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El presente material educativo es posible gracias al aporte del pueblo de los Estados Unidos
de América a través del apoyo de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo
Internacional (USAID) y USAID/Guatemala bajo los términos del Acuerdo Cooperativo
No. AID-OAA-A-12-00005 (de la Oficina de Salud, Enfermedades Infecciosas y Nutricion,
Oficina para la Salud Global para USAID), a través del Proyecto Food and Nutrition Technical
Assistance Il Project (FANTA), manejado por FHI 360, asi como el acuerdo cooperativo AID-
520-A-12-00005 con University Research Co. LLC (URC).

El contenido es responsabilidad de FHI 360 y de University Research Co. LLC (URC) y no

necesariamente refleja el punto de vista de USAID o del Gobiemo de los Estados Unidos
de América.
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UNIDAD: MONITOREOQ Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Introduccion

En la presente unidad, se estudiard sobre las acciones de monitoreo del crecimiento y
desarrollo, las cuales permiten evaluar el estado nutricional utilizando los indicadores de
Peso para la edad (P/E), Longitud o talla para la edad (L o T/E) y Peso para longitud o talla
(P/L o T). Ademds, se incluye la aplicacién e interpretacion de las graficas de P/E, L o T/E
y P/L o Ty las orientaciones para vigilar los cambios en el desarrollo infantil a partir de los
estédndares de referencia de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), que han sido
adoptadas por el MSPAS para su aplicacion en el primer y segundo nivel de atenciéon en
salud.

La interpretacion adecuada de los resultados sobre la aplicaciéon de los instrumentos
mencionados, permitird identificar el curso de accién con intervenciones oportunas,
tanto a nivel del hogar como de la comunidad y favorecer el crecimiento y desarrollo
optimos. A lo largo de la unidad, se plantea la resolucion de casos, los cuales ilustran la
toma de decisiones.

Para finalizar, se considera la necesidad de enfatizar en el registro adecuado de los datos
en los expedientes y formularios oficiales del servicio de salud.

Objetivos

Al finalizar el estudio de esta unidad, el participante estard en capacidad de:

1. Reconocer laimportancia de monitorear el crecimiento y desarrollo de ninos a partir del
nacimiento hasta los cinco anos.

2. Comprender las acciones que involucra el proceso de monitoreo del crecimiento y
desarrollo.

3. Aplicar e interpretar adecuadamente las graficas de crecimiento infantil P/E, L o TE y
P/L o Ty el patrén de desarrollo infantil.

4. |dentificar el curso de accioén pertinente, de acuerdo a la informacion generada en la
aplicacion de las grdficas de crecimiento infantil.

5. Valorarlaimportancia del registro adecuado de informacion en los instrumentos oficiales
para la toma de decisiones a todo nivel.

Diplomado Nutricion materno-infantil 5
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A. Conceptos sobre el crecimiento y desarrollo
del niiio

A confinuacion, se presentan conceptos bdsicos que facilitardn la comprension de los
contenidos de esta Unidad. Se recomienda leerlos detenidamente y revisar la informacion
cuantas veces se considere necesario.

* Crecimiento: Se entiende como el proceso bioldgico y dindmico que se manifiesta por
el aumento en el nimero y tamano de células del organismo.

El cerebro y los organos infernos aumentan de famano y alcanzan su madurez en
distintas etapas. Por ejempilo: el cerebro de un nino crecerd mds durante los primeros
tfres anos de vida y alcanzard el 90% de su tamano final; ademas, el higado, corazén
y sistema digestivo crecen lentamente y el ritmo de crecimiento se acelera durante la
adolescencia.

Dicho crecimiento se manifiesta por el aumento progresivo en el peso, la longitud o
talla y circunferencia cefdlica del nifo.

» Desarrollo: Es el progreso de las diferentes funciones del organismo: motora, psicologica,
afectiva, social y sensorial.

Tiene que ver principaimente con el aspecto mental y social del nino, y nos indica que
cada dia “aprende” o sabe algo mds. Por ejemplo: el nino que acaba de nacer pasa de
estar acostado a sentarse, luego a pararse con ayuda, para luego gateary, por ultimo,
caminar solo. Otro ejemplo es que el nino los primeros meses puede succionar y tragar
la leche matemay luego de este tiempo llega a masticary comer alimentos solidos. Se
observa gue son cambios en las funciones, actividades, habilidades, destrezas que se
producen en el ser humano a lo largo de la vida.

El crecimiento es inseparable del desarrollo y ambos estdn condicionados por varios
factores que moldean cémo crece y se desarrolla un nino.

El crecimiento del nino en el vientre matemo estd regulado por factores hormonales y
genéticos que no se pueden cambiar y que determinan su potencial de crecimiento
antes de nacer, y a lo largo de la vida. Por ejemplo: el potencial de aumento de talla de
Carlos, al cumplir los 21 meses es de 85 centimetros.

Por otro lado, hay otros factores que influyen en el crecimiento, es decir, que de estos
depende que el nino alcance en realidad el potencial que tiene de crecer, fanto dentro
como fuera del vientre materno. Siguiendo el ejemplo de Carlos, se observa que al cumplir
los 21 meses en lugar de crecer 85 centimetros, logré alcanzar Unicamente una estatura
de 80 centimetros. Esto sucedid porgue no se fuvieron las condiciones para desarrollar
su potencial. Algunos de los factores que influyeron en su crecimiento, se enumeran a
continuacion:

e Lo madre sufrid de desnutricidon cuando estaba embarazada.

