor porcentaje alcanzado es en la dimensidn participativa con un nivel
bueno, esto se debe a que en la tematica de anemia intervienen diferentes sectores y

actores como parte de la politica de gestion del gobierno central.

Concerniente al nivel de cumplimiento del programa meta 4 segun las dimensiones de
planificacion, organizacion, direccion y control, la dimension de organizacion es
excelente al 100% segun los encuestados, asi como en los puntos anteriores, este
resultado se ve reflejado debido a que en la politica ya viene detallado como se debe
hacer las actividades y de esta manera llegar a los hogares con lactantes de 4 a 11 meses

de edad con o sin anemia, como objetivo primordial.

Segun el nivel de hemoglobina de los lactantes beneficiarios del programa meta 4, un
gran porcentaje de lactantes de 4 a 11 estan sin anemia, solo el 21% de lactantes de 4 a
11 meses presentan anemia entre leve y moderada, del cual se puede concluir que en el
distrito de Chachapoyas en el indicador de anemia se encuentra con 14.3% por debajo

del nivel nacional y 7% por debajo del nivel regional.

Asimismo, se encontrd que en el distrito de Chachapoyas el 18% presentaron anemia
leve, el 3% anemia moderada y el 0% anemia severa, semejante a la anemia urbana del
nivel nacional durante el afio 2021, donde el 19% presentaron anemia leve y el 6.1%
anemia moderada y el 0% anemia severa. Teniendo en cuenta este indicador a nivel

distrital se sigue teniendo como aliados estratégicos a los actores sociales quienes,
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desde afios atras mediante una labor articulada lograron mejoras a favor de las familias
mediante la colaboracién activa e implicancia de los actores socio-educativos (Rojas
etal., 2018).

Estos resultados son alentadores para el distrito de Chachapoyas, porque las visitas en
los domicilios efectuadas por los actores sociales fue clave para la interaccion con las
familias y se garantizé la administracion correcta de gotas, jarabe o micronutrientes de
hierro que brindan los establecimientos de salud; de igual manera trabajaron junto con
las familias la ensefianza y aprendizaje de nutricion e higiene infantil, y en los casos que

no se cumplian, reportaban al establecimiento de salud asignado.

Para el cumplimiento de actividades en el distrito de Chachapoyas intervinieron 06
colaboradores municipales, 01 enfermera y 01 coordinador como colaboradores
externos quienes realizaron dia a dia el monitoreo de indicadores a nivel local, 39
actores sociales responsables del trabajo de campo fueron capacitados e identificaron a
los lactantes para la visita en sus domicilios, realizaron el registro de las visitas en los
domicilios y recibieron un reconocimiento monetario por cada visita domiciliaria
realizada. Finalmente se verificaron el cumplimiento de los indicadores durante tres
fechas de evaluacion: 28 de junio, 30 de septiembre y 31 de diciembre del 2022,

considerando que las visitas domiciliarias empezaron a partir de mayo del mismo afio.

Estos datos tienen similitud con el estudio de Ruiz (2020) refiere que la gestion
municipal alcanzé un nivel “normal” y la Meta 4, nivel “bueno”. Asimismo con Fabian
(2020) encontro que la gestion de la municipalidad es eficiente, y el cumplimiento de la
meta 4, se cumple de manera correcta. Ademas los resultados de la investigacién tienen
similitud con Caruhapoma, (2021), aduce que el actor social desempefia un rol
trascendental en la disminucion de la anemia, es un socio valioso de la gestion
municipal; Torres (2022) refiere que la disposicion politica en los entes publicos
existentes en nuestro pais son clave para disminuir la anemia y la DCI; Rojas (2021)
refiere que la gestion local y el desarrollo de la meta 4 fue beneficioso para disminuir

los casos de anemia.

Sin embargo, los resultados discrepan con: Vargas (2021) donde la gestion municipal

obtuvo un nivel regular y un nivel bajo, en el cumplimiento de la meta 4, obtuvo un
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nivel “deficiente” y “muy deficiente”; Arévalo (2022) la gestion municipal y el
cumplimiento de la meta 4 es positiva, muy baja; Quispe (2021) refiere que entre el
municipio y el puesto de salud la articulacion es deficiente e improvisada, por la falta

de decision politica.

En similitud, Machado etal., (2021) encontré que la suplementacion con
micronutrientes de hierro fue efectiva para evitar la anemia en infantes de 6 a 48 meses.
Asimismo Pérez (2019), encontro superioridad de anemia moderada (49%) en los nifios
de 6 a 36 meses. Posterior a las visitas en los domicilios realizadas por los actores
sociales el 72% ya no presentaba anemia, demostrandose asi que las visitas en los
domicilios son efectivas en cuanto al seguimiento y complimiento del tratamiento de la

anemia.

El estudio de (Fabian Ore, 2020), afirma que el 47.5% de los colaboradores de
Municipalidad de Pilpichaca revelaron que existe un nivel eficiente; el 37.5% revelaron
un nivel moderado y el 15% revelaron un nivel eficiente. En relacion al cumplimiento
de la meta 4, el 52.5% manifestaron que, si se cumple con la meta 4, mientras el 47.5%

manifestaron que no se cumple.

Contrariamente a estos resultados Quispe (2021) encontré que la relacion entre el
municipio distrital y el puesto de salud en coordinacion y articulacion es deficiente por
la inadecuada decisién politica y funcionaria, en el trabajo articulado con el puesto de
salud para el desarrollo del programa de incentivos para la prevencion y disminucion de
la anemia en los nifios es improvisado porque cada institucion trabaja de manera
individual, la colaboracion y participacion en los espacios de concertacion es limitada

para la apropiada ejecucion de los recursos derivados de la meta 4.

Teniendo esta evidencia se fundamenta la accidon ejecutada por el Ministerio de
Economia y Finanzas y el Ministerio de Salud de realizar los seguimientos a los
lactantes de 6 a 11 meses con y sin anemia, a través de los actores sociales considerados
dentro de la meta 4 en las municipalidades seleccionadas, con el fin de disminuir los
indices de anemia en el pais (Ministerio de Salud Peru, 2022).

En consecuencia, el gobierno central tiene como estrategia aumentar la canasta bésica

familiar, la cual se deberia complementar con alimentos nutritivos propios de cada zona,
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que debe ser incluidos en la dieta de los lactantes a partir de los 6 meses de vida; asi
como la concientizacion permanente a las madres sobre la LME desde el nacimiento
hasta los 6 meses, orientar a las madres que trabajan sobre la extraccidn y conservacion
de la leche materna, apoyada también en la Ley N° 29896 que exige implementar
lactarios en todas las instituciones publicas y privadas en las que laboren veinte 0 mas

mujeres en periodo de lactancia.

Si bien, el MINSA ha implementado estrategias como: sesiones educativas y
demostrativas de combinacion de alimentos nutritivos(nifios y gestantes), cumplimiento
del tratamiento y prevencion de anemia, visitas domiciliarias, vacunas y atencion de
enfermedades propias de la infancia y desparasitacion (Ministerio de Salud Per(, 2022);
estas acciones no son suficientes ya que persisten los casos de anemia en la region
Amazonas. Por ello se propone realizar alianzas estratégicas multisectoriales con CUNA
MAS y la Direccion Regional de Agricultura para brindar capacitaciones en biohuertos
y crianza de animales menores a las familias en las instituciones educativas, asi como

fomentar la alimentacion saludable.

Finalmente, precisar que, si se continGa con las estrategias para reducir la anemia, se
lograra tener nifios sin afeccién del desarrollo motor y cognitivo, es decir sus logros de
aprendizaje seran optimos. El desarrollo mental o cognitivo deriva funciones de rapidez
coherente del pensamiento, memoria, raciocinio, atencion, procesamiento visual, asi
como solucion de problemas, tendremos nifios con mayor capacidad fisica, disminuira
la morbilidad (diarrea parasitosis, malaria, otros), en conclusion, habra una sociedad

Mas prospera con menos gastos para el Estado peruano.

28



V. CONCLUSIONES

5.1

5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

Se disefio la propuesta de gestion municipal basado en el programa meta 4, de
acuerdo a los resultados encontrados en municipalidad Provincial de Chachapoyas

durante el afio 2022.

