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Análisis del impacto del Programa Presupuestal Articulado Nutricional (PAN) sobre la desnutrición crónica en niños menores de 5 años



RESUMEN 



El presente documento busca identificar el impacto del Programa Articulado Nutricional (PAN) sobre la



desnutrición infantil a través de dos de sus principales productos: los Controles de Crecimiento y Desarrollo (CRED) y las vacunas que el mismo niño recibe. 



Se emplearon dos técnicas no experimentales para la evaluación. Bajo el primer enfoque se empleó un



pool de datos de niños explotando la gradualidad de la intervención a través de cohortes de nacimiento. Con ello se encontró que el efecto cohorte, atribuido a la intervención, reduce la probabilidad de ser desnutrido y aumenta la probabilidad de tener sus controles de crecimiento y vacunas completas. A partir del año 2008, una cohorte de nacimiento posterior disminuye la probabilidad de ser desnutrido en aproximadamente un 5%. También se aplicó la técnica de los controles sintéticos a nivel de regiones con lo cual se calculó el efecto promedio del tratamiento para la prevalencia de la desnutrición en las regiones con mayor grado de intervención. Se encontró que el efecto del PAN en la reducción de la desnutrición fue de 3.5 puntos porcentuales en Apurímac y de 1.5 punto porcentual en Ayacucho. Bajo cualquiera de los dos métodos este estudio encuentra una relación negativa y significativa entre el Programa Articulado Nutricional y la desnutrición crónica. Los resultados de este estudio resultan útiles para la asignación presupuestaria orientada al logro de resultados.



Clasificación JEL: C35, I18 Palabras Clave: 



Evaluación de impacto, modelos cohorte-edad-período, desnutrición, Programa Articulado Nutricional.



Análisis del impacto del Programa Presupuestal Articulado Nutricional (PAN) sobre la desnutrición crónica en niños menores de 5 años



1. 



Introducción Una de las principales metas de la administración pública es lograr que el Estado sea capaz de proveer, de



manera eficaz, eficiente y equitativa, los bienes y servicios que requiere la ciudadanía. En ese sentido, el presupuesto público constituye un instrumento de gestión pública y de programación financiera y económica esencial para promover el desarrollo económico y social del país. Con este objetivo, el Ministerio de Economía y Finanzas (MEF), desde el 2008, inició la implementación de lo que se conoce como el Presupuesto por Resultados (PpR) con la finalidad, por un lado, de reemplazar la manera tradicional de formular el presupuesto del sector público, basada en la asignación histórica (incrementalismo), por una que persiga objetivos o resultados bien definidos; y, por otro lado de cambiar la manera tradicional de tomar las decisiones en torno a líneas de gasto, insumos o procedimientos, de modo que esta centre, más bien, en la cobertura de bienes y servicios (productos en el glosario PpR) necesarios para alcanzar los resultados.1 A medida que se avanza en la implementación del PpR, el Presupuesto público se va estructurando sobre la base de programas presupuestales con una orientación a resultados. Esta organización del Presupuesto tiene la ventaja de agregar información concreta sobre los recursos que están detrás de los objetivos de política de una institución o sector. Uno de estos programas presupuestales es el Programa Articulado Nutricional (PAN), orientado a reducir la prevalencia de la desnutrición crónica en niños menores de 5 años. Dentro del PAN, se han asignado recursos de manera prioritaria a la entrega de dos productos: en una mayor cobertura y calidad de los Controles de Crecimiento y Desarrollo del niño (CRED), así como en mejorar la oferta y distribución de las vacunas básicas y la inclusión de dos nuevas vacunas contra el neumococo (causante de la neumonía) y contra el rotavirus (uno de los causantes de la diarrea). Esta priorización presupuestal del PAN ha venido acompañada de una reducción en los indicadores de resultado inmediato y el indicador de resultado final del PAN. Las cifras de desnutrición crónica obtenidas a través de las Encuestas de Demografía y Salud Familiar (ENDES) muestran una caída de casi 6 puntos porcentuales a nivel nacional desde la implementación del PAN. Así, mientras que en el 2007 (el año anterior a la implementación del PAN) el valor estimado de la tasa de desnutrición crónica infantil ascendía a 22.6%, el resultado preliminar al primer semestre de 2011 se ubica en 16.6%, tal como muestra el Cuadro 1. Una reducción de por sí significativa que, en algunas zonas específicas, tales como Huancavelica, ha sido mayor, llegando incluso a caídas de hasta 10% en la tasa de desnutrición en ese lapso de tiempo. Asimismo, la Figura 1 muestra que la tasa de desnutrición durante el período anterior a la intervención entre el 2000 y 2007 se mantuvo relativamente estable y solo se redujo en 3%, sin una tendencia clara a la baja.
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La adopción del PpR en la gestión pública tiene otras finalidades que no se detallan en este documento.
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Cuadro 1. Evolución de los indicadores de resultado del PAN Valor estimado Indicador de resultado