* Lalactancia materna no fue exclusiva durante los primeros seis meses de vida.

6 Diplomado Nutricion materno-infantil
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UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

¢ La introduccidon de alimentos se dio a los cuatro meses y no a los seis como se
recomienda.

* La cantidad de alimentos que consume Carlos es limitada porque sus padres no tienen
suficiente dinero para comprar comida.

Por tal razén, se debe poner especial atencion en aquellos factores en que si se puede
influir para promover el crecimiento infantil adecuado y orientar a las madres para que
realicen las siguientes practicas:

¢ Alimentacién adecuada durante el embarazo: Esto consiste en comer alimentos
variados y en canfidades suficientes para proveer energia, proteinas, minerales y
vitaminas.

¢ Suplementaciéon con hierro y dcido félico: Debido a que la dieta habitual no es
suficiente para cubrir las altas demandas gue requiere el periodo de embarazo.

* Atencién prenatal oportuna: La madre debe asistir comno minimo a cuatro controles
prenatales para prevenir complicaciones durante el embarazo y el parto. En caso que
lao madre se enferme, delbe promover la asistencia a los servicios de salud para que
reciba la atencion oportuna. En embarazos multiples (gemelos, trillizos o mdas) recalque
la importancia de cumplir con la asistencia a los cuidados prenatales, pues estos Casos
requieren mds atencion.

¢ Planificacion familiar: Esto debe realizarse con el fin de que la familia espere, por 1o
menos, dos anos para que la madre quede embarazada nuevamente,

* Alimentacién complementaria adecuada: Consiste en infroducir alimentos adecuados
€ inocuos al nino al cumplir los seis meses de edad.

¢ Asistencia a los controles de monitoreo de crecimiento del nino: Esto debe redlizarse
de acuerdo a la frecuencia establecida segun la edad de cada nifo.

* Asistencia al servicio de salud en caso de enfermedad del nino: Brindar la atencion
en salud y nutricion oportuna evita gue el nino tenga complicaciones y se desnutra.

Ademds, como trabajador de salud, debe orientar a la poblacidn sobre cémo utilizar de
mejor manera 10s recursos y alimentos que tienen disponibles.

\

Para profundizar sobre las practicas
odeouodcs puede revisar las siguientes
P el unldodes del Diplomado.

2: Nufricién durante el embarazo
:_-'io MoTerno

"-"-0 Unxdcd 5 Allmen’roc:lon del nino enfermo
e Unidad é: Agua, higiene y saneamiento

Diplomado Nutricion materno-infantil 7
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B. Monitoreo y promocion del crecimiento

ey
El monitoreo de crecimiento es un conjunto de Las visitas para el

actividades que se realizan periddicamente por el control del monitoreo
personal de salud. Las acciones estan orientadas a 'y:pfdmo_c';ién
determinar si un nino crece y se desarrolla en forma | -'-de'-c'rééi" Pl
adecuada y, ademdas, permite detectar fallas en Ll

el crecimiento, de modo que pueda intervenirse
oportunamente y se puedan promover prdcticas
efectivas.

La promocién del crecimiento es una estrategia que
incluye el proceso de monitoreo del crecimiento y latoma
de acciones por parte de la familia y la comunidad. En
los casos donde los ninos crecen en forma adecuada,
el personal de salud motiva a los padres a continuar con
las prdcticas que estdn realizando. En caso contrario, se
debe orientar sobre las practicas efectivas que mejoren
la situaciéon y evitar que la salud del nino se deteriore ok
aun MaAs (UNICEF, 2004).

crecimiento y el
desarrollo.

Si se realiza un monitoreo y promocién del crecimiento
adecuados y si se da seguimiento a las acciones que se
recomiendan, especialmente en los primeros dos anos de vida,
se confribuye a la prevencion de la desnutricion crénica o retardo en
crecimiento, favoreciendo un desarrollo cognitivo y fisico dptimos (UNICEF,
2004).

El control del crecimiento se logra a traves del monitoreo continuo de
las medidas antropométricas del nino en distintas edades. Constituye un
excelente medio para educar a las madres, padres y cuidadores para
promover el cuidado de la salud y nutricion de los ninos. La explicacion a
los padres de la importancia del incremento adecuado de peso, talla y la
utilizacion del crecimiento como indicador del estado de salud y nutricion
de los ninos, tiene impacto en la actitud de los padres para mejorar las
practicas que tiene en cuanto a la alimentacion de sus hijos.

1. Términos usados comunmente al realizar
la evaluacion del estado nutricional
y monitoreo de crecimiento

A continuacion, se presentan algunos términos que se utilizan comunmente al realizar la
evaluacion del estado nutricional y monitoreo del crecimiento.

a. Medidas antropométricas: Las medidas antropométricas evallan la composicidon
corporal y reflejan el estado nutricional de un nino. Las medidas que mads se utilizan son
peso, longitud, talla y circunferencia cefdlica.

