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INTRODUCCION

El presente trabajo académico, titulado Intervencion de enfermeria para el cumplimiento
oportuno del control de CRED en nifios menores de tres afios en el centro de salud San
Jeronimo Andahuaylas, 2021, tiene como objetivo describir las intervenciones de
enfermeria en el control del crecimiento y desarrollo del nifio, identificar las principales
razones por las que los niflos se resisten al control, y poner en marcha un plan de
intervencion que ayude a mejorar el cumplimiento del control de crecimiento y

desarrollo por ser uno de los aspectos mas importantes de la salud.

Durante los 19 afios de mi labor profesional en los diferentes establecimientos de la
direccion de salud  Apurimac Il Andahuaylas, como enfermero asistencial,
desempeiiando labor en consultorios de crecimiento y desarrollo formando parte del
equipo multidisciplinario de la atencion integral del nifio, he observado que las madres
solo llevan a sus nifios(as) a los controles hasta el afio de edad en la que completa su
calendario de vacunacion; a partir de alli, el cumplimiento al control CRED disminuye
considerablemente, ocasionando bajas coberturas y alta desercién.

El desarrollo integral de los nifios es crucial para el crecimiento humano y la creacién de
capital social, dos factores que se consideran vitales para acabar con el ciclo de
pobreza y reducir las desigualdades. El gobierno peruano anima a los nifios a
vacunarse a tiempo y a controlar su crecimiento con regularidad, sobre todo en los
primeros afos. De acuerdo con el Ministerio de Salud (MINSA) el control de crecimiento
y desarrollo (CRED) esta referido al conjunto de actividades periddicas y sistematicas,
con el objetivo de vigilar de manera adecuada y oportuna el crecimiento y desarrollo de
los nifios a fin de detectar de manera precoz, riesgos, alteraciones o trastornos, asi

como la presencia de enfermedades, facilitando su diagnéstico e intervencion oportuna.

El Centro de Salud San Jer6nimo es uno de los establecimientos de nivel I-4 de la Red
de salud Sondor de la direccion de salud Apurimac ll- Andahuaylas, se encuentra
ubicado en la capital del distrito de San Jerénimo, en la provincia de Andahuaylas y

region Apurimac.



Con una poblacion total asignada de 11.822 y 491 nifios menores de 3 afios, es el que
mas aporta a los indicadores de atencion integral al nifio. Segun las evaluaciones
presentadas, el C. S. San Jer6nimo no alcanzé las metas 6ptimas de cobertura para los
nifios con controles de CRED durante los ultimos dos afios y tiene un alto indice de
desercién en nifios menores de tres afios. Son seis los profesionales de enfermeria que
brindan atencion integral a los nifios en los tres consultorios de crecimiento y desarrollo,
de lunes a sabado, en los turnos de mafiana y tarde. A pesar del esfuerzo diligente del
equipo de enfermeria, el C.S. San Jer6nimo no logré6 una cobertura éptima de los
objetivos programados para los nifios con controles de CRED Yy tiene una alta tasa de
abandono en los nifilos menores de 3 afios. Por estas razones, se realiza el presente

trabajo académico.

Con el desarrollo de este trabajo académico se beneficiard a los nifios menores de 3
afos, a las madres, y cuidadores de los nifios que acuden al C.S. San Jer6nimo y
servira como base tedrica y fortalecer4 los conocimientos y las actividades de
Enfermeria. El presente trabajo académico de intervencion contiene Cap. 1
introduccién, descripcion de la situacién problemética. Cap.2. Marco tedrico de la
investigacion, marco conceptual, continuando con el Cap. 3. Plan de intervencion en
relacion con la situacién problemética y al finalizar se plantean las conclusiones y

recomendaciones.