Se analizo la Gestion municipal y el cumplimiento del Programa Meta 4, distrito de

Chachapoyas, Amazonas, 2022.

Se analizd el nivel de gestion municipal segun las dimensiones estratégica,

operativa y participativa, distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022.

Se Identifico nivel de cumplimiento de la meta 4 segun las dimensiones
planificacion, organizacion, direccion y control, distrito de Chachapoyas,

Amazonas, 2022.
Se identifico el porcentaje de anemia de los lactantes beneficiarios del programa

meta 4, distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022, donde el 21% presentan anemia

entre leve y moderada.
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VI. RECOMENDACIONES

6.1.

6.2.

6.3.

Al gobierno Regional de Amazonas

Implementar la politica publica de meta 4 en los 49 distritos de la region que
no fueron priorizados por el gobierno central.

Invertir con mayor presupuesto en el sector salud, mediante planes, programas
y proyectos, enmarcados en la politica multisectorial 2030 del Ministerio de
Salud, lo cual es uno de los ejes del desarrollo del pais.

Realizar un convenio tripartito entre la universidad, FONCODES y el Gobierno

regional, para generar propuestas piloto de trabajo en conjunto.

A los gobiernos municipales

Acoplar a los distritos no inmersos en la politica de meta 4, para atender mas
de cerca a los nifios con anemia.

Fomentar con FONCODES, alianzas estratégicas, para la ejecucion de
proyectos productivos tales como biohuertos, mi chara emprendedora,

piscicultura, crianza de animales menores, entre otros.

A los estudiantes de posgrado de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez

de Mendoza de Amazonas.

Crear un plan de trabajo enfocado en la reduccion de la anemia con la
colaboracion de las maestrias de gestidn publica, servicios de salud y desarrollo
sostenible.

Realizar la elaboracion de recetas nutricionales regionales para combinar con
los alimentos ricos en hierro, dirigido a familias con nifios menores de 3 afios.
Apoyar en la implementacion de biohuertos en lugares estratégicos destinados
por la municipalidad de Chachapoyas.

Elaborar proyectos experimentales con alimentos regionales ricos en hierro y

convertirlos en alimentos atractivos para el consumo de los nifios.

30



VII.REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Alves Machado, M. M., Lopes, M. de P., Machado Schincaglia, R., Sucasas da Costa, P.
S., Guedes Coelho, A. S., & Costa Monteiro, M. C. C. (2021). Effect of
Fortification with Multiple Micronutrient Powder on the Prevention and
Treatment of Iron Deficiency and Anaemia in Brazilian Children: A Randomized
Clinical Trial. Nutrients, 13(7), 2160. https://doi.org/10.3390/nu13072160

Arévalo Huertas, R. M. (2022). Gestion administrativa y cumplimiento de la Meta 4 en
una municipalidad de Lima Metropolitana 2021. Repositorio Institucional - UCV.
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/83718

Baena Paz, G. M. (2017). Metodologia de la Investigacion. Patria Roja, S.A. de C.V.

Bomba, F. (2018). Tamafio de muestra paso a paso.
http://148.202.167.116:8080/xmlui/handle/123456789/2802

Camposano Cérdova, Y. F., & Flores Marin, G. (2022). Verdad o mentira de las bondades
de la coca en el tratamiento de la desnutricion y anemia. GnosisWisdom, 2, 11-14.
https://doi.org/10.54556/gnosiswisdom.v2i3.40

Cappellini, M. D., Musallam, K. M., & Taher, A. T. (2020). Iron deficiency anaemia
revisited. Journal of Internal Medicine, 287(2), 153-170.
https://doi.org/10.1111/joim.13004

Castillo, E. E. B., Monsalbe, A. E. V., Campos, O. N., & Camacho, L. A. M. (2021).
Diagndstico situacional del presupuesto participativo en la comuna de Jaén.: DOI.
10.54798/TQUI4077. Revista Cientifica Emprendimiento Cientifico Tecnologico,
2, Article 2. https://revista.ectperu.org.pe/index.php/ect/article/view/12

Castillo Lazcano, L. F. (2023). El analisis FODA.
http://148.202.167.116:8080/xmlui/handle/123456789/4065

Caruhapoma Ortega, M. D. C. (2021). Gestion del programa de incentivos, reduccién y
prevencion de la anemia en una municipalidad de Lima Este, 2021. Repositorio
Institucional - UCV. https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/71163

Chaparro, C. M., & Suchdev, P. S. (2019). Anemia epidemiology, pathophysiology, and
etiology in low- and middle-income countries. Annals of the New York Academy
of Sciences, 1450(1), 15-31. https://doi.org/10.1111/nyas.14092

Cieza Sempertegui, J. L., Chavarry Ysla, P. del R. C., & Silva Tarrillo, J. L. S. (2021).
Programa de incentivos a la mejora de la gestion municipal y su cumplimiento en
el Perd 2019: DOI. 10.54798/FDXJ4182. Revista Cientifica Emprendimiento

31



Cientifico Tecnologico, 2, 10-10.
https://revista.ectperu.org.pe/index.php/ect/article/view/35

Coelho, T. C. B., & Almeida, S. N. B. de. (2019). Sistema de Informacdo do Programa
Nacional de Suplementacdo de Ferro (PNSF). Revista de Saude Coletiva da
UEFS, 9, 193-202. https://doi.org/10.13102/rscdauefs.v9i0.4927

Couto, P. de C., & Figueird, A. C. (2019). Avaliagdo dos usos e influéncias de pesquisas
sobre prevencéo e controle da anemia em criangas. Saude em Debate, 43(spe2),
101-113. https://doi.org/10.1590/0103-11042019s208

Delgado, L. R., Chavez Ramirez, E. D., Anticona Valderrama, D. M., & Chavez Ramirez,
M. (2021). Politicas Publicas Para La Reduccion De La Anemia: Revision
Sistematica. Revista Iberoamericana de educacion.
https://doi.org/10.31876/ie.vi.112

Esteban Nieto, N. T. (s. f.). Tipos de Investigacion. vsip.info. Recuperado 19 de julio de
2022, de https://vsip.info/tipos-de-investigacion-4-pdf-free.html

Fabian Ore, H. (2020). Gestion administrativa en el cumplimiento de la meta 4 en la
Municipalidad Distrital de Pilpichaca, Huaytara-Huancavelica, 2020. Repositorio
Institucional - UCV. https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/53617

Gonzalez Lépez M. A. & Gismera Tierno L. (2022). Agenda 2030 y Objetivos de
Desarrollo Sostenible: Estudio sobre el progreso para su cumplimiento en la
Union Europea con especial mencién del ODS.

Gustavo Santos, R. (2021). Educacdo em saude no combate a desnutricao infantil e
anemia ferropriva em criancas atendidas pela unidade basica de satde helson
bezerra leal, no municipio de tucurui, para. 30.
https://ares.unasus.gov.br/acervo/handle/ARES/23771

Herndndez Sampieri, R., Fernandez Collado, C., & Baptista Lucio, P. (2014).
Metodologia de la Investigacion (6.2 ed.). McGRAW-HILL /
INTERAMERICANA EDITORES, S.A. DE C.V.
https://drive.google.com/file/d/OB7fKI4RAT39QeHNzTGhON19SMEO/view?us
p=sharing&usp=embed_facebook

Hora Salett, G. D. C. (2022). Gestion de promocion de la salud y prevencion de la anemia
en actores sociales de la Municipalidad provincial de Alto Amazonas,
Yurimaguas—2021. Repositorio Institucional - UCV.
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/94176

Huerta, D. S. (2020). ANALISIS FODA O DAFO. Bubok.