8 Diplomado Nutricion materno-infantil
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UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

e Peso: Mide lo masa corporal total de una persona. El peso de un nino estd
determinado por el peso de la madre previo y durante el embarazo, asi como por
la constitucion fisica de ambos padres, etnia y otros factores ambientales.

* Longitud: Se ufiliza para estimar el crecimiento lineal o del esqueleto. Mide el tamano
delnino desde la coronilla de la cabeza hastalos pies en posicion horizontal, acostado
boca arriba. Esta medicion debe realizarse idealmente desde el nacimiento hasta
los 24 meses, aungue existen casos de ninos que han sobrepasado la edad y aun
no logran pararse bien, por o que deberdn ser evaluados con esta medida.

* Talla: Se utiliza para estimar el crecimiento lineal o del esqueleto de ninos Mmayores
de 24 meses. Mide el tamano del nino desde la coronilla de la cabeza hasta los
pies (talones). Para realizar esta medicion el nino debe estar parado.

b. Estado nutricional: Es la condicion fisica que presenta una persona, la cual es resultado
de codmo se han cubierto las necesidades de energia y nutrientes del cuerpo. Por
ejemplo: sila persona consume la energia y los nutrientes que necesita, se refleja en un
estado nutricional normal si, por el contrario, consume mds 0 menos de lo que necesita
se dice gue su estado nutricional es de sobrepeso o desnutricion, respectivamente.,

c. Evaluacion del estado nutricional: Consiste en determinar si el nino estd creciendo
bien o si presenta algun problema en el crecimiento, haciendo uso de medidas de
famano y proporciones corporales.

d. Indicadores antropométricos: Es un valor que indica o clasifica el estado nutricional de
una persona de acuerdo a rangos o datfos ya establecidos para normalidad, déficit o
exceso. Los indicadores relacionan medidas como peso, longitud o talla de acuerdo al
sexo y a una edad determinada.

En el Cuadro 1 se muestra la descripcion de los indicadores antropomeétricos utilizados
para monitorear el crecimiento del nino.

Cuadro 1
Indicadores antropomeétricos

efleja la masa corpora
(peso) alcanzada para la

Un valor fuera de los limites indica que el
nino no tiene el peso que deberia tener

edad cronolégica. para su edad y que hay un problema
Es un indicador muy nutricional.

util para monitorear el * Sielresulfado es bajo, indica que existe
crecimiento de un nino, déficit de peso de acuerdo al que
sobre todo en el primer deberia tener para su edad.

ano de edad. /- Si el resultado es alto, es un indicador

La desventaja es de exceso de peso de acuerdo al que
qgue este indice no / deberia tener para su edad.

permite determinar si el

crecimiento y desarrollo

nutfricional es actual o

pasado.

Continua...

Diplomado Nutricion materno-infantil 9
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Interpretacion

Un valor fuera de los limites indica que

el nino no tiene la longitud o talla que

deberia tener para su edad y que hay un
problema nutricional.

e Si el resultado es bagjo, indica que
existe un déficit en la longitud o falla
alcanzada para su edad.

e Si el resultado es alto, indica que el

nino es MAs alto de acuerdo a los otros

ninos de su edad.

efleja el crecimiento

lineal alcanzado en
relaciéon a la edad
cronolégica.

* Nos indica si hubo
problemas relacionados
con la nutricion en el

pasado.

Un valor fuera de los limites indica que el

nino no tiene el peso que deberia tener

para la longitud o talla que ha alcanzado

a la fecha de la medicion.

» Sielresultado es bajo, indica que existe
un déficit en el peso que tiene para la
longitud o talla alcanzada.

e Si el resultado es alto, es un indicador
de exceso v significa que el nino tiene

mas peso del que deberia tener para

la estatura alcanzada a la fecha de la
medicion.

Refleja el peso relativo
para la longitud o falla
del nino.

e Nos indica el estado

nutricional actual del

nino.

Fuente: (INCAP, OPS, Colegio de Médicos de Guatemala, USAC, IGSS & MSPAS, 1997) (INCAP, 201) (OMS, 2008 ).

e. Grdficas de crecimiento infantil

Las graficas de crecimiento infantil de la Organizacion Mundial de la Salud ~OMS- son
una herramienta Util para registrar y evaluar el crecimiento fisico de los nifos a traves
de los anos. Esto tiene el propdsito de conocer el ritmo de crecimiento para ayudarlo a
desarrollar su maximo potencial en talla, peso y, a la vez, puedan detectarse y corregir
oportunamente posibles alteraciones.

En el Cuadro 2 se presentan las grdficas de tres indicadores que se utilizan en Guatemala
para monitorear el crecimiento infantil.

QQAro
O o PDAINQ € O OreO Ae = = O
Peso para la edad Nifios Pesa para la edad Nifias @""’"
Fnluaion 7 (Nasmionts a5 aios] e Puntuaciin Z‘?Nauw-meaam) T
Paironss ds crocimisty infanil €5 13 NS Priroas o sracimisl ot o b O
Continda...
/I O Diplomado Nutricion materno-infantil
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UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Longitud/estatura para la edad Nifios %E—
a5) ot

Puntuacian 2 (Nacinie

Peso para la estatura Nifios @

luzaion £ (2 a § anas)

Fuente: (OMS, 2008).