2009-1



2009



2010-1



2010



2011-1



2009 / 2010/2 2010_1/2 2011_1/20 2007 009 009_1 10_1



Prevalencia Desnutricion NCHS (< 59 meses)



22.7



19



18.3



18.4



17.9



16.6



-4.4



-0.4



-0.6



-1.8



Prevalencia Desnutricion OMS (=2009-3, 0 en c.c. D5: vale 1 si cohorte>=2010-1, 0 en c.c. En el caso de las dummys umbrales, la D1 capturaría el efecto diferenciado en las probabilidades de desnutrición, de tener CRED completo y vacunas básicas completas entre las cohortes anteriores al inicio de la intervención de las cohortes posteriores a la intervención. Las dummys D2, D3, D4 y D5 capturarían efectos adicionales o incrementales sobre dichas probabilidades para las cohortes posteriores los niños que nacieron después del tercer trimestre de 2008, del primer trimestre de 2009, del tercer trimestre de 2009, del primer trimestre de 2010 y del tercer trimestre de 2010, respectivamente. El análisis se ha realizado para el período comprendido entre el primer trimestre de 2006 y el primer trimestre de 2011, con lo cual se tienen 24 cohortes de nacimiento trimestrales: 8 pre-intervención y 14 post- intervención. Asimismo, la edad comprendida en la muestra de niños que se incluye en la estimación va en el rango de 0 a 59 meses y de 0 a 36 meses. La literatura sobre determinantes de la desnutrición sugiere una serie de variables a ser usadas como explicativas en la matriz X de las ecuaciones 1, 2 y 3. Entre ellas, tenemos el nivel de educación de la madre, que puede influir en las prácticas de cuidado del niño y en el tipo y la calidad de alimentación; y los ingresos y el nivel de pobreza de la familia, que puede condicionar la disponibilidad de alimentos, la higiene y el tratamiento del menor en caso de presentarse alguna infección. Las necesidades básicas insatisfechas y el acceso a agua segura y otros servicios también son indicadores de los recursos de la familia para el cuidado del niño. Si la madre trabaja fuera del hogar o si tiene muchos hijos, puede prestar menos atención al desarrollo y cuidado del hijo más vulnerable a desarrollar desnutrición. Otras variables que se consideran relevantes tienen relación con la ubicación geográfica del hogar del niño; así, los niños que viven en zonas rurales han mostrado mayor prevalencia de desnutrición crónica que los de zonas urbanas. El resto de intervenciones del Estado también influye en la desnutrición. En particular, los programas de reducción de la pobreza, que buscan romper con el ciclo de la reproducción inter generacional de esta, tienen políticas o subprogramas que apuntan prioritariamente a los niños y niñas en su primera infancia, tales como el Programa Nacional de Apoyo
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Directo a los Más Pobres (JUNTOS),12 de la Presidencia del Consejo de Ministros, o el Programa de Asistencia Alimentaria (PRONAA), del Ministerio de la Mujer y Desarrollo Social. En general, y siguiendo a Smith y Haddad (2000), hemos utilizado los siguientes controles: - 



Características relacionadas con el niño: edad, sexo, asiste a la escuela, orden de nacimiento, si se encuentra afiliado al SIS (seguro integral de salud), si se encuentra afiliado al programa Juntos, si ha estado enfermo (tuvo EDA o IRA).



- 



Características relacionadas con la madre o jefe del hogar: educación, edad, presencia del esposo en el hogar, estado civil, origen étnico, frecuencia con que la madre escucha radio o lee el periódico (1 si la madre no escucha radio ni lee el periódico, y 0 en caso contrario).



- 



Características relacionadas con el hogar: número de miembros del hogar, índice de riqueza, acceso a servicios de agua y desagüe, número de niños menores de seis años.



- 



Características relacionadas con la comunidad: área urbano-rural, altitud del conglomerado, dummys departamentales y dummys provinciales. Estos mismos controles son usados para todas las variables de resultado (CRED, vacunas y desnutrición). Una limitación de este método es la posible presencia de no observables. La diferencia en las variables resultado



entre distintas cohortes recogerá el efecto del PAN y de las variables no observables. Para asegurar reducir el sesgo de variables omitidas y asegurar la consistencia del estimador, además de controlar las características específicas a cada grupo de individuos, hemos incluido dummys de año que capturen la ronda de la ENDES en que se tomaron los datos También incluimos controles transversales y efectos fijos por región y por provincia para capturar diferencias en la oferta de los servicios e interacciones regionales que indiquen si una región recibió más intervención que otras. Esto último en razón de que, como hemos explicado previamente, durante el periodo de intervención, se dirigió un mayor grado de focalización a las regiones que presentaban mayores tasas de desnutrición y pobreza.13 En esta metodología, el objetivo es estimar el efecto de la intervención, recogido a través del cohorte de nacimiento, en la probabilidad de que el niño tenga sus CRED completos y sus vacunas completas de acuerdo con su edad. También estimaremos el efecto de la intervención en la probabilidad de



