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l. CONSIDERACIONES GENERALES



Uno de los Fines y Objetivos
del Plan de Incentivo
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REDUCIR LA DESNUTRICION
CRONICA INFANTIL EN EL PAIS

Decreto Supremo N2 002-2013-EF



Por que Reducir la desnutricion crénica
infantil

Recién Nacido Nino Desnutrido
- > : ’ ' -..-' -_— - i

Reproduce la transmisidon intergeneracional de la POBREZA y
superarla, representa una prioridad estratégica en el pais.



La desnutricion crénica en los menores
tiene consecuencias paratoda la vida

Para estudiar

Reduce los
‘ ‘ : rendimientos Para trabajar

Impide el
Desarrollo
Fisico y
cognoscitivo

Aumenta el riesgo a
obesidad, diabetes, problemas del
corazon, presion altay cancer

\

Baja
Productividad

Bajas
Probabilidades
de una nacidén



La Desnutricion Infantil

Johnny Glenda Daniel
Edad (anos) 11.3 9 5.8
Peso (kg) 28 21 i9
Talla (cms) 120 117 112
Estado Desnutricion severa moderada ninguna

Banco Mundial



El “Centro de Promocioén y Vigilancia
Comunal del Cuidado Integral de la
Madre y el Nino” una intervencion
clave frente a la DESNUTRICION
CRONICA INFANTIL



Il. ANTECEDENTES

Meta Pl 2012



Implementacion del Centro de
Promocioén y Vigilancia Comunal

IMPLEMENTACION DEL CENTRO DE PROMOCION Y VIGILANCIA
COMUNAL DEL CUIDADO DE LA MADRE Y DEL NINO

ALCALDE PROVINCIAL
MERCEDES GERONIMO JACINTO FIESTAS

REGIDORES
FRANCISCO AURELIANO VITE PURIZAGA
ROSA MYRTA RUGEL GARABITO
EDDY JANE JIMENEZ GARCIA
LUIS GALLEGOS VILCA
DIANA LUCILA LAMA LOPEZ

DIRECTOR
DR. WILMER CURAY LUPUCHE
MICRO RED - ZORRITOS

Centro de Promociény Vigilancia Comunal
de la madrey el nino - DIRESA Ancash

“PUEBLO Y MUNICIPIO TRABAJANDO

Centro de Promocidn y Vigilancia Comunal de
lamadre y el nifio - DIRESA Tumbes



Implementacion del Centro de
Promocion y Vigilancia Comunal

SOHOR
Centro de Promocion y Vigilancia Comunal

de la madre y el nino Somoa - DIRESA
Moquegua




Implementacion del Centro de
Promocion y

COMUNIDAD CAMPESINA
DE ATASPAYA



Ill. Meta PI1 2013



Meta en el 2013

Distrito de Ite- Tacnha




Principales Causas directas de Ia
desnutricion crénica en niihas y ninos
menores de 3 aios

Bajo Peso al Nacer

Inadecuada
Alimentacion y
nutricion del menor
De 36 meses

||

Enfermedades:
Respiratorias,
Diarreas en menores
de 24 meses

b

Desnutricidon
Crdénica




Intervenciones para un adecuado crecimiento y
desarrollo oportuno de las ninas y niihos
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OPORTUNIDAD

PARA ORIENTAR LA

INVERSION DEL MUNICIPIO EN EL
DESARROLLO DE CAPACIDADES HUMANAS
EN LA PRIMERA INFANCIA



Funcionamiento del CPVC

Tres principales lineas de trabajo:

m Educacidon en practicas saludables

% Vigilancia comunal

m Toma de Decisiones

a favor del cuidado de la salud las gestantes, ninas y
niN0S menores de 36 meses.



Meta en el 2013
“Funcionamiento del CPVC”

Educacion en practicas
saludables

Vigilancia comunitaria

Toma de decisiones




@ Educacion en practicas saludables.

Preparar los alimentos adecuados para cada edad

“Combinacion - Cantidad — Frecuencia — Consistencia”

[HAWAKUNARA
ALLIN LLASAYNIN [

Sesiones Demostrativas en “Preparaciéon de alimentos”



Educacion en practicas saludables.

Practicas saludables para prevenir las enfermedades

Sesiones Demostrativas en “Lavado de manos”



Educacion en practicas saludables.

Acudir al establecimiento de salud para el CRED




Educacion en practicas saludables.

Acudir al establecimiento para la atencion durante el
embarazo

P -,
e




Educacion en practicas saludables.

Vacunarse oportunamente, para prevenir las
enfermedades prevenibles por vacunas




Educacion en practicas saludables.

Sesiones para el desarrollo de la nina y el nino.

Centro de vigilancia comunitaria en Chulcupampa en Huamanguilla- Centro de Promocién y Vigilancia Comunal
Ayacucho Distrito de San Miguel de Chaccrampa

Ensenanza para promover un DESARROLLO OPORTUNO



@ Vigilancia comunal

Vigilar desde la comunidad las practicas saludables y
condiciones favorables para el cuidado de la salud

200 1 RO < MCAT . MTADY -3 A
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Foto: DIRESA Ancash

ACS, autoridades y lideres comunales vigilan, con participacion activa
de salud y la municipalidad



Vigilancia comunal

Vigilar desde la comunidad las practicas saludables y
condiciones favorables para el cuidado de la salud

Comunidad BOCAPAN ZORRITOS - TUMBES



@ Toma de decisiones

Para intervenciones frente a los resultados de la vigilancia
comunal

COMUNIDAD CAMPESINA DE ATASPAYA - MOQUEGUA



¢ Qué implica cumplir la meta?

Inversion en:

€ Capacitacion regional del
personal de salud para el
funcionamiento del centro de
promocion y vigilancia comunal.

€ Inversion en la capacitacion
comunal de los agentes
comunitarios de salud para el
funcionamiento del centro de
promocion y vigilancia comunal.




¢ Qué implica cumplir la meta?

Reportes bimensual y anual:
Julio
Setiembre

_ Noviembre
@ Reporte bimensual acerca del

funcionamiento del centro de
promocion y vigilancia comunal.

Diciembre

@ Reporte anual del
funcionamiento del centro de
promocion y vigilancia comunal.

a
Noviembre



:Qué presentar para cumplir la meta?

El informe anual:

v Constancias de asistencia
de capacitacion al equipo de
salud.

4 Informe de la capacitacion
a los agentes comunitarios de
salud.

‘/04 Reportes bimensuales.

‘/Reporte anual. Piedra Blanca — Calana- Tacna



¢ Como presentar el
cumplimiento de la meta?

Ruta para presentacion del informe final

(1) muNICIPALIDAD

t‘ (E:J DISA/ DIRESA T GERESA
Q MINSA '
I Direccion General de Promotem

de la Salud
(Q 4 MEF

h g Direccion General de
Presupuesto Publico




¢ Qué municipalidades
deben cumplir esta meta?

Las “Municipalidades no consideradas ciudades
principales, con 500 o mas viviendas urbanas”

(Anexo N° 01 del Decreto Supremo N° 002-2013-EF)



¢Cual es la fecha limite para el
cumplimiento de Ia meta?

Sybmig, N

CENTRO DE PROMOCION Y VIGILANCIA COMUNAL ~[ME=a

31 de
Diciembre
del 2013




TALLER: CAPSCITACION PARA
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Laura Veramendi Benites
I[veramendi@minsa.gob.pe
Beatriz Quispe Quille
bguispeg@minsa.gob.pe