Estas graficas de crecimiento tienen trazados varios canales (o0 curvas) que representan
una serie de valores de peso y talla que describen el crecimiento promedio de ninos.

Estos canales o curvas se dividen en:

¢ Mediana: Esta curva representa el valor ideal en el que deberia estar ubicada la
medicion de un nino a la hora de marcar el punto sobre la grdfica. En la Figura 1, se
observa resaltada de color verde.

* Desviacién estandar (DE): Son curvas que indican la distancia que se aleja la medicion
de un nino de la mediana o valor ideal.

Diplomado Nutricion materno-infantil /I II
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Fuente: Adaptada de (OMS, 2008)

C. Pasos para realizar el monitoreo del
crecimiento

Antes de iniciar con el estudio de esta seccion, se recomienda revisar nuevamente os
conceptos descritos previamente,

Cada vez que un nifo se presenta a monitoreo del crecimiento, el personal de salud
debe seguir los pasos que se presentan en la Figura 2.

/l 2 Diplomado Nutricion materno-infantil
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UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Figura 2
Pasos para realizar el monitoreo del crecimiento

-
(‘ 3

Fuente: (INCAP, 2014).

A continuacioén, se describen los pasos para realizar el monitoreo de crecimiento.

Paso 1. Entrevistar a los padres y revisar el carné del nino o de la nina

_+_ Primer control del monitoreo del crecimiento )

Si el nino llega por primera vez, uno de los propodsitos del control del monitoreo del
crecimiento es facilitar a los padres o cuidador, el camné del nino (ver Anexo 1). Para
ello, deberd completar los datos generales que se le solicitan y luego, explicar su uso
resaltando la importancia de presentarlo en cada control que se programe.

Antes de finalizar la consulta para el contfrol del monitoreo del crecimiento, es recomendable
que el personal de salud verifigue que se completd cada uno de los datos que se solicitan
en el cané, en especial debe asegurarse que la edad del nino sea exacta, ya que si
este dato es incorrecto, el resultado del monitoreo no serd confiable.

Diplomado Nutricion materno-infantil ] 3
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. Wit '@ 5 Siempre inicie felicitando a los padres o cuidador por asistir y preocuparse por la salud
_‘ o f;_*:"?_'g_ g y nutricién de su nino. Solicite el camé para verificar que la fecha en que se presenta es
b joe o 2 la correcta.
el 1 AT 2
2 ank Luego, consulte acerca del cumplimiento de las recomendaciones dadas en el control
iy Ay anterior. Si detecta alguna situaciéon o complicaciéon que afecta la salud y la nutricién del
o ;:) .

nino, pregunte acerca de sus posibles causas las cuales, comunmente, son las siguientes:
B4R § o5 472 Limitada disponibilidad de alimentos en el hogar, falta de capacidad de compra de
[ los mismos o alguna situaciéon particular que compromete el consumo de alimentos.
Tome en cuenta que una situaciéon familiar, como la ausencia del padre o la madre, el
desempleo o nacimiento de un hermano, pueden comprometer el estado nutricional
del niRo (OMS, 2008) (OMS, 2008 ).

Paso 2. Elegir las grdficas de crecimiento a utilizar

Para evaluar el estado nutricional de ninos menores de cinco anos, el MSPAS ha adoptado
las grdficas de crecimiento infantil de la OMS (ver Cuadro 2).

Para seleccionar la grafica de crecimiento que necesita utilizar para el monitoreo del
crecimiento, tome en cuenta la frecuencia con que se debe evaluar cada indicador
segun la edad del nino. Esta informacion se describe en el Cuadro 3.

Recuerde que las graficas de
crec:lmle o se encuen‘rron

/l 4 Diplomado Nutricion materno-infantil
en los primeros 1,000 dias de vida
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Cuadro 3
Frecuencia de monitoreo del crecimiento

A partir del nacimiento hasta los 2 anos: Mensual (12 veces al ano).
e A partir de los 2 hasta los 3 anos: Trimestral (cuatro veces al ano).
e A partir de los 3 hasta los 5 anos: Semestral (dos veces al ano).

e A partir del nacimiento hasta los 2 anos: Mensual (12 veces al ano).
* A partir de los 2 hasta los 3 anos: Trimestral (cuatro veces al ano).
* A partir de los 3 hasta los 5 anos: Semestral (dos veces al ano).

* A partir del nacimiento hasta los 2 anos: Mensual (12 veces al ano).
* A partir de los 2 hasta los 3 anos: Trimestral (cuatro veces al ano).
e A partir de los 3 hasta los 5 anos: Semestral (dos veces al ano).

Fuente: (MSPAS, 2010)

Paso 3.Realizar la evaluacion antropométrica

El procedimiento para realizar la evaluacion antropométrica requiere de personas
capacitadas en la toma de medidas antropomeétricas; instalaciones y equipo
antropomeétrico adecuado (balanza, infantdmetro, tallimetro).

La ftoma correcta de medidas antropométricas permite contar con datos que detectan
variaciones en el crecimiento del nifo, los cuales son indispensables para que la
interpretacion y la clasificacion del estado nutricional sean exactas.