CAPITULO |

1.- DESCRIPCION DE LA SITUACION PROBLEMATICA

Se ha demostrado que la eficacia de los programas de crecimiento y desarrollo en la
poblacion infantil es problematica debido a la falta de comprension y asistencia de las
madres y cuidadores. Estos factores alteran los procesos fisicos, sociales, emocionales
y cognitivos del nifio, que son cruciales para su desarrollo éptimo durante los primeros

cinco afos de vida. ®

El seguimiento del crecimiento y el desarrollo del nifio es una intervencion sanitaria

crucial, ya que verifica que se esta desarrollando y creciendo con normalidad. @

Los controles de crecimiento y desarrollo permiten obtener terapias que no estan
disponibles cuando el tratamiento de una enfermedad aguda es prioridad, ya que
requieren una estrategia donde los padres sopesan el desarrollo del nifio, el crecimiento

y deteccion temprana de enfermedades. ®)

Numerosos investigadores han examinado el problema del incumplimiento de los
controles de crecimiento y desarrollo detectando que los factores culturales, el nivel
educativo de la madre y la falta de tiempo son principales causas de abandono, mas
gue los factores socioeconémicos como la edad de la madre, la edad del nifio, el estado

civil y el nmero de hijos. @

La falta de personal de enfermeria para la atencion, asi como los horarios, tiempo de
espera y las tareas domésticas, es un factor intrigante adicional relacionado con el

aumento de las tasas de abandono de las madres bajo la administracion del CRED. )

Si no llevan a sus hijos a los controles de crecimiento y desarrollo, los padres y otros
cuidadores no estan informados del peso, la altura y otras estadisticas importantes de

sus hijos. También son esenciales los examenes de audicion, vision y otras afecciones.
(5)



Debido a los problemas de salud que provocan morbilidad y muerte, la poblacion infantil
ha sido durante mucho tiempo preocupacion para muchas instituciones
gubernamentales, no gubernamentales e incluso comerciales en el mundo. Perld no es

una excepcion a este problema. ©)

Segun un estudio realizado en Panama, existe una fuerte relacion entre las
caracteristicas sociales y culturales de la familia y la inasistencia a controles de
crecimiento. La edad, la educacion, los cambios de residencia y la raza son algunos de

los factores que destacan.

A nivel nacional. Segun el INEI, se prevé que la poblacion total del Pera en el 2018 sera
de 31 millones 237 mil 385 personas; de ellas, 10 millones 338 mil son niflos (cerca del
32 por ciento de la poblacion total), siendo el 33,5 por ciento de esa poblacion infantil

los pequerios de 0 a 5 afios. ©

En su investigacion, Bernabé examiné a 66 mujeres que acudieron al Hospital Santa
Isabel de El Porvenir en el afio 2020. El tipo de desercion mas frecuente, la desercion
absoluta, tiene un puntaje de 65,2%, lo cual es preocupante si se considera que este
tipo de desercion indica que la madre ha asistido a menos de la mitad de los controles

estipulados por el programa de salud. ©

Los controles del CRED fueron abandonados por el 91,3 por ciento de las personas
estudiadas. ElI componente socioecondmico representd el 34,3 por ciento de los

motivos que provocaron el abandono. ®

Por otro lado, en el Centro de Salud de salud San jeronimo (2021), de acuerdo con el
padron nominal se tiene 491 nifios menores de 3 afios, segun reporte HISMINSA, se
reportd 371 atendidos en el consultorio de Control Crecimiento y Desarrollo. De los
cuales, 120 nifios no acudieron a su control CRED. Estos datos nos indican que la
desercion, en el control de CRED, es de 24.4%, cifra muy alarmante. Asimismo, al
preguntar a las madres de los nifios sobre los motivos por los cuales no acudieron a sus
controles responden. Me olvidé de la cita, Miedo al contagio del covid-19, por motivo de

trabajo, se enfermé mi hijo, entre otras.