32



INEI. (2020). INEI - Peru: Encuesta Demografica y de Salud Familiar-ENDES 2020.
https://www.inei.gob.pe/media/MenuRecursivo/publicaciones_digitales/Est/Libl
795/

Khan, L. (2018). Anemia in Childhood. Pediatric Annals, 47(2), e42-e47.
https://doi.org/10.3928/19382359-20180129-01

Loayza Alvaro, E. M. (2021). La relacion entre las politicas locales de la Municipalidad
Distrital de San Martin de Porres y el cumplimiento de las metas del Programa de
Incentivos a la Mejora de la Gestion Municipal (P1) en el afio 2019. Universidad
Privada del Norte. https://repositorio.upn.edu.pe/handle/11537/29278

Lopez-Roldan, P., & Fachelli, S. (2016). La Encuesta. Metodologia de la investigacion
social cuantitativa. https://ddd.uab.cat/record/163567

Ministerio de Salud Peru. (2022). Sistemas de Salud Asistencial—Ministerio de Salud.
https://www.minsa.gob.pe/hisminsa/?0p=91&not=1

Mora Caballero, W. A., Lopez Posada, L. M., & Rubio Guerrero, G. R. (2020).
EDUCACION FINANCIERA Y FINANZAS PERSONALES: 202.

Ojeda Millahueque, P., Zufiga Gonzalez, C. G., Ojeda Millahueque, P., & Zufiga
Gonzélez, C. G. (2020). El diagnostico participativo para la elaboracion del plan
de formacion ciudadana. Sophia Austral, 26, 259-285.
https://doi.org/10.4067/S0719-56052020000200259

Otzen, T., & Manterola, C. (2017). Técnicas de Muestreo sobre una Poblacion a Estudio.
International Journal of Morphology, 35(2), 227-232.
https://doi.org/10.4067/S0717-95022017000100037

Pasricha, S.-R., Tye-Din, J., Muckenthaler, M. U., & Swinkels, D. W. (2021). Iron
deficiency. Lancet (London, England), 397(10270), 233-248.
https://doi.org/10.1016/S0140-6736(20)32594-0

Pérez Efus, G. (2019). Visita domiciliaria y la recuperacion de la anemia en nifios de seis
a treinta y seis meses de edad del Centro de Salud Chiriaco-Amazonas.
Repositorio Institucional - UCV.
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/37365

Pilco Villagra, M. D. C. (2023). Gestion municipal y anemia desde la percepcion de los
actores sociales de los distritos de San Agustin y Chilca. 2022. Repositorio
Institucional - UCV. https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/108524

33



Quifiones Sanchez, D. A. (2020). Elaboracion de capacitacion sobre anemia ferropénica
para mejorar los conocimientos de los actores sociales de la meta 4 de Lima
Cercado. http://repositorio.ulcb.edu.pe/xmlui/handle/ULCB/1179

Quispe Aubert, P. A. (2021). Articulacion interinstitucional entre el gobierno local y el
establecimiento de salud en el marco del programa de incentivos—Urcos, 2018.
Repositorio Institucional - UCV.
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/65999

Rincon-Pabon, D., Urazan-Hernandez, Y., & Gonzalez-Santamaria, J. (2018).
Prevalencia y factores sociodemograficos asociados a anemia ferropénica en
mujeres gestantes de Colombia (anélisis secundario de la ENSIN 2010). Nutricion
Hospitalaria. https://doi.org/10.20960/nh.1895

Rocha Sandoval, Dr Delgado Bardales, & José Manuel. (2022). Modelo De Gestion En
Inversion Publica Segin Recursos Adicionales De Obra Para Mejorar La Gestion
Municipal, Moyobamba-2022.

Rojas, Y. M. de, Mejia, M. M., Barreto, Y. A., & Vethencourt, M. (2018). El trabajo en
equipo para promover la participacion de los actores sociales. Telos, 20(2), 226-
247. https://lwww.redalyc.org/jatsRepo/993/99356889002/html/index.html

Rojas Delgado, L. (2021). Gestion municipal y el cumplimiento del programa meta 4 en
la reduccion de la anemia del AA HH Buenos Aires del distrito de Chosica,
periodo 2020. Repositorio Institucional - UCV.
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/68313

Ruiz Trigozo, E. (2020). Relacién de la gestion municipal con el cumplimiento de la meta
4 en la municipalidad distrital de la Banda de Shilcayo, 2019. Repositorio
Institucional - UCV. https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/41976

Silvia Elizabet Reyes Narvaez, Ana Melva Contreras Contreras, & Maria Santos Oyola
Canto. (2019). Anemia y desnutricion infantil en zonas rurales: Impacto de una
intervencion integral a nivel comunitario. Revista de Investigaciones Altoandinas,
21(3), 205-214. https://doi.org/10.18271/ria.2019.478

Sociedad Argentina de Pediatria & Subcomisiones, Comités y Grupos de Trabajo. (2017).
Deficiencia de hierro y anemia ferropénica. Guia para su prevencion, diagnostico
y tratamiento. Texto completo. Archivos Argentinos de Pediatria, 115(04).
https://doi.org/10.5546/aap.2017.s68

Supersad, M. (s. f.). El papel del Estado y los actores sociales.

34



Tavares-Martinez, R. A., & Fitch-Osuna, J. M. (2019). Planificacion comunitaria en
barrios socialmente vulnerables: Identificacion de los actores sociales en una
comunidad. Revista de Arquitectura (Bogotd), 21(2), Art. 2.
https://doi.org/10.14718/RevArq.2019.21.2.2258

Torres Castro, F. A. (2022). Barreras que limitan una efectiva gestion territorial
articulada para acceder a la provision del paquete integrado 2 en el distrito de
Vegueta. https://tesis.pucp.edu.pe/repositorio/handle/20.500.12404/22180

Unicef. (2019, septiembre 15). Estado Mundial de la Infancia 2019 incluye a Peru entre
las experiencias exitosas de lucha contra la desnutricion cronica infantil.
https://www.unicef.org/peru/nota-de-prensa/estado-mundial-infancia-nutricion-
alimentos-derechos-peru-experiencias-exitosas-desnutricion-cronica-infantil-
reporte

Vargas Villacorta, J. C. (2021). Modelo de gestion municipal para mejorar el
cumplimiento de la meta 4 en la Municipalidad Distrital de Cahuapanas, 2021.
Repositorio Institucional - UCV.
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/79103

Zavaleta, N. (2017). Anemia infantil: Retos y oportunidades al 2021. Revista Peruana de
Medicina Experimental y Salud Publica, 34, 588-589.
https://doi.org/10.17843/rpmesp.2017.344.3281

Zavaleta, N., & Astete-Robilliard, L. (2017). Efecto de la anemia en el desarrollo infantil:
Consecuencias a largo plazo. Revista Peruana de Medicina Experimental y Salud
Plblica, 34, 716-722. https://doi.org/10.17843/rpmesp.2017.344.3251

35



ANEXOS



Anexo 1: Operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE MEDICION
CONCEPTUAL OPERACIONAL
Gestion La municipalidad es la La Gestion Municipal Estratégica Planes Likert

entidad edil que representa  del programa meta 4 sera Objetivos
a su comuna y trabaja medida mediante una Operativa Estructura funcional Completamente de acuerdo =5

Municipal cumpliendo  con  las escala de Likert Instrumentos De acuerdo = 4
normativas vigentes del compuesta de 15 itemsy Participativa Sociedad civil Indiferente= 3
gobierno, siendo permitird recoger datos Ciudadania En desacuerdo = 2

del fiscalizadas por el de sus tres dimensiones: Completamente en desacuerdo = 1

programa meta
4

mismo de manera
continua.

Es un programa disefiado
por el gobierno central,
finalidad de

disminuir la anemia en el

con la

pais mediante un
seguimiento continuo de
las familias quienes la
padecen (Ministerio de
Economia y finanzas,

2018)

Estratégica, operativa y
participativa

La Gestion Municipal
del programa meta 4 sera
medida mediante una
escala de Likert
compuesta de 34 items y
permitird recoger datos
de sus cuatro
dimensiones: autonomia,
innovacion,

reconocimiento y

recompensa

Planificacion

Organizacién
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Conformacion o actualizacion
Sectorizacion

Plan de trabajo
Padr6n nominal
Ubicacion
Verificacién
Identidad

Nifio visitado
Capacitacion
Aplicativo movil
Visita Domiciliaria

Actores Sociales

Likert

Completamente de acuerdo =5
De acuerdo = 4
Indeciso= 3

En desacuerdo = 2

Completamente en desacuerdo = 1



Direccion

Control

38

Permanencia
Coordinadores

Proceso

Atenciones
Implementacion
Georreferenciacion
Suplementacioén
Actualizacién

Incentivos monetarios
Reconocimiento monetario
Funcionarios involucrados
Implementos

Kit de trabajo

Ambiente adecuado
Medidas preventivas
Actividad cumplida
Fecha establecida

Logros alcanzados



Anexo 2: Cuestionario de Gestion Municipal
Datos generales:
N°¢ de cuestionario: ......... Fecha de recoleccion: ...... [o..... [oiinin.
Introduccion: Este cuestionario tiene el propésito de conocer el nivel de gestion municipal.
Lea atentamente cada item y marque cada item con una (X) en la alternativa que considere
apropiada para usted.
Le recuerdo que no existen respuestas “correctas” o “incorrectas”, ni respuestas “buenas” o
“malas”; solo solicito su honestidad y sinceridad de acuerdo a su experiencia. Finalmente,

las respuestas de este cuestionario son reservadas y confidenciales.