12 El Programa Juntos tiene como misión contribuir al desarrollo humano y al desarrollo de capacidades, especialmente de las generaciones futuras, mediante incentivos económicos que promueven y apoyan el acceso a servicios de calidad en educación, salud, nutrición e identidad. El Programa JUNTOS comprende a las madres gestantes y niños hasta los 14 años de edad calificados en condiciones de pobreza. El incentivo económico es de S/. 100 mensuales, sujeto al cumplimiento de compromisos, que consisten en enviar a los niños a estudiar y a sus controles preventivos de salud y de nutrición, de acuerdo con los protocolos establecidos por el sector para cada grupo etáreo y para las mujeres gestantes. El programa ha intervenido los distritos más pobres en 14 departamentos del I Quintil de las zonas de extrema pobreza y con el más alto índice de desnutrición. 13 Por tanto, si hacemos una regresión sin más de la medida del impacto sobre la medida de política, es muy probable que el coeficiente estimado presente un sesgo de variables omitidas. No obstante, por la circunstancias de la intervención, en la medida que se conoce la regla que dio lugar a la heterogeneidad en la



aplicación del plan, se trata de un caso de selección en observables.
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que el niño sea desnutrido. Para ello, se empleará un modelo de elección discreta binomial. Para modelar la posible relación y/o interdependencia entre las tres variables de resultado, bien sea por simultaneidad o condicionalidad,14 se realizó una estimación conjunta de los tres indicadores como un sistema de ecuaciones a través de un modelo de elección discreta probit multivariado para aumentar la eficiencia de los estimadores. Debemos observar que la inclusión de las variables cohorte, edad y período en la regresión puede arrastrar un problema de multicolinealidad15 y de identificación de los efectos, pues los tres efectos están íntimamente relacionados. En nuestro modelo, las tres variables estarían recogiendo cosas distintas. El efecto edad representa el cambio en las probabilidades estimadas debido a la edad, pues, dependiendo de la edad y sus necesidades nutricionales, este puede ser más vulnerable a presentar desnutrición o no, por ejemplo. Entretanto, los efectos período y cohorte responden a cambios en las probabilidades asociadas al tiempo. El efecto cohorte se asocia con factores que afectan a una generación y provocan cambios en las tasa en sucesivos grupos de edad en sucesivos períodos, mientras que el efecto período recoge cambios en las tasas debido a factores localizados en un momento del tiempo (cuando se tomó la ENDES) y que influyen en todos los grupos de edad simultáneamente. Asimismo, para reducir la posible multicolinealidad, se discretizó la variable edad. También se analizó el ajuste y significancia en modelos simplificados de dos factores (cohorte edad, cohorte período, edad - período) contra el modelos de tres factores, lo que indicaría que el efecto período no es significativo en estas ecuaciones. El modelo de tres factores quedó solo para el caso de las vacunas. En la Figura 6 se muestra el porcentaje de niños que sufren desnutrición por cohortes de nacimiento e intervalos de edad. Las curvas siguen tendencias distintas. Figura 6. Porcentaje de niños que sufren desnutrición por intervalos de edad (curvas de Holford)



Fuente: ENDES



14 Queda pendiente la posibilidad de modelar la condicionalidad entre los productos a través de modelos de elección discreta jerárquicos para calcular las probabilidades de estar desnutrido condicionado a si tiene red completo o no, o a si tiene vacunas completas o no, o condicionado a ambos. 15 Al igual que con otras formas de regresión, la multicolinealidad en las estimaciones de elección discreta puede llevar a predictores ineficientes o con mucha



dispersión. Sin embargo, simulaciones de Monte Carlo muestran que este problema disminuye conforme aumenta el número de observaciones en las estimaciones.
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Finalmente, otro instrumento para medir la intervención o efecto del PAN sobre la desnutrición sería a través de la presencia o no de las vacunas de neumococo y rotavirus (que definiría tratados y controles respectivamente). En la medida que las vacunas de neumococo y rotavirus se incorporaron al esquema de vacunación como parte del PAN, y la compra y aplicación de estas vacunas constituye uno de los productos entregados por el PAN, podemos estimar el efecto de tener las vacunas de neumococo y rotavirus completas sobre la probabilidad de desnutrición a través del siguiente modelo de regresión:



 Pr( Di = 1) = f (β + β1 N i + β 2Tt + β 3 X i + β 4 I i ) (4) Donde Ni es una dummy que toma el valor de 1 si el niño tiene sus vacunas de neumococo y rotavirus completas de acuerdo a su edad (la muestra de niños se encuentra en el rango de edad de 3 a 36 meses) y 0 en c.c por lo que tiene una distribución binomial, Tt son los efectos fijos temporales (dummys que indican la ronda de la Endes de donde se tomaron los datos), Ii son los efectos fijos por provincia y el vector Xi prima controla por características del niño y del hogar al igual que en las ecuaciones (1) – (3). Por la característica de la variable dependiente Ni (dicotómica), el estimador β2 es insumo para el cálculo del cambio en la probabilidad de desnutrición (efecto marginal). 4.2. 