10



CAPITULO Il

2.1. Antecedentes del estudio
Antecedentes Internacionales

DEL CID, S. En Panaméa el 2019. Se investigé Factores socioculturales asociados con
inasistencia al control de crecimiento y desarrollo en Alto Quiel, 2019 , su estudio reveld
que un 16 % de padres de familia respondieron que su estado civil es soltero, mientras
que un 84% contestd que su estado civil es unido, De los 25 encuestados los cuales
corresponden a un (100%) se detalla asi : 96 % de los encuestados se encuentran en el
rango de 12 a 17 anos de edad, mientras 24; 96% 1; 4% 12-17 que solo un 4% se
encuentra en las edades de 18 a 29, en los demas rangos de edad no se encontraban
los encuestados, un 16 % de los encuestados respondié que tiene un hijo, 20% de los
padres respondieron que tienen dos hijos, un 16 % de los encuestados respondieron
que tienen 3 hijos, un 40 % respondi6 que tiene 4 hijos, mientras que un 16% respondi6

que tienen 5 hijos 0 mas. ©

Cérdoba, A. En Panama el 2018. Se investigd Factores asociados al incumplimiento
de los controles de crecimiento y desarrollo de menores de cinco afios en los centros de
salud de la provincia de Colon. Afio 2017 en su estudio se encontré asociacion
estadisticamente significativa entre mucho tiempo de espera para la atencién (mas de 2
horas), horario de atencién inconveniente (7:00 a 3:00), edad del nifio de 1 a 4 afios,
tener una madre menor de 19 afios, el bajo nivel educativo de la madre y la falta de
conocimiento sobre la importancia de los controles de crecimiento y desarrollo de los
nifios. El sexo del nifio y el estado laboral de la madre o acudiente no mostraron

asociacion significativa. 10
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Antecedentes Nacionales

QUISPE, Z. En Ica, el 2022. En su estudio factores relacionados al incumplimiento del
control de CRED en nifios menores de cinco afios en la ciudad de Ica, revelé que el 34
% de los estudios revisados indican como motivos de incumplimiento, la edad de la
madre y el nifio, 29% el nivel socioeconémico bajo, 29% las tareas del hogar, 25%
horario, trabajo, tener tres 0 mas hijos, y 17% problemas familiares; en los factores
culturales, 63% sefialan el bajo nivel educativo de las madres, el desconocimiento de la
importancia y olvido del cronograma de CRED; 13% mencionan actitudes desfavorables
de las madres, desinterés, costumbres, o comportamientos culturales; y en los factores
institucionales, el 63 % sefialan el tiempo de espera, inicio tardio de la atencidn, falta de
organizacion; demora en la atencion, insatisfaccion con la calidad del servicio, malos
tratos, informacion no adecuada; o desconfianza del personal de salud. También 21%
de los estudios revisados evidencian personal insuficiente y 25% sefialan la distancia, el

tiempo y el acceso al establecimiento de salud. %

Villanueva, S. y Yauri, P, en Lima, el 2021. Presentaron el estudio Factores que
intervienen en el incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo en los nifios
menores de 3 afos, evidenciaron que los factores socioeconémicos, el 67,1% (102)
madres, los factores culturales, el 55,9% (85), los factores institucionales, el 65,1% (99)
de las madres present6 incumplimiento del CRED de sus hijos Finalmente, se concluyd
que los factores institucionales intervienen en el incumplimiento del control de
crecimiento del CRED de los nifios menores de 3 afios en un Centro de Salud de la

provincia de Lima. (12

Espinoza, L. En Lima, el 2019. Investigd Factores que intervienen en el incumplimiento
del Control de Crecimiento y Desarrollo del Preescolar en Madres del Puesto de Salud
Fraternidad Nifio Jesus, Huaycan Ciudad de Lima, revel6 que los factores

socioeconémicos, se encontréo que el 96% incumple, por el cuidado de sus hijos
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menores de edad; 94% por sus quehaceres del hogar; 90%, por el horario de trabajo y
79% por la distancia entre su domicilio y el Puesto de Salud. Los factores culturales, se
evidencio que el 92% incumple, porque no saben cada qué tiempo deben llevar a su
nifio a su control de CRED vy el 81% desconoce la importancia de los controles de
CRED. Respecto a los factores institucionales, se obtuvo que el 90% incumple porque
consideran que el numero de Profesionales de enfermeria es insuficiente; 79% por el
tiempo de espera; 75% no lleva a sus hijos por el horario de atencion; 48% considera
que el gasto para CRED es alto y el 15% refieren que la informacién brindada por el

profesional de enfermeria no es clara. 13

2.2. Bases Tedricas

Nola Pender y su “Modelo de Promocién de la Salud”