Edad: Tipo de trabajo: Actor social () Tipo de contrato: CAS ()
Sexo: Gerente () Nombrado ()
Administrativo () Locacion ()

Escala de conversién
Totalmente en desacuerdo 1
En desacuerdo 2
Indiferente 3
De acuerdo 4
Totalmente de acuerdo 5
) Escala de calificacion
N° CRITERIOS DE EVALUACION

1 2 3 4

n

Gestién estratégica

El diseno e implementacion de los objetivos institucionales

01 ..
en la municipalidad es adecuado
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El nivel de vinculo de los objetivos estratégicos con los

02 .. o
planes estratégico y territoriales son adecuados

0 El nivel de coherencia del plan municipal con el plan
regional y sectorial son adecuados

04 El nivel de intervencion de la municipalidad en la lucha
frontal contra la pobreza es adecuada

05 El nivel de intervencion de la municipalidad en la lucha

i frontal contra la anemia es adecuada
Gestidn operativa

06 El rol promotor v facilitador que ejerce la municipalidad es
eficiente

07 La estructura funcional de la municipalidad ayuda a
desarrollar las actividades eficientemente

08 Los instrumentos institucionales coadyuvan  al
cumplimiento de objetivos y metas de la municipalidad

09 El nivel de articulacion con las otras instituciones locales
es adecuada
Las actividades desarrolladas por la municipalidad se

100 |relacionan con los lineamientos institucionales
eficientemente

(estion participativa

il La municipalidad identifica e incorpora actores para
desarrollar acciones conjuntas en el distrito

1 La sociedad civil tiene una participacion activa en la

- gestion municipal

11 Los procesos del presupuesto participativo son
desarrollados de manera adecuada

14 El nivel de compromiso de la sociedad civil ayuda en la
cogestion municipal de manera eficiente

s El nivel de participacion de la ciudadania en la toma de

decisiones es adecuada

Fuente: Carrasco {2017). Gestion Municipal v su relacion con los Procesos Administrativos de la Licencia de
Construccion en la Municipalidad Distrital de Movales, 2017,

40



Anexo 3: Cuestionario del programa Meta 4

1. Instrucciones del cuestionario:

El presente cuestionario tiene el propdsito de “Evaluar la gestion municipal del programa

meta 4 para reducir la anemia, distrito de Chachapoyas, Amazonas, 2022”.

Lea atentamente cada item y marque cada item con una (x) en la alternativa que considere

apropiada para usted.

Le recuerdo que no existen respuestas “correctas” o “incorrectas”, ni respuestas “buenas” o

“malas”; solo solicito su honestidad y sinceridad de acuerdo a su experiencia. Finalmente,

las respuestas de este cuestionario son reservadas y confidenciales.

2. items

Escala Puntos

Completamente de acuerdo 5

De acuerdo

En desacuerdo

4
Indeciso 3
2
1

Completamente en desacuerdo

NO

ITEMS

Escala Likert

1 12 3[4 5p

PLANIFICACION

¢La municipalidad de Chachapoyas tiene evidencia de haber
Conformado la Instancia de Articulacion Local (IAL), y/o
actualizacion de sus integrantes en el distrito de Chachapoyas en el
20227

¢La municipalidad de Chachapoyas tiene evidencia de haber
Actualizado la sectorizacién del distrito de Chachapoyas en al afio
20227

ORGANIZACION

¢La municipalidad de Chachapoyas tiene evidencia de haber
realizado un plan de trabajo para desarrollar el programa Meta 4 en
el 2022?

¢La municipalidad de Chachapoyas tiene evidencia de haber
actualizado mensualmente del padrén nominal de nifios de 2 meses
oportunamente en el 2022?

¢La municipalidad de Chachapoyas tiene evidencia de organizar la
basqueda y ubicacién mensual de los nifios en el afio 2022?

¢La municipalidad de Chachapoyas tiene evidencia de realizar la
verificacion mensual de las direcciones de los nifios en el 2022?

¢Lamunicipalidad promociond la identidad del menor (CUI/DNI) en
el 2022?
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¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de
capacitacion a los actores sociales en protocolos de visita en los
domicilios, monitoreo telefonico, anemia, prevencion y tratamiento
realizados en el 2022?

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de
capacitacion a los actores sociales en el uso de aplicativo movil de
visitas en los domicilios realizado en el 2022?

10

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de
capacitacion adicional en actualizacion en la visita domiciliaria con
calidad, desarrollado en el 20227

11

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de
acompariamiento en las visitas domiciliarias a los actores sociales por
el responsable de la meta 4 y en coordinacién con la Direccién de
Promocidn de la Salud del MINSA en el 20227

12

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que los
actores sociales aprobaron satisfactoriamente el modulo
“Actualizacion en la Visita Domiciliaria con calidad” segtin las guias
del Manual de Capacitacion para Actores Sociales actualizado al
20227

13

¢La municipalidad de Chachapoyas, design6 a cada actor social un
méximo de 20 nifios para visitas domiciliarias, de acuerdo a los
criterios de sectorizacion en el 20227

14

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de
capacitacion a los Coordinadores de Visita Domiciliaria, para que
contribuyan al cumplimiento de la meta en el 2022?

15

¢Los Coordinadores de Visita Domiciliaria de la municipalidad de
Chachapoyas cumplian con el perfil correspondiente?

16

¢La municipalidad de Chachapoyas evidencia que asign6 20 actores
sociales como maximo por Coordinador de Visitas Domiciliarias y se
cuenta con un Coordinador General de Visita Domiciliaria en el
2022?

17

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que
designaron al responsable de coordinar y monitorear las atenciones
de salud del nifio en los establecimientos de salud en el 20227

18

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que asignd
al Coordinador de Visitas Domiciliarias uno o mas establecimientos
de salud, para coordinar la organizacién e implementacion de las
visitas domiciliarias en el 2022?

19

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de la
ejecucion de visitas en los domicilios georreferenciadas a lactantes de
4 a5 mesesy de 6all mesescon o sinanemia por actor Social, de
manera oportuna y completa en el 20227

20

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que el
Coordinador de visitas domiciliarias entrega a cada actor social el
listado nifios a ser visitados durante el mes en el 2022?
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21

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que el
Coordinador de Visitas Domiciliarias realiza su trabajo con el
personal de cada establecimiento de salud para conocer el listado de
lactantes a ser visitados en el mes?

22

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que el
Coordinador de Visitas Domiciliarias realiza su trabajo con el
personal de cada establecimiento de salud para ubicar a nifios no
encontrados y que reciben atencion de salud en las mismas para la
actualizacion del padrén nominal en el 2022?

23

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de que se
registraron todas las visitas en los domicilios realizadas por los
Actores Sociales en el 2022?

24

¢Lamunicipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de verificar
todas las visitas en los domicilios por personal de salud en el 2022?

25

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de que se
monitorearon las visitas en los domicilios por Coordinador de Visitas
Domiciliarias y coordinador del Plan de Incentivos en el 2022?

DIRECCION

26

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que hizo el
reconocimiento monetario de los actores sociales, oportunamente en
el 2022?

27

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que se
brindd capacitacion a los coordinadores de visitas domiciliarias y a
otros funcionarios involucrados en la Meta 4 en el 2022?

28

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de que los
actores sociales contaron y utilizaron su identificacion (chaleco,
gorro y credencial) ademas equipos de proteccién personal?