Análisis agregado Se complementó el análisis de la evaluación con una metodología agregada que permitió calcular el estimador



del impacto del PAN en la tasa de desnutrición en algunas regiones (estimador del impacto promedio del programa). Ello implicó la construcción de un contrafactual para cada región a partir de la metodología de controles sintéticos. La metodología de controles sintéticos desarrollada por Abadie y Gardezabal (2003) para casos donde existen pocos tratados busca construir un control ficticio o resultado contrafactual que refleje la evolución del indicador de resultado si la intervención no hubiera tenido lugar. El control sintético es construido usando una combinación de otras regiones sobre la base de variables observables medibles en los períodos anteriores a la intervención, de manera que se minimice la diferencia entre la unidad de interés y su respectivo control sintético. La diferencia entre el resultado post intervención de la región tratada y su control sintético (contrafactual) reflejaría el impacto del programa (estimador del impacto promedio del programa). Como la intervención se inició en el 2008, para esta aplicación, utilizamos dos períodos anteriores a ella, 2000 y 2007, para emparejar las regiones y construir el contrafactual y un período post-intervención, 2009 - 2010, para calcular el impacto como la diferencia en la tasa de desnutrición entre las regiones. Las variables de las características regionales necesarias para la construcción de los controles han sido seleccionadas por su posible influencia en la determinación de la desnutrición y son la tasa de analfabetismo, la tasa de fecundidad, el PBI per cápita y la tasa de
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crecimiento del PBI acumulada, la tasa de incidencia de pobreza, el promedio de años de educación, la tasa de actividad, el porcentaje de hogares con agua potable y la prevalencia de la desnutrición en los años anteriores a la intervención (2000 y 2007)16. 



Para superar las limitaciones en la construcción de los grupos de control y tratamiento, por los motivos descritos



anteriormente, explotaremos la priorización en el grado de intervención entre regiones para estimar el impacto marginal de esta. Los criterios que utilizaremos para seleccionar e identificar a las regiones con mayor grado de intervención se basan en el gasto per cápita en las cadenas CRED y vacunas entre regiones. Así, tomaremos como tratados a las regiones que recibieron mayor presupuesto en términos per cápita en los componentes CRED y Vacunas. De acuerdo con esto, las regiones que recibieron más tratamiento fueron Apurímac, Huánuco, Ayacucho y Madre de Dios.17. Por ello, el estimador que se obtenga medirá el impacto marginal de la intervención y puede interprestarse como un indicador del efecto mínimo o piso del programa, con las limitaciones que esto puede implicar. En la Figura 7, se muestra la distribución del gasto per cápita entre regiones para los años 2009 y 2010. Aunque las regiones del cuartil superior y del cuartil inferior no son las mismas para los dos años, muchas de estas sí se mantienen en sus respectivos cuartiles para dichos años. Así, las regiones que se mantienen en el cuartil superior son Madre de Dios, Ayacucho, Apurímac y Huánuco, y las regiones que se mantienen en el cuartil inferior son Tumbes, Tacna, Ancash, Ucayali Piura e Ica. Los controles se tomarían preferiblemente de estas regiones, que aunque beneficiarían del PAN también, tendrían un menor grado de intervención.



16



Estimamos también un modelo de panel de la desnutrición en función de estas variables y resultaron significativas.



17 Estas regiones además forman parte del proyecto Europan, el cual no incluimos a Huancavelica, que también forma parte del europan, porque se encontraba en el tercer cuartil de la distribución del gasto y porque sus tasas de desnutrición eran muy superiores al resto, lo que complicaba la construcción de un control



sintético que ajustase bien.
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Figura 7. Distribución del Presupuesto Inicial Modificado (PIM) en los compontes CRED y Vacunas por regiones 2009-2010



5. Principales resultados 5.1. 



Análisis desagregado Como la intervención lleva ya tres años de implementación, explotamos el tiempo transcurrido desde la



implementacion del programa expresado en cohortes de nacimiento. En particular, identificamos el modelo comparando los cambios en la variable resultado para niños que nacieron en diferentes cohortes de nacimiento posteriores a la intervención. 



Los resultados de la estimación del sistema de ecuaciones (1) - (3) muestran un efecto significativo de la



variable cohorte (fecha de nacimiento), que puede atribuirse a la intervención, después de ajustar por el resto de variables y controles. El efecto cohorte reduce la probabilidad de desnutrición y aumenta la probabilidad de tener CRED completos y de tener vacunas completas de acuerdo con la edad del niño. Esto demuestra una relación entre las intervenciones y los resultados esperados. 