Segun este paradigma, "los individuos participan en acciones que promueven la salud
cuando existe un patron para la accion porque sus caracteristicas ambientales,
personales e interpersonales modifican sus componentes cognitivos perceptuales.” El
Modelo de Promocion de la Salud (MPS) integra los resultados de la investigacion y
"sirve para descubrir conceptos importantes relativos a las conductas de promocion de

la salud." 4

Este modelo presenta los siguientes Metaparadigmas: Respecto a la Salud, establece
que es el estado altamente positivo, en relacion con la Persona, define que es el
individuo y el centro de la teorizacion, por lo que cada persona se define de manera
Unica por su propio patrén cognitivo-perceptual y factores variables. También afirma
que no se describe con precision el entorno, sino que se representan las interacciones
entre los factores cognitivo-perceptivos y factores modificadores que influyen en
aparicion de conductas promotoras de salud. Finalmente, sobre la base de la
enfermeria, menciona que el bienestar de la especialidad de enfermeria ha tenido su

auge durante la ultima década; la responsabilidad personal en el cuidado de la salud- @4

Madeleine Leininger “Teoria de la diversidad y la universalidad de los cuidados

culturales”

13



Leininger fue la primera enfermera que vio la universalidad y variedad de los cuidados a
través de la antropologia; ahora sirve de inspiracion para muchos escritores que se
esfuerzan por comprender cdmo sienten, piensan y actian las personas de todas las
culturas con respecto a sus propios cuidados sanitarios. Cada individuo, cada grupo o
cada subgrupo tiene sus propias costumbres, tradiciones, habitos y creencias. No se

puede pretender que la atencién sea homogénea. 9

Ademas, considera que la ciencia y la practica de la enfermeria tienen como objetivo
principal los cuidados. Las actividades de ayuda, apoyo para una persona o un grupo

de personas con necesidades evidentes incluidas en los cuidados. 5

En cuanto a la persona, se refiere a ella como un ser humano que puede cuidar de si
mismo y también puede cuidar de los demas; aunque los seres humanos siempre
deben cuidarse unos a otros, las distintas culturas tienen diferentes formas de cuidarse.
Se revelan las nociones de cosmovision, estructura social y contexto ambiental, pero no
se define directamente por el entorno. Tiene una fuerte conexién con la idea de cultura.
Considera la salud como una condicién de bienestar que se define, valora y practica
culturalmente. También muestra la capacidad de las personas para realizar sus tareas

habituales. 15

2.3. Marco Conceptual

Control de Crecimiento y desarrollo (CRED)

El Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED) es el control de salud periédico por el
que todos los bebés y nifios/as menores de cinco afios deben pasar. Estos controles
son realizados por las IPRESS (Instituciones prestadoras de servicios de salud)
privadas y publicas. Entre las publicas, se encuentran las del Ministerio de Salud y
ESSALUD, que, de manera gratuita y acorde a un cronograma establecido, brindan

este servicio segun la edad de los nifios/as. (16)
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Crecimiento

El proceso de expansion de la masa corporal de un ser vivo debido al aumento de su
namero de células (hiperplasia) o de su tamafio (hipertrofia). En la regulacion de este
proceso intervienen factores nutricionales, sociales, culturales, emocionales, genéticos
y neuroendocrinos. Para medirlo se utilizan las variables antropométricas de peso,

altura y perimetro cefalico. 7
Desarrollo

Proceso dindmico por el que los seres vivos desarrollan un nivel superior de
funcionalidad sistémica a través de la maduracion, diferenciacion e integracién de sus
actividades en éareas como la biologia, la psicologia, la cognicidén, la nutricion, la
sexualidad, el medio ambiente, la cultura, la ética y la sociedad. Las variables

genéticas, culturales y ambientales influyen en ella. 47
Crecimiento adecuado o normal

Un aumento positivo del peso, la longitud o la altura del nifio entre los dos controles es
un signo de crecimiento saludable. La tendencia y el modelo de referencia son

paralelos. Los valores de las medidas antropométricas estan dentro del rango esperado
17