29

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia de que los
recetarios, tienen contenidos normados por el MINSA?

30

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que
disponian de un ambiente adecuado con equipos de cémputo,
mobiliario y acceso a internet en el 2022?

31

¢La municipalidad de Chachapoyas cuenta con evidencia que el
Coordinador de Visitas Domiciliarias verifico que el actor social
disponga del kit de trabajo y asegure su labor, utilizando las medidas
preventivas contra la COVID-19 durante la visita domiciliaria en el
20227

CONTROL

32

¢La municipalidad de Chachapoyas cumplié con la actividad al 28
de junio del 2022?

33

¢La municipalidad de Chachapoyas cumplié con la actividad al 30
de setiembre del 20227

34

¢La municipalidad de Chachapoyas cumplid la meta al 31 de
diciembre del 2022?

iiiGracias por la Informacién!!!

43




Anexo 4: Validez del instrumento

ESCALA DICOTOMICA PARA EVALUAR POR JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE MEDICION

N°® ITEMS SI NO
1 | El instrumento tiene estructura légica x
2 | La secuencia de presentacion de items es dptima X
3 | El grado de dificultad o complejidad de los items es aceptable X
4 | Los términos utilizados en las preguntas son claros y

comprensibles A
5 | Los items reflejan el problema de investigacion A
6 | Los instrumentos abarcan en su totalidad el problema de

investigacion 4
7 | Los items permiten medir el problema de investigacion e
8 | Los items permiten recoger informacion para alcanzar los

objetivos de la investigacion &

9 | El instrumento abarca las variables e indicadores 2
10 | Los items permitiran contrastar las hipdtesis .

SUGERENCIAS:
e eLLELUIINA e eeeeeeeenssesssssasssnssesnssssssssssssssssssssessssnnnssssssssssssssnns
. 03 404 4, 2027 Or. PERCY Cprg
Fecha: ..0.2.....0 1. b, e rExpeltO estigacion
4 ntifica

Dr. Percy Huamdn Cubas
DNI N° 42478658
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ESCALA DICOTOMICA PARA EVALUAR POR JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE MEDICION

N° ITEMS NO
1 | El instrumento tiene estructura logica

2 | La secuencia de presentacion de items es optima

3 | El grado de dificultad o complejidad de los items es aceptable

4 | Los términos utilizados en las preguntas son claros y

comprensibles

w

Los items reflejan el problema de investigaciéon

6 | Los instrumentos abarcan en su totalidad el problema de

investigacion

7 | Los items permiten medir el problema de investigacién

8 | Los items permiten recoger informacion para alcanzar los

objetivos de la investigacion

9 | El instrumento abarca las variables e indicadores

XX X XX RIX [R[X|X]| 2

10 | Los items permitirdn contrastar las hipotesis

SUGERENCIAS:

.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

ooooooooooooooooooooooo

"

T —

43136415
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ESCALA DICOTOMICA PARA EVALUAR POR JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE MEDICION

N° ITEMS SI NO
1 | El instrumento tiene estructura logica X
2 | La secuencia de presentacion de items es Optima X
3 | El grado de dificultad o complejidad de los items es aceptable X
4 | Los términos utilizados en las preguntas son claros y

comprensibles X
5 | Los items reflejan el problema de investigacion x
6 | Los instrumentos abarcan en su totalidad el problema de

investigacion X
7 | Los items permiten medir el problema de investigacion o
8 | Los items permiten recoger informacion para alcanzar los

objetivos de la investigacion X
9 | El instrumento abarca las variables e indicadores X
10 | Los items permitiran contrastar las hipotesis %

SUGERENCIAS:

.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................
.........................................................................................................

---------------------------------------------------------------------------------------------------------

Fecha: .23.../..04./...202%

-8

Mg. Kelly Castro Rojas
DNI N° 41905899
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Anexo 5: Realizando la reeleccion de datos en la municipalidad provincial de Luya

Lamud.
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Anexo 6: Confiabilidad del instrumento

Para la confiabilidad se aplico el coeficiente Alfa de Cronbach cuya prueba piloto lo

constituyeron 8 trabajadores de la municipalidad de Lamud,

Cuestionario: Evaluacion de la gestion municipal del programa meta 4, para reducir
la anemia, distrito de Chachapoyas, amazonas, 2022.

El instrumento se construy6 con 36 items, se sometié a la recoleccion de datos con 8
trabajadores de desarrollo social de la municipalidad de Lamud estos fueron ingresados al
SPSS para su confiabilidad. En el primer analisis de confiabilidad se obtuvo el 0.6 de alfa

de Cronbach, con lo cual no son confiables para su aplicacion.

De acuerdo a las Advertencias dadas por el sistema, se elimind los items con menor

puntuacion:

ftem 8: La municipalidad de Chachapoyas tiene evidencia para medir el avance y
cumplimiento de la meta 4 en el 2022, Utilizando indicadores medibles como: menor
visitado, menor encontrado, ubigeo y centro poblado.

Item 18: La municipalidad de Chachapoyas evidencia que designd al (los) responsables del

proceso de capacitacion a los actores sociales en el 2022

Con 34 items se obtuvo el 0.9 de alfa de Cronbach

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach Alfa de Cronbach N de elementos

1sada en elementos

estandarizados

844 914 34
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Anexo 7: Carta de permiso para la recoleccion de datos a la MPCH

ARTA N° 001-2023-EPG-UNTRM/M

SENOR:

PERCY ZUTA CASTILLO

Alcalde Provincial de Chachapoyas
ivdad. -

ASUNTO : Solicito autorizacién

UNIVERSIDAD NACIONAL
TORIBIC RODRIGUEZ DE
MENDOZA DE AMAZONAS

,\fu"u CIPALK JAD V'-*Hi()-vh‘ NCIAL DE
) CHACHAPOYAS — - OF '

i <4 "‘,tNC'h"AL IWOADA .
i mw - by C ANC Y
A7 W STIAN N v-'f-,‘lrnf;c:.

71 FED 7073
Reg.N* ... 2 3CY 98

Fokos ... Gaant C{ X \ .....

Hora /“‘ ..... Fema, . E . j

ATENCION : Gerencia de Desarrollo Social Humano y Promocién Social

FECHA : 21 de febrero del 2023

Es grato dirigirme a usted para saludarle cordialmente y a la vez
manifestarle que estando en fase de ejecucion de mi informe de tesis GESTION
MUNICIPAL DEL PROGRAMA META 4 PARA REDUCIR LA ANEMIA, DISTRITO DE
CHACHAPQYAS, AMAZONAS, 2022; requisito para optar el grado académico de
MAESTRO EN GESTION PUBLICA en la UNTRM, mofivo por &l cual solicito a usted
me conceda el permiso correspondiente para aplicar la encuesta de
EVALUACION DE LA GESTION MUNICIPAL DEL PROGRAMA META 4 PARA REDUCIR
LA ANEMIA, DISTRITO DE CHACHAPOYAS, AMAZONAS, 2022; en el Grea de lo
Gerencia de Desarrollo social y promocién social.

En espera de su gentil atencion, hago propicia la oportunidad
para expresarie las muestras de mi consideracion y estima personal.

=]

Bach. Mily Lluly- San rI“Of‘I Rosell

Tesisto.
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Anexo 8: Carta de aceptacion para recoleccion de datos en la MPCH

}\ MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE

' CHACHAPOYAS A4/ A

CARTA N ’002-2022-MMGDHPS—SGP§

SENORA:
Bach. Mily LI. Santillan Rosell
Estudiante de Posgrado de la UNTRM

Ciudad. -

ASUNTO : RESPUESTA A DOCUMENTO

REF, : CARTA N° 001 -2023-EPG-UNTRM/MLLSR
FECHA : Chachapoyas 03 de marzo del 2023.

Me dirijo a usted saluddndole cordialmente y al mismo tiempo le comunico que
esta Sub Gerencia de la Municipalidad Provincial de Chachapoyas, le concede el permiso
correspondiente para aplicar la encuesta EVALUACION DE LA GESTION MUNICIPAL DEL
PROGRAMA META 4 PARA REDUCIR LA ANEMIA, DISTRITO DE CHACHAPOQYAS, AMAZONAS, 2022,
en la Sub Gerencia de Programas Sociales.