En el Anexo 2 se incluyen las habilidades que deben desarrollar las personas encargadas de
la evaluaciéon antropomeétrica; las condiciones con las que deben contar las instalaciones
y recomendaciones que se deberdn considerar para la toma correcta de medidas
antropométricas.

En el Anexo 3 se describen las técnicas de toma de peso, longitud y talla.

Diplomado Nutricion materno-infantil /l 5
en los primeros 1,000 dias de vida
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Consiste en anotar de forma clara y ordenada los resultados obtenidos en la evaluacion
antropométrica. El MSPAS requiere gque los resultados sean anotados en instfrumentos
oficiales; el peso deberd ser expresado en kilogramos (kg), mientras que la longitud vy la
talla en centimetros (ver Anexo 4) usando Unicamente un decimal tal y como se presenta
a continuacion:
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Paso 4. Interpretar y clasificar el estado nutricional y anotar en los
instrumentos oficiales

i (L0 _Uso delas grdficas de crecimiento s

Una vez completada la evaluacién antropomeétrica del nino, se procede a interpretar los
resultados de la misma.

Antes de iniciar a utilizar las graficas de crecimiento, usted debe:

1. Revisar que cuenta con los datos bdsicos
del nino: sexo, edad, peso y longitud o Las gréﬁccjs- de 2

talla. crec:lm-lenfo

2. Decidir qué indicador va a clasificar e
interpretar primero.

3. Verificar que las grdficas de crecimiento
incluidas en el camné del nino o de la
nina correspondan con 1os indicadores
que se deben evaluar; ademas del sexo
y la edad del nino.

4, Contar con ld&piz, borrador, lapicero y
regla.

/l 6 Diplomado Nutricion materno-infantil
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En la Figura 3 se presenta una grdfica de crecimiento en la cual se senalan los elementos
que la componen.

Figura 3
Elementos de las graficas de crecimiento

Longitud/estatura para la edad Ninas

IR

T
\
\

7 Fall] [R5 S

Patrones de crecimiento infantil de la OMS

Fuente: Adaptada de (OMS, 2008).

| b. Descripcion )

* Indicador y sexo: Permite verificar si se ha seleccionado la grdfica de crecimiento
adecuada.

e Edad: Muestra el rango de edad.
* Eje X: Eslalinea de referencia horizontal en la parte inferior de la grafica de crecimiento.
* EjeY: Eslalinea de referencia vertical en el lado izquierdo de la grafica de crecimiento.

* Valores de DE: Muestra los rangos de los valores de las desviaciones estdndar a partir de
la mediana o DE=0.

Bn[l

sobre Ias gm‘hca:s de -cﬁeCImnento

Para marcar los puntos sobre las graficas debe completar el procedimiento que se
describe en el Cuadro 5.

Diplomado Nutricion materno-infantil /‘7
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Puntuacidn Z (Nacimiento a 5 afios)
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o Mt Dt Patrones de crecimienta infantil de la OMS

x5 : escripcion:
Gl 1. Localizar sobre el eje de la X la edad actual del nino. Dibujar una linea vertical a Idpiz con
e la ayuda de una regla.

2. Localizar sobre el eje Y el peso del nino. Dibujar una linea horizontal a Iépiz con la ayuda

de una regla.
3. Marcar un punto con un lapicero donde se unen las dos lineas, después borrar suavemente

las lineas.

v
: Peso para la edad Nifios L

Punto marcado: Se refiere al AR T e .
punto dibujado en una grdfica i E
de crecimiento. i BB auidng mis B
Se recomienda que se use L
lapicero para marcar el punto ] ; = e = e
y evitar que los puntos sean S = =" FEHH,
gruesos, ya que esto permite SRiA 2= ek iRane=E]
observar mejor la medicion = o Vi i m =2 e
y tendencia de la curva de " 5,_#.—.7. g |
crecimiento. ' HHHH

Palmnks in ereeimiants infankil co n OM3

Fuente: (OMS, 2008).
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&‘_341 Bk e

(d. Interpretacion y clasifica

La interpretacion y clasificacion consiste en analizar la ubicacion del punto marcado en
la grafica de crecimiento, 10 que permitird conocer la situacion particular de cada nifo
y clasificarlo en una categoria. Esto determina si el niho crece normalmente o si presenta
alguna situacién que afecta su crecimiento.

"_lq_-_p'ur'\tos'mor'codo_s : )

Cabe mencionar que si un punto marcado se ubica entre -2 a 2 DE, refleja un resultado
normal y si este punto se ubica por debajo de -2 DE, presenta un déficit en el indicador
que se esté evaluando.

En el Cuadro 6 se describe la interpretacion y clasificacion del estado nutricional con
base a los puntos marcados.

Cuadro 6
Interpretacion y clasificacion del estado nutricional

Longitud o talla
para la edad
(L/E o T/E)

Peso para la
longitud o talla
(P/Lo PT)

Peso normal

g
talla, o retardo Emaciacion

de crecimiento

Desnutricion
aguda

Desnutricion
croénica

Fuente: (OMS, 2008).

Para realizar la interpretacion del estado nutricional y monitorear el crecimiento es
necesario gue los indicadores no se analicen de forma aislada e individual, sino que
deben analizarse en conjunto y combinando |os tres indicadores utilizados. En el siguiente
cuadro se presenta la combinacion de indicadores y su interpretacion:

Diplomado Nutricion materno-infantil /I 9
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Cuadro 7

Interpretacioén y combinacion de indicadores

Fuente: (INCAP, 2014).