Crecimiento Inadecuado o Riesgo del Crecimiento

La ausencia de aumento de peso, longitud o altura del nifio de un control a otro es un
indicador visible de crecimiento inadecuado. La tendencia y el modelo de comparacion
no son paralelos. Las lecturas de las medidas antropométricas estan dentro del rango

esperado. 17
Incumplimiento a los controles de crecimiento y desarrollo

Se denomina asi a la inasistencia o el rechazo de la poblacion beneficiaria a las citas

previstas en el programa de Crecimiento y Desarrollo por motivos particulares (0

15



Primera infancia

El término "primera infancia" se refiere al periodo que va desde el nacimiento hasta los
ocho afnos. Es un periodo excepcional de crecimiento del cerebro que sienta las bases

para el aprendizaje posterior. @7)
Intervencion

Tanto si se utiliza a nivel individual, familiar o social, implica actividades y/o acciones
gue deben llevarse a cabo. Las intervenciones para el diagndstico de riesgos se centran

en reducir o eliminar los factores de riesgo. )
Seguimiento

Cada vez que haya contacto con el nifio, se hara un seguimiento. Para ello se debe
utilizar la historia clinica y la tarjeta sanitaria completa del nifio menor de cinco afios, y
documentar los datos y hallazgos de la evaluacion, los diagndsticos y las intervenciones

para facilitar el seguimiento ")
Programa de Crecimiento y Desarrollo Colectivo

Actividades en grupo con padres cuyos hijos tienen la misma edad, para apoyarles en
el desarrollo de sus hijos y demostrarles que la mejor inversién en el futuro de la familia
es tomar medidas preventivas para potenciar las capacidades y el desarrollo de los
miembros mas jovenes. El objetivo es mejorar la atencion a los nifilos en las
instituciones sanitarias, uniendo grupos de edad comparables a través de una actividad

focal, actividades paralelas en grupo y reuniones individuales. 7
Actividades que se realizan en el control del crecimiento y desarrollo
e Se evalla la salud de los bebés y nifios /as (Examen Fisico).
e Se evalla el peso y talla.
e Se evallan las habilidades de los bebés y nifios/as.

e Se les vacuna segun el cronograma.

16



e Se entrega Suplementos de Hierro segun edad (Gotas o jarabe).
e Se brinda consejeria para el cuidado adecuado del nifio.
e Se descartan enfermedades como la anemia y parasitosis.

e Si se encuentra alguna alteracion se realiza la interconsulta con el profesional

capacitado para poder resolver. (16)

Factores relacionados al cumplimiento del control de crecimiento y desarrollo
(CRED)

Segun varios estudiosos, los factores biosociales y culturales son las principales causas
del abandono del CRED. Mientras que la edad, la paridad y la ocupacién de la madre
no guardan relacion con el abandono del CRED, su nivel de educacion y de
conocimientos esta sustancialmente correlacionado con el abandono del CRED. (18

Las investigaciones han descubierto una relacion entre nivel educativo y el
incumplimiento del control CRED, que se explica por el bajo nivel educativo de las
madres, su desconocimiento de la importancia de cumplir con los controles CRED, su
falta de conocimiento sobre la frecuencia con la que deben llevar a sus hijos a control, o
su falta de conciencia sobre la necesidad de que sus hijos se aseguren el mejor
desarrollo cognitivo, fisico y social. EI 13% de las madres muestran opiniones

negativas, falta de interés o habitos culturales. (19

En su estudio realizado en el centro materno-infantil, Quevedo Salda, afirma que la falta
de personal de enfermeria para la atencion, asi como los horarios, los periodos de
espera y las tareas domésticas, es otra caracteristica interesante relacionada con el

aumento de las tasas de desercion de las madres al control del CRED. (18)
Factores socioecondmicos

El 25% de los estudios muestran que las madres trabajan y que sus exigentes horarios
les impiden llevar a sus hijos a la guarderia; el 21% de las madres no cumplen porque
tienen una familia numerosa con tres o mas hijos el 17% de familias son conviviente y

no , tienen apoyo de la pareja, los conflictos familiares, el mal comportamiento de los