Cabe precisar que, cuando finalice su investigacién nos haga conocer los
resultados encontrados, para tomar medidas de mejora en el cumplimiento de la meta 4.

Aprovecho la oportunidad para brindarle €éxitos en su nuevo reto profesional que

se propuesto.
Atentamente,
cc
ARCHVO
ot
™ AD IClH ONA LY MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE CHACHAPQYAS

Jr. Ortiz Arrieta N*588 - Chachapoyas — Amazonas <§

NAA VLS iGn ‘vl ‘ o Telf: 041 477002 — www.gob. pe/munichachapoyas (b
= N

50




Anexo 9: Recoleccion de datos en la Municipalidad Provincial de Chachapoyas.

gL |
I g
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Anexo 10: Correlaciones

Tabla cruzada G. Municipal*C. Meta

Recuento
C. Meta
Alta Total
G. Municipal Buena 26 26
Excelente 21 21
Total 47 47
Pruebas de chi-cuadrado
Valor
Chi-cuadrado de Pearson 2
N de casos vélidos 47
a. No se han calculado estadisticos
porque C.Meta es una constante.
G.Operativa
Forcentaje Forcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Yalido  Bueno 33 702 702 702
Muy bueno 14 248 248 1000
Total 47 100,0 100,0
G.Participativa
Forcentaje Forcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Yalido  Bueno 34 83,0 83,0 83,0
Muy bueno a 17,0 17,0 1000
Total 47 100,0 100,0
G.Municipal
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Walido  Buena 26 553 553 553
Excelente 21 44 7 44 7 100,0
Total 47 100,0 100,0
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Planificacion

Forcentaje Forcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Valido  Bueno 24 51,1 51,1 51,1
Excelenta 23 4349 4349 100,0
Tatal a7 100,0 100,0
Organizacion
Forcentaje Forcentaje
Frecuencia  Forcentaje valido acumulado
Valido  Excelente a7 100,0 100,0 100,0
Direccion
Forcentaje Forcentaje
Frecuencia  Forcentaje valido acumulado
Walido  Bueno 24 51,1 51,1 51,1
Excelents 23 439 439 100,0
Tatal 47 100,0 100,0
Control
Faorcentaje Faorcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Valido  Regular 5 10,6 10,6 10,6
Bueno 34 72,3 72,3 83,0
Excelents a 17.0 17.0 100,0
Total 47 100,0 100,0
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Anexo 11: Carta de solicitud de informacién a la DIRESA

UNIVERSIDAD NACIONAL
TORIBIO RODRIGUEZ DE

MENDOZA DE AMAZONAS 28
TRAMITE DOCUNENTARIO
- - -UNTR R
q ~n
SENOR: 2 1 FEB U3
Dr. WUILIAM TRIGOSO ROJAS LN
Director Regional de Salud Amazonas 2, ] A— - O
Ciudad. - ox 002 oo Sl
ASUNTO : Solicito Padrén Nominal y Datos estadisticos del HIS MINSA

ATENCION : Direccién de gestién de la Informacién.

FECHA : 21 de febrero del 2023

Es grato dirigirme a usted para saludarle cordialmente vy a la vez
manifestarle que estando en fase de ejecucidon de mi informe de tesis GESTION
MUNICIPAL DEL PROGRAMA META 4 PARA REDUCIR LA ANEMIA, DISTRITO DE
CHACHAPOYAS, AMAZIONAS, 2022; requisito para optar el grado académico de
MAESTRO EN GESTION PUBLICA en la UNTRM, motivo por el cual solicito a usted
me facilite la base de datos del padrén nominal y las atenciones de 10s ninos
menores de | ano suplementados con hierro del distrito de Chachapoyas del
ano 2022, segun la fuente HIS MINSA..

En espera de su gentil atenciéon, hago propicia la oportunidad
para expresarie las muesiras de mi consideracion y estima personal.

Bach. Mily Liuly Son%n Rosell
Tesista.
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Anexo 12: Autorizacion de la base de datos HIS MINSA 2021

Gerencia Regional de Desarrollo Social
Direccién Reglonal de Salud Amazonas

Q GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS

INFORME N° 02-2023 G.R. AMAZONAS/ DGI-DEPGS/JFZC

A : C.DALCIDES ADOLFO DE LA CRUZ CASTILLON
Director Ejecutive de Prestaciones y Gestién en Salud

ASUNTO : INFORMACION PADRON NOMINAL Y DATOS HISMINSA

REFERENCIA : CARTA N° 002-2023-EPG-UNTRM/MLLSR

FECHA : Chachapoyas, 24 de febrero del 2023

S S S N T SeEsETEEEEETEAREES TSRS ENRTESESS

Es grato dirigimme al despacho de su digno cargo, para saludarle cordiaimente y al mismo tiempo informarle,
que se la informacién solicitada segin documento de referencia, sobre Padron Nominal de nifios menores
de 6 afios y Nifios suplementados con hierro del distrito de chachapoyas, los cuales fueron enviados al

siguiente correo lyansell421@gmail.com

Es todo en cuanto tengo que informar a Ud. para efectos y fines que estime pertinentes.

Atentamente,

Cc

WIR/DRSA
AACC/DEPGS
JIC /oG
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Anexo 13: Base de datos HIS MINSA Distrito de Chachapoyas afio 2022

Resultado de hemoglobina de nifia y nifios de 4 a 5 meses del distrito de Chachapoyas. 2022.

L

Q R £ T
1 43346241 (31063403 1/76736112 2
1 43346241 31063403 1|76736112 2
1 43346241 (31063403 1/76736112 2
1 43346241 31063403 1|76736112 2
1 40122898 (25420 1/43585490 2
1 47931830 25317 1|45413386 1
1 40897811 10476126 1/a0897811 2
1 46821539 5203726 1|40662556 2
1 73527690 29144405 1[73527690 1
1 10154295 14814861 1|10154295 2
1 43346241 (31063403 1/76736112 2
1 44595002 22603785 1|44593002 2
1 45127063 28911880 1|73324584 2
1 45127063 28911880 1|73324584 1
1 77456695 25356 1|44330999 2
1 010453594 22182890 1144290023 1
1 42023297 29780235 1|74464657 1
1 71788514 [25410 1/16802614 1
1 33425923 18856292 1|33425923 2
1 43246241 31063403 1/76736112 2
1 44593002 22603785 1144593002 2
1 44591052 [28535554 1/72941251 2
1 71788514 25410 1|16802614 1
1 44562514 22332248 1/24562514 1
ANEMIA 2022 ©)

56

W

Aa AB AC
0 6 0 6.7 62 12.5
0 6 0 7.2 60 11.2
0 6 0 7.1 60 11.3
0 6 0 7.1 61 1.8
0 9 0 9.41 68.7 12
0 6 0 8 66.8 1.8
0 7 0 8.06 66 12.3
0 6 0 9.2 73
0 11 0 9.24 68.5 12
0 6 20 8.72 7 11
0 6 0 7.7 63 11.3
0 9 0 8.7 68.7 12.4
0 6 0 8.1 67 [
0 6 0 7 62.1 12.3
0 6 0 0 0 12
0 11 28 0 0 12.2
0 8 0 8.1 66.7 1
0 6 1 74 64.5 11
0 8 0 0 0 13.3
0 6 0 75 51 |
0 3 1 8 67.6 12
0 6 1 0 0 12
0 11 26 8.5 77 111
0 11 4 9.9 72 117
K [



Anexo 14: Datos sociodemogréficos de la poblacion de estudio

Descripcion fi %
(n=47)

Edad (afios)
20-29 8 17
30-39 18 38
40 a més 21 45
Condicion laboral
Nombrado 2 4
CAS 6 13
Locacion de servicio 39 83

Tipo de trabajo

Colaboradores municipales 6 13

Colaboradores externos 2 4

Actores sociales 39 83
Anexo 15:

Tabla 8:

Tipo de trabajo de los colaboradores municipales distrito de Chachapoyas, Amazonas,
2022.