Interpretacién de la
combinacioén de indicadores

To L/E PTol
Talla o longitud Peso para la
para la edad talla o longitud

Baja longitud
o falla

Normal

Emaciacion

Baja longitud

Emaciacion
o talla a

2 O Diplomado Nutricion materno-infantil
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Ejemplo prdctico para un control del monitoreo y crecimiento

A continuacion, se presenta un ejemplo prdctico para marcar puntos sobre
la gréfica de crecimiento, asi como interpretar y clasificar los resultados.

Informacion:

Una nina de 13 meses de edod se présen’rq al control de monitoreo del
crecimiento. En la evaluacién cn.'rropomemoo se4ogro determinar el peso de
7.5 kg y una longitud de 70. O cm. Para marear en: Io groflco de crecimiento

o

siga los siguientes pasos: -~ - - - ;b -

1. Seleccionar la ngfICO ’romondo en cuem‘o Io frecuencm con gue se
evalla cada indicador-segun lar edod de Ior nina. En esfe caso se eligio
las graficas de creC|mlen’ro P/E”-. L/E v B/L_ i

2. Decidirel ordenen que se vono c:Iosmcor e mTerpre’ror los indicadores:
primero el peso para la edad, segundo Io Ionglfud para la edad y,
por Ultimo, el peso parala Iongl’rud

3. Marcar el punto en la grdfica de creC|m|en'ro de P/E, siguiendo el
procedimiento que se describe en el Cuadro 5.

4. Marcar el punto en la grdfica de crecimiento de L/E de la ning,
siguiendo el procedimiento que se presenta en el Cuadro 5.

5. Marcar el punto en la gréfica de crecimiento de P/L siguiendo
el procedimiento que se describe en el Cuadro 5

6. Una vez marcados los puntos en las grdaficas de crecimiento
de P/E, L/E y P/L se procede a ubicar el punto marcado en
referencia con las desviaciones estandar (DE), como se
muestra en la Figura 4.

7. Revisar el Cuadro 6 para verificar si el punto marcado estd
en el rango normal, bajo o alfo.

8. Andalizar los resultados de la combinacion de indicadores e
interpretar y clasificar el estado nutricional, como se muestra
\GasienehCuadioy:

Diplomado Nutricion materno-infantil 2/|
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Figura 4

Ejemplo de interpretacion y clasificacion de los puntos marcados

Indicadores de crecimiento

Peso para la edad en ninas (P/E) Longitud para la edad en ninas (P/L)

Peso para la longitud Nifias

PLnlusekn T (vacmkrts & 2 ancs)

. e

El punio se ubica
- enelrangode-2 a2 DE

Satiznes de creonieno it e OME

Fuente: Adaptada de (OMS, 2008

Peso para la edad en ninas (L/E)

@MM
it i

Segun la ubicacion de los puntos
marcados se logrd establecer que los
resultados son:

e P/E: Normal (entre -2 a + 2 DE)
e L/E: Normal (entre -2 a + 2 DE)
e P/L: Normal (entfre -2 a + 2 DE)

Al revisar el cuadro 7 se observa
que la combinacién de indicadores
corresponde al inciso 2.

Fuente: Adaptada de (OMS, 2008).

Interpretacion de los puntos marcados
segun DE.

De acuerdo a la combinacion de los tres
indicadores el resultado se interpreta como
normal.

Clasificacién

El estado nutricional se clasifica normal.

A pesar de que la clasificacion del
indicador Longitud para la edad L/E es
normal, se observa que el punto marcado
se encuentra ubicado sobre la linea de
-2DE, lo cual indica riesgo a retardo
en crecimiento y se deberdn realizar
las acciones de salud y nutricion que
prevengan esta situacion.

Fuente: (INCAP 2014),

22
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alimentacién y la salud del
niNo, para prevenir de esta
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e F g

e. Interpretacion de tendencias de la curva del crecimiento )
Lo o R 3 il e L .

para toma oportu @‘de:deqsn nes

NIRRT

t
'

La curva de crecimiento se refiere a la representacion grafica de la uniéon de todos los
puntos marcados durante los controles de monitoreo del crecimiento. Su interpretacion
tiene el propdsito de conocer el ritmo de crecimiento del nino vy, a partir de ello, explicar
a los padres su estado nutricional y dar recomendaciones oportunas y de esa manera
contribuir a desarrollar el mdximo potencial en su crecimiento (OMs, 2008).

A excepcion del primer control de monitoreo del crecimiento, para completar la
interpretacion del punto marcado se debe tomar en cuenta la tendencia de la curva de
crecimiento, es decir, la direccion
hacia donde se dirige la curva (oms,
2008).

Las tendencias de la curva pueden
indicar gue un nino estd creciendo

bien; o pueden mostrar que el nifo - que es GVU a a ver de
tiene un problema de crecimiento, o | forma QTOf'CO el progreso de
que esta “en riesgo” de un problema su hijo.

y, por lo tanto, se le debe brindar
atencién en salud y nutricion de forma
oportuna (OMs, 2008).