17



nifos, las enfermedades y otras cuestiones dificultan la asistencia de los padres a los
controles del CRED. (19

Factores Institucionales

El ndmero de nifios que acuden con sus madres, a veces como consecuencia de que el
personal sanitario comienza la atencion mas tarde de lo previsto, los retrasos o falta de
organizacion en el servicio, es motivo de la relacion dada por el 63% de los
encuestados entre el tiempo de espera y el incumplimiento del control CRED. El 63 %
menciona los retrasos en la atencion, la insatisfaccion con la norma de atencion, el
maltrato, la informacién inadecuada sobre importancia del control CRED, la falta de
motivacion, la informacion poco clara o la desconfianza en el personal de salud.
Ademas, el 25% mencionan que el tiempo de viaje desde el hogar hasta el

establecimiento y los costos asociados son obstaculos. 19

Importancia sobre el control de crecimiento y desarrollo en nifios

dentro de la importancia del control, los controles de crecimiento y desarrollo dan a las
familias la oportunidad de acceder a estas intervenciones, que no se abordan cuando el

tratamiento de una enfermedad aguda es la maxima prioridad- 9

e Estimulacibn temprana: Todos los nifios deben recibir una adecuada
estimulaciéon para el desarrollo, desde tempranas edades. Esa estimulacién
contribuye al desarrollo pleno de las funciones superiores del cerebro. 20

e La evaluacion general incluye la busqueda de signos y sintomas tempranos de
enfermedades, las pruebas de laboratorio de rutina y el avance en las pautas del
desarrollo 20

e Evaluacion nutricional: Los problemas nutricionales siguen siendo un problema
de salud importante, pero sus matices han cambiado ahora difusion de alimentos
de alto contenido caldrico y la tendencia a vidas mas sedentarias, la obesidad es

un serio problema de salud en nuestro mundo de hoy 9
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e Aplicacién delas vacunas, segun el esquema nacional. Son efectivas. Son
seguras. Son gratuitas 2%
e Medidas preventivas. En cada etapa de la vida acciones priorizadas para

preservar la salud %
Incumplimiento al Control de Crecimiento y Desarrollo.

Ocurre cuando la madre no cumple con sus deberes en relacion a la participacion
continua en el "Programa CRED". Todas las mamas que registren dos ausencias en el
libro de citas del "Programa CRED" en el Centro de Salud San Jer6nimo seran

consideradas para el estudio.
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CAPITULO IIL.

DESARROLLO DE ACTIVIDADES PARA PLAN DE MEJORAMIENTO EN RELACION
A LA SITUACION PROBLEMATICA

INTERVENCION DE ENFERMERIA PARA EL  CUMPLIMIENTO OPORTUNO DEL
CONTROL CRED EN NINOS MENORES DE 03 ANOS EN EL CENTRO DE SALUD
SAN JERONIMO ANDAHUAYLAS, 2021

PLAN DE INTERVENCION

3.1 JUSTIFICACION

Por ello, el MINSA desarroll6 la Norma Técnica de Salud para el Control del
Crecimiento y Desarrollo del Nifio, donde se realiza la evaluacién temprana, oportuna y
periddica, identificando problemas de riesgo, alteraciones o trastornos en la salud del
nifio, asi como la presencia de enfermedades que interfieren en su desarrollo. El
Control CRED es trascendental en los nifilos menores de tres afios, su incumplimiento
afecta la evolucion completa de su salud y nutricion. Para ello, la enfermera debe
animar a la familia a tomar las medidas necesarias y ventajosas para disminuir las
deficiencias y discapacidades del nifio mediante la realizacion de un seguimiento y
evaluacion de los efectos de los cuidados proporcionados por el equipo de salud, y
también debe asegurarse de que las madres sean capaces de reconocer el desarrollo

normal de su hijo.