Tipo de Trabajo
Colaboradores Colaboradores

. Actores Sociales Total
Municipales Externos
fi % fi % fi % fi %
6 12.7 2 4.3 39 83 47 100

Interpretacion: se observa que el 12.7% (6) de los encuestados son colaboradores

municipales, el 4.3% (2) son colaboradores externos y el 83% (39) son actores sociales.
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Anexo 16
Modelo de gestion municipal basado en la meta 4 en la Municipalidad

Provincial de Chachapoyas 2023

Introduccion

Segun la OMS alrededor de todo el mundo, 2 mil millones de personas padecen de
anemia. El 50 % de ellos se deben a la falta de hierro hémico, del total el 42% son los
menores de cinco afos y el 40% mujeres embarazadas, en periodo de lactancia y con
comorbilidades. EI Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo, intensifica el
objetivo de la sostenibilidad como una prioridad mundial, el foco esta en el problema
de la salud, la meta es reducir los indices de anemia infantil, el bienestar general de
los nifios y la mejora de las condiciones de vida (Gonzélez & Gismera, 2022).

La desnutricion es una prioridad para las autoridades en Peru, hay una clara diferencia
porcentual entre la costa, sierra y selva. Esto ocurre en regiones como Huancavelica,
donde aproximadamente el 33 % de los nifios padece desnutricion cronica, frente al
5% en la zona metropolitana de Lima. Ademas, coexiste todavia un problema
nutricional que afecta a los lactantes a partir de los 6 meses hasta los 35 meses de edad
principalmente. En relacién a la desnutricion cronica, el progreso en la lucha para
disminuir la anemia ha sido entre bajo y moderado, solo se bajo el 10% entre 2007 y
2018 (Unicef, 2019).

En el 2019, el porcentaje de lactantes de 6 a 11 meses con anemia fue del 59%. La tasa
en las ciudades fue del 56,7% y en las zonas rurales del 64,5%. Las estadisticas
muestran que el porcentaje de lactantes de 6 a 35 meses con anemia en el 2019 fue de
40,1%, la zona urbana con 36,7% y la zona rural con 49%. En 2018, la anemia en la
region de San Martin fue del 50,1 %, bastante alta a la media nacional de 43,5%
y en 2019 llegé al 44,3%, que también es bastante alta al promedio nacional de
40.1%; en comparacion con 2018 y 2019 es la region San Martin cae -5.8 puntos hasta
al tercer lugar siendo superada por Pasco y Amazonas, que disminuyeron un -8,5%
y un -8,1%, respectivamente (INEI, 2020).

El gobierno local ha evolucionado en la Gltima década, ademas de ser la muestra de la

democracia representativa, también es un mecanismo de intervencion vecinal como
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parte

de la participacion ciudadana que se intenta instaurar, pero en la practica esto

proceso no ha ocurrido con el impetu esperado. Por lo tanto, la participacion activa de

la ciudadania aiun es muy baja. Esto es resultado de varios factores, como la

planificacion presupuestaria inadecuada, restricciones financieras significativas y la

falta de la capacitacion requerida para implementar el proceso Reyes et al., (2019).

I1. Objetivos

2.1.0bjetivo General

Realizar la propuesta de gestion municipal basado en la meta 4 en la

Municipalidad Provincial de Chachapoyas, 2023.

2.2.0bjetivos Especificos

Realizar el diagnostico participativo de la municipalidad provincial de
Chachapoyas, mediante el uso de herramientas de planeacion estratégica.
Fortalecer los procedimientos administrativos implementados en la
Municipalidad Provincial de Chachapoyas.

Fortalecer las competencias de los funcionarios con la finalidad de garantizar
el cumplimiento de la meta 4 Municipalidad Provincial de Chachapoyas.
Desarrollar una gestion municipal integral en el distrito de Chachapoyas.
Fomentar el cumplimiento de la meta 4 en la Municipalidad Provincial de

Chachapoyas.

I11. Diagnostico

3.1.

Diagnostico situacional participativo

El diagnostico situacional participativo, es una tactica de evaluacion utilizado
por las ciencias sociales y la educacion de masas. Su método se basa en
identificar sus problemas y ofrecer soluciones a la sociedad, mediante la
cooperacion entre los participantes y la construccion de una ciudadania activa.
De esta manera, la sociedad reconoce y valora sus recursos, desarrolla sus
capacidades aprenden a colaborar y crear con otros valores democraticos para

un bien en comun (Ojeda et al., 2020)
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3.2.

También, se considera como una revision conjunta obligatoria y se espera que
su alcance asegure el consenso, el didlogo, la responsabilidad compartida y el
acuerdo entre los ciudadanos y los funcionarios del gobierno. Ademas, este
método de gestion social se basa en un enfoque democratico, directo y
colaborativo, basado en un didlogo concertado entre las autoridades y las
organizaciones publicas organizadas. Actualmente se ve lejano su cumplimiento
por acciones por desconfianza causada por la corrupcién extrema; la ineficacia
de los programas gubernamentales y el aumento de los conflictos civiles
(Castillo et al., 2021).

Asi mismo, el diagndstico participativo, como herramienta de planificacion, se
utiliza en diferentes contextos, como en el desarrollo social y comunitario. La
elaboracion del analisis situacional es el punto de partida para el desarrollo de
planes y programas que tienen como objetivo promover el desarrollo de la
sociedad, independientemente del lugar donde se encuentre. Se considera
también como una estrategia de gestion territorial sostenible para tener una

vision clara del entorno a intervenir (Mora et al., 2020).

Anélisis FODA

El analisis FODA es un elemento de la planeacion estratégica, que facilita el
trabajo para la toma de decisiones, es una herramienta fundamental para hacer
una evaluacion pormenorizada de la situacion actual de una organizacion. Para
crear las estrategias se realiza el cruce de sus acronimos FOFADODA (Huerta,
2020).

Tabla 9
Disefio de estrategia FOFADODA
Factores externos | Fortalezas Debilidades
/ factores Internos
Oportunidades Cruce Fortalezas — Cruce Debilidades —
Oportunidades: Oportunidades: Estrategias
Estrategias de éxito de adaptacion
Amenazas Cruce Fortalezas — Cruce Debilidades —
Amenazas: Amenazas:
Estrategias de reaccion | Estrategias de riesgo

Fuente: Castillo, (2023)
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IVV. Fundamentacién

4.1.Filosofica
La propuestade investigacion permite reflexionar de manera sistematica,
manifestando una visién integrada de los procesos a la sinergia intelectual, ya
que una reflexiony analisis riguroso del tema permite explicar el
funcionamiento de la gestion publica y sus actividades; sin embargo, es un medio
por el cual se toman acciones planificadas, especificas y medidas para lograr una
meta comdn y el bienestar humano (Vargas, 2021).

4.2.Sociologica

Se basa en la sociedad, donde las instituciones brindan servicios de calidad con el
objetivo de favorecer el crecimiento social. Coexistiendo contextos sociales
existentes a traves del control ciudadano y la plena participacién (Rocha et al.,
2022).

En ese sentido la Municipalidad Provincial de Chachapoyas a través de
funcionarios y reglamentos, y teniendo en cuenta garantizar los derechos
y responsabilidades de la poblacién, para convivir en completa armonia en el
ambiente que los contiene, se pretende fomentar un entorno politico, social y

cultural apropiado para garantizar el bienestar.

4.3.Axiologica
Aplica a los valores de las entidades del estado, como la gestion efectiva de los
recursos de manera transparente y correcta, acatando las normas, sobre todo,

consientes en hacer el bien comdn Rocha et al., (2022).

En este contexto el presente modelo, a partir de una nueva gestion publica, en la
que se destaca la participacion de la ciudadania, toma de decisiones conjuntas y
con miras a la sostenibilidad para la promocion y el desarrollo de los ciudadanos
ubicada en el area de la comunidad, sera tanto capaz de responder y cumplir sus

requerimientos y necesidades.
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4.4.Normativa
Se basa en el acatamiento de la norma del cumplimiento de la meta 4 en la
Municipalidad Provincial de Chachapoyas, con procesos eficientes y de
retroalimentacion, con el objetivo de mejorar la Gestion Municipal en el

cumplimiento de la meta 4.

V. Pilares

5.1.Liderazgo: Hay que empezar con un liderazgo compartido, un liderazgo visible,
donde el lider tenga una comprension de las necesidades basada en la capacidad
de construir la anticipacion. La forma correcta de obtener el producto y el

resultado es compromiso del equipo y trasciende mas alla de los valores.