Para analizar la tendencia de la curva del crecimiento se deben
considerar los siguientes aspectos:

e La posicion del primer punto marcado.

e La direccidn de la tendencia de la curva de
crecimiento: hacia arriba, horizontal o hacia debagjo de
otros puntos.

¢ Historia de salud del nino.

La fendencia de la curva del crecimiento puede ser:
1. Hacia arriba: Indica gue el nino gand peso, longitud o talla.
2. Horizontal: Indica que el niho no gand peso, longitud o talla.

3. Hacia abagjo: Indica que el nino perdid peso. En el caso de la
longitud y talla, no es posible que pierda por lo que, si por alguna
razén, una medicion resulta menor que la anterior, se recomienda

que verifigue foma correcta de la medida antropométrica (MSPAS,
2010) (MSPAS, USAID, PNUD, 2012).

Diplomado Nutricion materno-infantil 2 3
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§ A continuacion, se presentan dos ejemplos de cémo interpretar la tendencia de la curva
E de la grdfica de crecimiento infantil.
£ 3 5 Figura 5
.l ¥ ¥ % : Ejemplo de interpretacion de la tendencia de la curva de crecimiento de P/E
v s
e
iy Peso para la edad Nifios ——
- i “ i ‘8 Puntuacién 2 {Nacimiento a 5 afos) @MCIW
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afiny + Fuente: Adaptada de (OMS, 2008).
p el o
1”"— i . . . . . .
e=y- S04 En la Figura 5 se observa que la tendencia de la curva de crecimiento va hacia abajo
ek en la medicién 8 y, luego en la medicion 9 y 10 tiene un aumento significativo.

L5

La disminucién de peso, que se observa en la medicion 8, suele ocurrir cuando un nifo
se enferma y no recibe un aporte de alimentos en la cantidad adecuada. Si esto sucede,
se espera que luego de su recuperacion logre un aumento en la curva de crecimiento.

En este caso también se debe revisar si la curva de crecimiento de Talla o Longitud para
la edad tuvo un aumento, lo cual indica que, si el nino gand peso v talla, es porque se
estd recuperando de un periodo de enfermedad o de alimentacion insuficiente.

et
£

ion; lascur
S riL3 Swh by ST 4 ks
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Figura 6
Ejemplo de interpretacion de la tendencia de la curva de crecimiento de (P/E)

Peso para la edad Nifias @y,

Punluacion £ (Macimmsmo a § afios)

Feso (kal

Edad {en mezes y afios cumckidos)

Fuente: AdeTOdO de [OMS, 2008] Patmres de crecimienta infantl de la OMS

En la grdfica se observa un ejemplo de la tendencia de la curva de crecimiento segun
el indicador (P/E).

La linea de crecimiento de la nina se mantiene plana o estancada, es decir, no se refleja
una ganancia de peso.

La curva del crecimiento puede reflejar un problema o riesgo en la nina, y esto depende
de la posicion en la que comenzo, el cambio de peso y hacia donde se dirige. Por
ejempilo, si un nino ha estado enfermo y perdio peso, el presentar una rdpida ganancia de
peso (indicada por un pronunciado incremento) puede ser bueno e indicar “recuperacion
del crecimiento”.

Paso 5. Realizar acciones para la promocién del crecimiento

Luego del andlisis e interpretacion de los resultados, se delben identificar y tomar decisiones
sobre las acciones oportunas para promover el crecimiento. Recuerde que estas acciones
gue se van a redlizar pueden ser, tanto en los servicios de salud, como en el hogary en
la comunidad.

En el Cuadro 8 se presentan las acciones que puede promover, fomando en cuenta los
resultados de la combinacion de indicadores.

Para seleccionar las acciones pertinentes y oportunas, es necesario que revise la tfendencia
de la curva de los tres indicadores y ponga mds atencion en aguel indicador que no
tiene una tendencia hacia arriba, sino mds bien una tendencia horizontal o hacia abajo.

Diplomado Nutricion materno-infantil 2 5
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Recuerde que las acciones

en salud y nufricion deben
ser oportunas y-tomaren -
cuenta las conx del

Acciones para la promocion del crecimiento segun tendencia de la curva de

Acciones

: curva de los
B No indicadores para
-3 monitorear el
v L B crecimiento infantil

La tendencia
de las ftres

Felicite a la madre porque su hijo ha aumentado de peso vy
talla satisfactoriamente.

Motive a la madre a continuar con las practicas adecuadas
de lactancia materna, alimentacion complementaria e
higiene.

Si el nino es mayor de seis meses, entregue los micronutrientes
para la suplementacion.

Brinde consejeria sobre practicas que promuevan el crecimiento
y el desarrollo.

1 ~ curvas es hacia

/ arriba en el
[imite normal.  /
— -

La curva de
Peso para la
edad (P/E)
2 fiene tendencia

/ para abajo.

horizontal o /

/

Reconozca el hecho que la madre se preocupa por la salud
de su hijo y lo lleva al servicio de salud.

Brinde consejeria sobre practicas que promuevan el crecimiento
y el desarrollo.

Evalle si la madre estd dando lactancia materna o, si el nifo
es mayor de seis meses, si le da alimentacion complementaria
adecuada.

Refiera a la madre a un grupo de apoyo.