En ese sentido, según los resultados obtenidos, los niños que nacieron en cohortes después de iniciado el



PAN tienen mayor probabilidad de tener sus CRED completos y vacunas completas. Asimismo, los niños que nacieron en cohortes después de iniciado el PAN tienen menor probabilidad de ser desnutridos. Asimismo, mientras más tiempo ha pasado entre el inicio del PAN y el nacimiento del niño, mayores probabilidades de contar con vacunas y CRED completos, mientras que la probabiliad de caer en desnutrición es cada vez menor.
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Cuadro 3. Resultados de la estimación probit multiviariado (cohorte tendencia lineal) Desn=1 Urb Cohorte de nacimiento



-0.052



Rur -0.054



CRED=1



Total



IM



Imp.   Acum



Sig



-0.04



-0.05



-0.40



***



Período (2008) 1/ Período (2009) 1/



Urb 0.06



Rur 0.10



Total



Vacunas  =1 IM



Imp.   Acum



Sig Urb



0.62



***



0.24



Rur



Total



IM



0.25



Imp.   Acum



Sig



0.07



0.05



0.25



0.20



-0.60



-0.43



***



2.91



2.3



**



-0.81



-0.57



***



3.26



2.19



**



2.5 ***



-0.40



0.41



**



-0.14



-0.10



**



0.71



0.6



**



Edad 1 (1 = de 10 a 20 meses 0.: cc)



-0.51



-0.37



***



1.61



1.15



**



1.65



1.65



**



Edad 2 (1= de 20 a 30 meses , 0: cc)



0.55



0.52



***



1.60



1.14



**



Edad 3 (1= mas de 30 meses, 0:cc) Sexo del niño (1=mujer)



-0.19



-0.28



***



0.81



0.58



**



0.10



0.13



***



Beneficiario del SIS



-0.22



0.20



*



0.54



0.38



**



0.36



0.25



**



Beneficiario de Juntos



0.20



0.16



**



0.46



0.15



**



0.18



0.2



**



EDA



0.17



0.11



**



Indigena Educación madre: secundaria /3



0.50



0.38



***



0.17



0.12



**



-0.56



-0.50



***



0.21



0.10



**



0.17



0.15



***



Educación madre: universitaria /3



-0.66



-0.48



***



0.50



0.42



**



0.26



0.21



**



Comunicación madre



0.37



0.40



***



-0.20



-0.62



**



-‐0.54



-‐0.4



**



Altitud del conglomerado



0.00



0.00



***



Ambito rural



0.11



0.10



-‐0.15



-‐0.1



**



Tercer quintil de riqueza /4



-0.41



-0.37



***



0.09



0.05



*



0.12



0.1



**



Cuarto quintil de riqueza /4



-0.69



-0.61



***



0.15



0.10



*



0.17



0.15



**



Quintil superior de riqueza /4



-1.14



-1.01



***



0.60



0.42



**



0.54



0.46



**



Presencia de niños menores de 5 años



0.23



0.2



***



-0.26



-0.18



**



-‐0.1



-‐0.1



**



Período (2010) 1/



***  



rho  (cred  vacuna)



0.20 ***



PR2=0.20



R2=0.35



rho  (desnutricion  cred)



-‐0.08 **



N=19234



15504



rho  (desnutricion  vacuna)



-‐0.05 *



1/  Categoria  de  referencia:  2007 2/  Categoria  de  referencia:  menos  de  10  meses 3/Categoría  de  referencia:  sin  nivel  y  primaria 4/  Categoría  de  referencia:  primer  quintil







Así, por ejemplo, se encontró que la probabilidad de tener sus CRED completos de un niño promedio que



nació en el cuatro trimestre de 2007 fue 20%, mientras que la probabilidad de un niño nacido en el segundo trimestre de 2010 subía a 40%. El impacto acumulado durante todo el período de intervención sería un incremento de 20 puntos porcentuales en la probabilidad de tener cred completo. A continuación, se puede ver con mayor claridad este efecto. El impacto marginal de cada cohorte de nacimiento posterior es de 6%. Figura 8. Probabilidad de un niño promedio de tener sus CRED completas de acuerdo con su edad por cohorte de nacimiento 50%   45%   40%   35%   30%   25%   20%   15%   10%   5%   0%  



2006-‐1   2006-‐3   2007-‐1   2007-‐3   2008-‐1   2008-‐3   2009-‐1   2009-‐3   2010-‐1   2010-‐3   2011-‐1  



Cohorte  de  nacimiento  trimestral  
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Esta relación se mantiene si dividimos por quintiles de ingreso. Sin embargo, en el quintil inferior, el incremento en la probabilidad es un poco más acenturado que en el quintil superior. La diferencias en niveles también son significativas. La probabilidad de tener sus CRED completos de un niño promedio del quintil superior se incrementó de 25% en a cohorte 2007-4 a 55% en la cohorte 2011-1. Asimismo, esta probabilidad pasó de 9% en la cohorte 2007-4 a 40% en la cohorte 2011-1 en el caso de un niño promedio del quintil inferior. Figura 9. Probabilidad de un niño promedio de tener sus CRED completas de acuerdo con su edad por quintiles de ingreso y cohortes de nacimiento