Por otro lado, el aporte practico del estudio beneficiara principalmente a los nifios
menores de tres afios porque permitird al profesional de enfermeria precisar las causas
del incumplimiento del Control CRED. Como resultado, el establecimiento de salud
pondrd en marcha estrategias de intervencion para disminuir paulatinamente las
inasistencias de las madres al Programa de Atencion Integral del Nifio Menor de Tres
Afos. Para prevenir problemas de salud, anemia y desnutricién en los primeros tres

afos, problemas de salud que aquejan al pais, la intervencion también identificara los
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elementos que permitan minimizar la brecha de incumplimiento en la regulacion del
crecimiento y desarrollo de los niflos menores de tres afios. En la practica, hara
hincapié en la prestacion de atencion primaria, que implica promover la salud, prevenir
la enfermedad y evitar cambios en el bienestar fisico, mental, social y emocional del

nino.

3.2. OBJETIVOS

3.2.1. Objetivo General

Desarrollar un plan de intervencion de enfermeria, para el cumplimiento oportuno del
control CRED en nifios menores de 03 afios en el centro de salud San Jerénimo
Andahuaylas, 2021.

3.2.2. Objetivo Especifico
> Sensibilizar a las madres sobre la importancia y beneficio del control CRED

oportuno en niflos menores de 3 afios.

> Socializar y coordinar con el personal del servicio para la continuidad y

sostenibilidad del presente plan de intervencion.

> Lograr que las madres cumplan con la asistencia oportuna al control de
crecimiento y desarrollo de los nilos menores de 3 afos.
> Implementar y actualizar el padron nominal de nifios y un registro de seguimiento

para facilitar el seguimiento oportuno de los nifios.

3.3. METAS
Al culminar el plan de intervencion se alcanzara un 90 % de nifios menores de 03 afios

Con control CRED oportuno.
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3.4. PROGRAMA DE ACTIVIDADES

UNIDAD DE
ACTIVIDADES MEDIDA INDICADOR | META | CRONOGRAMA | RESPONSABLE
Sensibilizar a las madres sobre la Madres y v His 100%
importancia y beneficio del control cuidadores de nifios v Histori | de Enero a junio Profesional de
CRED oportuno en nifios menores de menores de 03 afios a madres | 2022 Enfermeria
3 afio: sensibilizados. clinica d_e~
- Realizar sesiones v Registr mz(r)]f)re
educativas en la sala de ode s de 3
espera. o los afos,
- Realizar consejerias a las cuader | que
mgdres, y cuidadores de nos de | acuden
nifios. ; ara
- Realizar difusién sobre la citas Eontrol
importancia y beneficios de
del control CRED CRED
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Socializar y coordinar con el personal
del servicio para la continuidad y
sostenibilidad del presente plan de
intervencion:

- Mejorar los conocimientos y
competencias del personal
que atiende en los
consultorios  con  talleres,
sesiones educativas.

Lograr que las madres cumplan con la
asistencia oportuna al control de
crecimiento y desarrollo de los nifios
menores de 3 afios:

- Brindar el paquete de atencién
integral del nifio.

- Realizar controles de CRED
en consultorios diferenciados
segun edad del nifio.

- Realizar Visitas domiciliarias a
los nifios que no cumplen con
CRED.

- Realizar llamadas a las
madres dias antes del control
de su nifio, para recordarle la
cita programada

- Realizar coordinaciones con
los sectorista, para que estén
pendientes de los nifios de su
sector

Capacitacion

realizada

Nifios menores de 3
afios controlados en
CRED

Evaluacion de
los
procedimientos
Realizados.

v Registr
o diario
de
atencié
n

v HIS

100%
de
person
al
compro
metido
e
informa
do
sobre
la
interve
ncién

90% de
nifnos
menore
s de 03
anos
control
ados

Enero a junio
2022

Enero a junio
2022

Profesional de
Enfermeria

Profesional de
Enfermeria
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Implementar y actualizar el padron
nominal de nifios y un registro de
seguimiento para facilitar el
seguimiento oportuno de los nifios

Actualizar registros de
seguimiento por edades.
Contar con padrén nominado
homologado y actualizado por
sectores en forma mensual
Actualizar las direcciones y
namero telefénicos de las
madres para su ubicacion
oportuna de los nifios

Padron nominal
actualizado

Mapa sectorizado
Registro de
seguimiento

Relacién de
nifios en
padrén
nominado
homologado
por sectores
para el
seguimiento
oportuno.