5.2.Talento humano: El equipo de trabajo debe estar formado por profesionales que
tengan la capacidad y el conocimiento para poder expresarse y dirigir el trabajo,
de manera armoniosa, bien planificada, con resultados claros en tiempos

determinados, los cuales debe ser cuantificables y medibles.

5.3.Trabajo en equipo: La anemia es un problema que se debe a multiples factores,
por ello se necesita un trabajo transversal e intersectorial para poder formular
medidas que apoyen el cumplimiento de los objetivos fijados en el plan

municipal.

V1. Principios

6.1. Integracion: No hay duda de que estamos tratando de un problema tan grave y
con consecuencias negativas, por lo cual se requiere un trabajo extenso que
involucre a varios actores. Cuando te enfrentas a las necesidades de salud
invisibles es necesario involucrar plenamente a la sociedad civil.

6.2. Compromiso: Mejorar la salud de los nifios es una prioridad para la salud pablica
qgue debe ser atendida rapida y oportuna por el municipio. Por ello, la
municipalidad tiene que reaccionar en tiempo y forma, para insertarla en sus
documentos de gestion, como necesidad, determinar lo necesario para mejorar, y
que esto genere compromiso de la autoridad local para ser atendido.

6.3. Universalidad: La accion de las autoridades locales y otros actores

gubernamentales, debe ser coordinar las acciones necesarias para que se puedan
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agregar y complementar actividades, para ampliar la atencion de salud a los nifios

menores de 5 anos.

VII1.Componentes

7.1.Gestion administrativa: Esta deberia ser la piedra angular de la buena gestion
local, para permitir crear y articular diferentes metodologias para lograr resultados
y productos, los mismos deben ir mas alla es la consecucién y creacion de valor

publico, especialmente cuando se relaciona con la poblacion muy vulnerable.

7.2.Gestion de talento humano: Necesitamos especialistas competentes que se
ajusta a un determinado perfil, el mismo perfil que les permite ganar sinergia
desarrollar acciones y actividades para alcanzar los objetivos generales.

7.3.Gestion financiera: Se cuenta con un presupuesto reducido y grandes
necesidades por parte de la ciudadania, los recursos deben ser
utilizados de manera eficiente, su consumo estd dirigido y priorizado y debe
ser auditable con responsabilidad regular mientras demuestra su impacto en

la sociedad.

7.4.Gestion de servicios: implica definir las actividades a realizar, el método y el

cronograma correspondiente.

VIII. Descripcion del modelo

» El modelo propuesto se sustenta en tres etapas principales, inicio, proceso y
resultado. La etapa de inicio es la mas importante, ya que en ella se identifican
los principales requerimientos de atencion de salud y necesidades
institucionales, con esto se determinan las deficiencias principales de los
procesos administrativos, las capacidades funcionales de los servidores
municipales, las condiciones sanitarias inapropiadas y se determina el indice
de anemia infantil en el distrito.

» En la fase del Proceso, el liderazgo se define como el foco y eje de gestion,
todo ello estructurado por méetodos concretos como el disefio, planificacion,

ejecucion y evaluacion de diversos procesos que daran como resultado
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acciones en conjunto que crea sinergia. Esto esta fuertemente respaldado por
un par de pilares primordiales como es la gestion del talento humano y la
gestion financiera que ofrecen el sustento necesario, que a su vez conduce a
lograr los objetivos. A todo esto, se suma la gestion municipal basada en un
enfoque territorial.

» Al final vamos a obtener los resultados, si se sustenta los complementos de la
gestidn publica, lo que permitira reducir los deficits, promover un enfoque
que apunta a lograr una salud infantil adecuada y pueda crear valor publico

de la municipalidad.

IX. Actividades
El modelo propuesto como resultado del estudio incluye varias acciones encaminadas
a la consecucion de resultados y objetivos, que son necesarios para demostrar las
acciones recomendadas con la finalidad de alcanzar una salud infantil adecuada bajo

un enfoque ciclico e integral.
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Tabla 9

Actividades del modelo de gestion basado en la meta 4

Procesos o o
: : i Actividad indicadores Meta Resultados
Nivel O Nivel 1 Nivel 2
Identificar necesidades | Numero de necesidades . Necesidades identificadas tratadas
segun su priorizacion a priorizar de manera integral
Procesos Proyectar operaciones | Numero de planes de )
o ) ) y ) 2 Procesos mejorados
administrativos | para mejorar la gestion | mejora
Formular un plan de | Nimero de planes de
» » 2 Planes evaluados
evaluacion evaluacion
Sensibilizacién de | Numero de talleres de . Participantes sensibilizados y con
o . colaboradores sensibilizacion responsabilidad social
Cumplimiento | Gestion N _ S
o Identificacion de | NUmero priorizacion de o N

de laMeta 4 | municipal _ ) Conocimiento de las debilidades y

necesidades y | necesidades y 1 o
) ) fortalezas de los participantes
_ competencias competencias
Competencias _
] o Numero de ]
funcionales | Capacitacion a o Colaboradores con capacidades y
capacitaciones a los 5 )
colaboradores o competencias
participantes

Disefio e | Nomero de plan de .
) y . Desempefio de los colaboradores
implementacion de un | desempefio a 2

plan de desempefio

participantes

evaluados
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Meta 4

Anemia

Focalizacion de | Porcentaje de familias
familias con nifios | focalizadas con nifios | 100% | Familias focalizadas
menores de un afio menores de un afio
Identificar las ) » n o )
o | Porcentaje de nifios con Nifios de un afio sin anemia en el
condiciones sanitarias ] 21% o
» anemia distrito
de los nifios
Idéntica  condiciones | Porcentaje de domicilios 100% Familias con nifios menores de un
0
bésicas de las viviendas | con condiciones bésicas afio condiciones bésicas satisfechas
Identifica grado ]
o Porcentaje de padres y/o ) _
académico de los ) ) Padres y/o cuidadores capacitados
cuidadores con nivel 100%

padres y/o cuidadores

de los nifios

educativo 6ptimo

en la temética de anemia.
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X. Seguimiento y Evaluacion

XI.

Se realizara de forma mensual, abarcando dos periodos de un total de dos meses,
asignado un mismo tiempo a cada actividad, los recursos financieros, deben de ser
abiertas y transparentes con la finalidad de optimizar los recursos publicos. Por
ultimo, se podria formular e implantar mediante la evaluacion de un equipo de

expertos, para demostrar fehacientemente el valor de la propuesta.

Respecto a la investigacion, la propuesta se debe a las decisiones politicas sobre su
aplicacion. Las dimensiones del estudio seran evaluadas en la poblacion de la
propuesta, de los cuales obtendremos resultados cuantificables y medibles.
Asimismo, mediante las diferentes dimensiones pretendemos mejorar el servicio de
salud para satisfacer las necesidades de los infantes como indicador social y de salud

publica.

La propuesta del modelo tendra que marcar en la linealidad del tiempo, sin embargo,
las actividades se deben realizar de manera ciclica, s6lo para cuestiones de medicion,
laimplementacién del modelo con una duracién maxima de dos afios, los cuales seran
medidos contra una linea base disefiada antes de la implementacion. Al final del
tercer afo, se debe de medir completamente los resultados y el producto final. El plan
de mejora debe incluir retroalimentacion para optimizar la propuesta, y al finalizar el
cuarto (4) afo, la propuesta debe articular claramente dimensiones, objetivos a
priorizar, productos, y mejorar la calidad de los servicios utilizando el modelo

implementado.

Viabilidad del modelo

El modelo de gestion propuesto tiene un tiempo de implementacion de 12 meses, sin
embargo, la prueba piloto se puede realizar en 3 meses, siempre que existan las
facilidades técnicas y tecnoldgicas acompafiadas de las decisiones politicas. Por ello
surge la necesidad de una revision de personas expertas, asi la veracidad del modelo
sera més fuerte. Esto conlleva a la crear bienes y servicios publicos dirigidos a la
mejora del bienestar social y efectos secundarios positivos como la mejora continua

de la calidad de servicios.
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XI1. Representacion Grafica del Modelo
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