Asimismo, la probabilidad de un niño promedio que nacio en el cuarto trimestre de 2007 de tener sus vacunas básicas completas era de menos del 20%, mientras que para los nacidos en el segundo trimestre de 2010 alcanzó el 60%. Los nacimientos anteriores al 2008 tenían valores de alrededor del 20% y, a partir de ese momento, cuando se implementa el PAN, se observa un incremento continuo de la probabilidad de tener vacunas completas. En este caso, el impacto acumulado durante todo el período de intervención sería un incremento de 40 puntos porcentuales sobre la probabilidad de tener vacunas completas y el impacto marginal de cada cohorte de nacimiento sería de 25% sobre la probabilidad de tener vacunas completas.
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Figura 10. Probabilidad de un niño promedio de tener sus vacunas básicas completas de acuerdo con su edad por cohorte de nacimiento



Asimismo, si dividimos por quintiles también, encontramos que los quintiles inferior y superior tienen tasas de crecimiento similares en sus probabilidades de tener vacunas básicas completas.



Figura 11. Probabilidad de un niño promedio de tener vacunas básicas completas de acuerdo con su edad por quintiles de ingreso y cohortes de nacimiento
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Y, en el caso de desnutrición, es evidente la caída sistemática de la probabilidad a partir de los niños nacidos en el primer trimestre de 2008. De 16% de probabilidad para los nacidos en el cuarto trimestre de 2007, se pasó a 10% para los niños nacidos en el segundo trimestre de 2010. Sobre la base de todo esto, se puede deducir que el cambio de la tendencia en la probabilidad de ser desnutrido y la reduccion acumulada de 6 puntos porcentuales en la probabildad de ser desnutrido durante todo el periodo de intervención puede ser atribuido a las intervenciones del PAN. El impacto marginal en un niño promedio implica una reducción de 5% por cada cohorte de nacimiento adicional sobre la probabilidad de desnutrición. Figura 12. Probabilidad de sufrir desnutrición de un niño promedio por cohorte de nacimiento



El análisis por quintiles de ingreso muestra, como es de esperar, que la reducción en la probabilidad de desnutrición de un niño promedio del quintil inferior que pasa de 33% para los cohortes que nacieron en el 2007-4 a 18% para las cohortes que nacieron 2010-4 es mucho más acentuada que la del niño promedio del quintil superior, cuya probabilidad se reduce de 9% a 5% para dichas cohortes.



24



Análisis del impacto del Programa Presupuestal Articulado Nutricional (PAN) sobre la desnutrición crónica en niños menores de 5 años



Figura 13. Probabilidad de sufrir desnutrición de un niño promedio por quintiles de ingreso y cohortes de nacimiento







Debemos anotar también que los errores de las ecuaciones de CRED y vacunas muestran una correlacion



alta de alrededor de 20%. Asimismo, la correlacion entre los errores de la ecuaciones de CRED y de vacunas también están correlacionados con los errores de la ecuación de desnutrición, aunque de manera negativa y en un grado menor (8% y 5%, respectivamente). Esto indicaría la presencia de variables comunes que determinan las tres variables y que hay cierto grado de simultaneidad en la determinación de los indicadores de resultado, que es mucho más fuerte en el caso de los resultados inmediatos, CRED y vacunas. 



Al comparar los efectos individuales de las otras variables del modelo con el efecto asociado al cohorte de



nacimiento, se observó que el efecto acumulado del cohorte ha sido de los más importantes. Así, el impacto acumulado del cohorte representa una reducción en la probabilidad de ser desnutrido de 45%; tener más de 3 años reduce la probabilidad de desnutricion en 28%; tener alguna enfermedad diarréica aguda en las últimas dos semanas eleva la probabilidad de ser denutrido en 11%; si la madre estudió secundaria, la probabilidad de ser desnutrido se reduce en 50%; y si la madre cursó estudios universitarios, se reduce la probabilidad de ser desnutrido en 48%. Asimismo, si la madre no se encuentra expuesta a medios de comunicación, la probabilidad de desnutrición aumenta en 40%. Pertenecer al ámbito rural aumenta la probabilidad de desnutrición en 10% y ser indígena aumenta la probabilidad de desnutricion en 38% respecto a los no indígenas. En lo que respecta a las variables económicas, pasar del quintil 1 al quintil 3 reduce la probabilidad de ser desnutrido en 37%, mientras que pasar del quintil 1 al quintil 4 reduce la probabilidad de ser desnutrido en 61%, y pasar del quintil 1 al quintil 5 reduce la probabilidad de desnutricion en 100%. 