100%d
e ninos
menore
s de 03
afos
registra
dos en
el
padrén
nominal

Enero a junio
2022

Profesional de
Enfermeria

24



3.5 RECURSOS
3.5.1. Materiales

DESCRIPCION CANTIDAD
Registros de citas 03 unidades
Fichas de citas 01 millar
Papel bond 01 millar
Celular 03 unidades
Computadoras con impresora 03 unidades

3.5.2. Recursos Humanos

NOMBRE Y APELLIDOS PROFESIONAL
James Gomez Delgado. Enfermero
Yolanda Arévalo Quijano Enfermera
Yesenia Vega Flores Enfermera
Amanda Salas Buleje Enfermera
Rocio Quiquinlla Navarro Enfermera
Maria Espinoza Rivas Enfermera




3.6. EJECUCION

Las intervenciones se llevaron a cabo como parte de las actividades diarias de los
profesionales de enfermeria en los consultorios de crecimiento y desarrollo, y este afio
se llevaran a cabo en el Centro de Salud de San Jer6nimo con la participacion de las
enfermeras que trabajan en el establecimiento de salud. Las intervenciones se llevaron
a cabo como parte de las actividades diarias de los profesionales de enfermeria.
Ademas, nos encargamos de las tareas administrativas asociadas a la actualizacion
diaria de los listados nominales y de los registros de seguimiento por sectores y

edades, asi como de la homologacién mensual.

3.7. Evaluacioén

Se habia completado el 85% de las intervenciones del plan. Obteniendo una atencion
completa y acorde con la edad del nifio. La falta de personal de enfermeria, la gran
movilidad de la poblacién, los cambios de domicilio y otros problemas fueron algunos de

los retos a los que se enfrentaron.

Debido a las limitaciones de tiempo la mayoria trabaja en negocios o0 no puede
mantener las citas, muchas madres deciden no asistir al control de crecimiento y
desarrollo. Se ensefié a los promotores de salud, se actualiz6 y homogeneizé el censo

nominal y se coordind el proyecto con los grupos sectoriales.

La evaluacion de este plan se realiz6 en el primer trimestre, con un seguimiento

constante y continuo que sera sostenible.
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CONCLUSIONES

Primero: Al hacer mas accesible el seguimiento del crecimiento y el desarrollo, esta
estrategia de intervencion de la enfermeria aumentara la cobertura de los

indicadores de la etapa infantil.

Segundo: Se logré actualizar el censo nominal a nivel del establecimiento.

Tercero: Para disminuir el abandono al control del CRED en nifios menores de tres
afos, el personal de salud se comprometi6 a realizar actividades

intramurales y extramurales.

Cuarto: Para mejorar la atencién integral de salud oportuna y asi evitar la desercion al
control del CRED y con ello mejorar y disminuir la incidencia y prevalencia de la
anemia infantil, se logré la participacion de los promotores de salud y la

articulacion de otros sectores, entre ellos Cuna Mas y Programa Juntos.
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RECOMENDACIONES

1. Dar cumplimiento y sostenibilidad al plan de intervencion de enfermeria.

2. Se debe contar con personal de enfermeria suficiente, ampliar mas consultorios de
CRED, con la finalidad de mejorar la oferta y la demanda de los nifios que acuden

al establecimiento.

3. Mejorar y actualizar continuamente el padrén nominal, trabajar de manera

articulada con el municipio y programa juntos.

4, Los profesionales de enfermeria deben ser capacitados en forma permanente en
lo referente a la atencion integral del nifio y manejo adecuado del aplicativo e
Qhali Minsa.
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CUADERNO DE CITAS







CITAS EN LOS CARNET CRED
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CITAS ACTUALIZADAS EN LOS CARNET CRED
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ACTUALIZANDO EL PADRON NOMINAL
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ACTIVIDADES DE CRED
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