El análisis con las dummys umbral confirmó los resultados obtenidos por el modelo de tendencia lineal.



De acuerdo con este análisis, la probabilidad de sufrir desnutrición de un niño promedio que nació después de 24
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la intervención es 30% menor que dicha probabilidad para un niño con las mismas características pero que nació en cohortes anteriores a la intervención, durante el 2006 y 2007. Asimismo, los niños que nacieron después de la intervención aumentan sus probabilidades de tener CRED completo y de tener vacunas completas en 33% y 60%, respectivamente, respecto a los niños que nacieron antes de la intervención. Queda en evidencia, además, que existe un efecto incremental en la reducción de la desnutrición para los niños que nacieron a partir de las cohortes 2010-3 y 2011-1. También existe un efecto incremental en la probabilidad de tener CRED completos de las cohortes que nacieron a partir de 2009-1 y de 2009-3. En el caso de las vacunas, el efecto incremental en la probabilidad de tener vacunas completas se da para las cohortes que nacieron a partir de 2009-1, en el 2009-3, 2010-3 y 2011-1. Cuadro 4. Resultados de la estimación probit multiviariado (dummys umbral)



Cohorte>=2008-‐1 Cohorte>=2008-‐3 Cohorte>=2009-‐1 Cohorte>=2009-‐3 Cohorte>=2010-‐1 Cohorte>=2010-‐3 Cohorte>=2011-‐1



Desnutrición=1 Coef IM Sig -‐0.35 -‐0.30 *** -‐0.12 -‐0.11 *



-‐0.42 -‐0.73



-‐0.37 *** -‐0.65 ***



Coef 0.46 0.16 0.38 0.35 -‐0.19 -‐0.21 -‐0.30



Cred=1 IM 0.33 0.11 0.28 0.25 -‐0.13 -‐0.16 -‐0.25



Sig *** ** *** *** * * *



Vacuna=1 Coef IM -‐0.14 -‐0.13 -‐0.79 -‐0.6 0.60 0.46 1.48 1.34 0.81 0.73 0.56 0.51 0.45 0.41



Sig ns ** *** *** *** *** ***



***significativo al 99, **sgnificativo al 95%, *significativo al 90%







Otro instrumento para medir la intervención será la presencia de vacunas de neumococo y rotavirus, que



empezó a aplicarse a partir de 2009. Los resultados de la estimación de la ecuación (4) arrojarían el estimador deI impacto de la intervención si el niño tiene sus vacunas de neumococo y rotavirus completos sobre la desnutrición de la ecuación. El estimador es significativo y negativo (-0.24), lo que implica una reducción en el ratio de probabilidad de ser desnutrido frente a no serlo en 22%. Para un niño promedio, tener las vacunas de neumococo y rotavirus completa implica una reducción en la probabilidad de ser desnutrido de 4 puntos porcentuales, pasando de 14% a 10%.
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5.2. 



Análisis desagregado Los resultados de la aplicación de la metodología apuntarían a favor de un impacto positivo de la intervención



en la reducción de la desnutrición en las regiones tratadas. En las siguientes figuras, se muestra el impacto del programa para Ayacucho Huánuco y Apurímac.
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Figura 15. Efecto del programa en tasa de desnutrición (Ayacucho)
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Figura 16. Efecto del programa en la tasa de desnutrición (Huánuco)
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Figura 17. Efecto del programa en la tasa de desnutrición (Apurímac)
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El efecto del programa sería la diferencia entre la línea continua que corresponde al comportamiento de la variable desnutrición para el tratado y la línea punteada, que es el control sintético, el estimador de lo que habría ocurrido con la tasa de desnutrición (post-intervención). Observamos para todas las regiones tratadas que la brecha es significativa, lo que implica que, sin intervención, la desnutrición tomaría un valor mayor del que efectivamente tomó bajo el tratamiento. El impacto atribuido al PAN en la reducción de la desnutrición en Apurímac es de 3.5 puntos porcentuales. En el caso de Ayacucho, el impacto del PAN es de 1.5 puntos procentuales. En el cuadro 5 se observa el ajuste de cada control sintético con su respectiva región tratada a partir de las características regionales y los datos de desnutrición pre-intervención utilizados para emparejar las regiones18. Cuadro 5. Características de las regiones tratadas y sus controles sintéticos     Caract.  Regionales  



Ayacucho  



Tratado    



Sintético  



Madre  de  Dios  



Tratado     Sintético  



Huanuco  



Tratado    



Sintético  



Apurímac  



Tratado    



Sintético  



Incidencia  de  pobre  (%)   Tasa  de  fecundidad  (%)  



70.5 3.5



67.3 3.6



33.5 3.0



34.8 2.6



74.0 3.5



69.0 3.15



73.5 3.5



61.7 3.2



Tasa  de  actividad  (%)  



78.0



73.3



77.0



73.9



74.0



78.0



78.0



77.7



Población  agua  potable  (%)  



32.0



22.2



31.5



33.1



17.5



22



24.0



33.3



PBI  per  cápita  (soles  constantes)  



2.2



5.2



5.3



3.3



2.2



3.3



1.4



13.7



   



   



4.5



4.5



5.0



5.1



4.5



4.4



Tasa  crec.  Acumulado  (2001-‐2009)    



80.0



29.7



60.0



51.8



32.0



39



53.0



65.8



Tasa  analfabetismo  (%)  



8.5



6.6



2.0



2.7



9.0



8.0



10.0



6.5



Prevalencia  desnutricion(2007)  (%)  



36.8



36.7



9.2



10.4



41.6



41.6



34.3



34.3



Prevalencia  desnutricion(2001)  (%)  



33.6



33.7



18.7



17.7



42.8



42.8



43.0



43.0



Promedio  de  años  de  educación  



Ajuste  (RSMPE)



0.0001



0.85



6.16E-‐08



5.72E-‐08



El ajuste de las regiones de Apurímac, Huánuco y Ayacucho con su respectivo control es alto como muestran los valores del error cuadrático medio de la optimización (RSMPE). Sin embargo, el control sintético de la región de Madre de Dios tiene un ajuste muy bajo, por lo cual, se excluyó del análisis para el cálculo del impacto promedio. 18
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Asimismo, en el cuadro 6 se muestran los pesos que se asignaron a las regiones de control para el cálculo del control sintético. Encontramos que los controles sintéticos de las regiones tratados asignan el mayor el peso entre las regiones de Cerro de Pasco, Cusco y Ucayali. Cuadro 6. Estimación de los controles sintéticos: pesos de las regiones control



Para calcular la significancia de las brechas obtenidas por este método, siguiendo a Abadie y Diamond (2010), construimos una distribución empírica de la brecha estimada de la desnutrición post-intervención a partir de la aplicación del método. Las brechas de estas regiones se ubicaron en el quintil superior. Figura 18. Distribución empíricas de brechas regionales calculada bajo la metodología de controles sintéticos
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Finalmente, debemos observar también que este método tampoco controla por la posible presencia de no observables. Sin embargo, el análisis a nivel regional debería tener menos problemas de este tipo que a nivel de hogares. Esta metodología arroja un estimador del impacto marginal, no acumulado.



6. Conclusiones La disponibilidad de datos de la ENDES y la aplicación de la intervención no permite la aplicación de métodos tradicionales de evaluación de impacto; por tanto, la estrategia de identificación incluyó la estimación del impacto de las intervenciones bajo dos metodologías. Las metodologías implementadas encuentran impacto significativo del PAN en los indicadores de resultado para distintas categorías de análisis, a nivel de hogares y a nivel de regiones. La primera metodología encuentra un impacto significativo de la cohorte en la probabilidad de desnutrición del niño atribuible a la intervención. Así, de acuerdo con esta, el efecto cohorte reduce la probabilidad de ser desnutrido en 5% para cada cohorte de nacimiento posterior a la intervención. La reducción acumulada en la probabilidad de desnutrición es de 6 puntos porcentuales si comparamos las probabilidades de desnutrición de las cohortes que nacieron en el 2007-4 con las cohortes que nacieron en el 2010-2. El impacto marginal en la probabilidad de tener sus CRED completos y de tener sus vacunas completas es mayor pues cada cohorte posterior a la intervención aumenta la probabilidad de que el niño tenga sus CREDS completos y sus vacunas completas en 6% y 25% respectivamente. Esto implica un impacto acumulado en todo el período de análisis de 20 y 40 puntos porcentuales respectivamente. Por su parte, la metodología de controles sintéticos permite obtener un estimador del impacto promedio o atribuido al PAN en la reducción de la desnutrición en Apurímac de 3.5 puntos. En el caso de Ayacucho, el impacto del PAN es de 1.5 puntos menos en la tasa de desnutrición y en el caso de Huánuco sería de 2 puntos porcentuales menos en la tasa de desnutrición. Asimismo, el estimador del impacto de la metodología con controles sintéticos es marginal, lo que nos da una medida del efecto piso del programa. Sin embargo, debemos tener en cuenta las limitaciones de los métodos para determinar la causalidad pues ambas metodologías tienen posible presencia de no observables. El análisis a nivel regional podría tener menos problemas de no observables que a nivel de hogares. En la primera metodología donde estimamos la probabilidad de desnutrición para los niños menores de 5 años, reducimos el sesgo incluyendo efectos fijos temporales y dummys por regiones y provincia.
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ANEXO Esquema de controles de crecimiento y desarrollo



Esquema de vacunación para el cálculo de niños con vacunas básicas completas
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29 dic. 2014 - SUPERINTENDENCIA DE TRANSPORTE TERRESTRE DE PERSONAS, CARGA Y MERCANCIAS - SUTRAN. AUTORIDAD PORTUARIA ..
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