Si el nino es mayor de seis meses, entregue los micronutrientes
para la suplementacion.

Programe la cita de seguimiento a los 15 dias para evaluar la
ganancia de peso y el cumplimiento de las recomendaciones
dadas.

Continda...

2 6 Diplomado Nutricion materno-infantil
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Tendencia de la
curva de los
indicadores para
monitorear el
crecimiento infantil

Acciones

La curva de
Talla o longitud
para la edad
(T o L/E) tiene
tendencia
horizontal.

Reconozca el hecho que la madre se preocupa por la salud
de su hijo y lo lleva al servicio de salud.

Expligue las consecuencias que tiene para su hijo el no ganar
talla.

Evalle si estd dando lactancia materna o, si el nino es mayor de
seis meses, si le da alimentacion complementaria adecuada.
Refiera a la madre a un grupo de apoyo.

Si el nino es mayor de seis meses, entregue los micronutrientes
para la suplementacion.

Brinde consejeria sobre prdcticas que promuevan el crecimiento
y el desarrollo.

Suplemente con zinc dando la dosis de acuerdo a su edad.
En el siguiente control de crecimiento verifique la ganancia de
falla y el cumplimiento de las recomendaciones dadas en la
cita anterior.

La curva de
Peso para la
talla o longitud
(P/ T o L) tiene
tendencia
horizontal o
para abajo.

La tendencia
de las ftres
curvas es hacia
abaijo.

Fuente: Adaptado de (MSPAS, 2010).

Reconozca el hecho que la madre se preocupa por la salud

de su hijo y lo lleva al servicio de salud.

Expligue las consecuencias que tiene para su hijo el no ganar

peso.

Investigue sobre la presencia de signos clinicos de Marasmo,

Kwashiorkor o Kwashiorkor marasmdtico.

Si la desnutricion aguda es moderada o severa, evalle la

presencia o ausencia de complicaciones.

o Si no hay complicaciones, redlice la prueba de apetito e
identifique si amerita tratamiento ambulatorio o su fraslado
a un centro de recuperacion nutricional.

o Si hay complicaciones, refieralo a un servicio de mayor
capacidad resolutiva.

En estos casos se debe cumplir con los lineamientos para la

atencién integral del nifio desnutrido agudo que se establecen

en los siguientes documentos:

o “Protocolo para el fratamiento amibulatorio de ninos y ninas
con desnutricion aguda moderada sin complicaciones”.

o “Guia operativa del protocolo para tratamiento ambulatorio
de nifnas y nihos con desnutricién aguda severa sin
complicaciones en la comunidad”.

Programe la cita de seguimiento a los 15 dias para evaluar

la ganancia de peso y para verificar la forma en que se estd

dando el fratamiento nutricional.

Reconozca el hecho que la madre se preocupa por la salud
de su hijo y lo lleva al servicio de salud.

Explique las consecuencias gue tiene para su hijo el no ganar
peso y talla.

Priorice el tratamiento de la desnutriciéon aguda, pues ésta
pone en riesgo la supervivencia del nino. En caso de detectar
complicaciones, refiera a un servicio de salud de mayor resolucion.
En caso de no detectar complicaciones, programe la cita de
seguimiento a los 15 dias para evaluar la ganancia de peso y
cumplimiento de las recomendaciones dadas.

Diplomado Nutricion materno-infantil 27
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Si el nifo con bajo peso es menor de
seis meses, comprueb e la lactancia
matermna ¢ '

plementaria
meses” para

La suplementacién con zinc contribuye al crecimiento lineal de los nifos. El MSPAS requiere
que los ninos a partir de los 2 hasta los 24 meses que presentan retardo en el crecimiento,
es decir -2 DE T/E, sean suplementados segun el Cuadro 9.

Cuadro 9

Suplementacioén con zinc en ninos con desnutricion crénica

Presentacion Dosis

Media tableta al dia por via
oral, una vez al dia por 90
dias.

Tableta de 20
mg.

Una tableta al dia por via
oral, una vez al dia por 90
dias.

Tableta de 20
mg.

Fuente: (MSPAS, 2010).
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DeSpUéS de terminar la evaluaciéon e in’rerpre’rocién del deberd desarrollar el pers@na]
estado nutricional del nino, informe a los padres acerca de salud para promover 55
de los hallazgos y, a partir de ellos, brinde consejeria.

UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Paso 6.Brindar consejeria efectiva En la Unidad 8 “*Consejeria
a los padres efectiva” se abordan las

habilidades y destrezas que 3

adopciony mon’renmemo

Paso 7. Programar la proxima visita promuevan Io s@quV I@ﬂu ficio

El personal de salud debe programar el siguiente control
del crecimiento de acuerdo a la edad del niho. Antes A
de fijar la fecha, consulte a los padres su disponibilidad Cumplir con

\ -." rvt

y luego anote en el camé del nifo o la nina. la informacion f

Se recomienda tener un calendario a la mano y anotar
la fecha de la proxima visita en el camé del nifo y en la la salud'y nUT”C’O”de
ficha que se queda en el servicio de salud (MsPAS, 2010). poblacion, en espeéidl deilq

Antes de finalizar el monitoreo del crecimiento, asegurese
de completar cada uno de los instrumentos oficiales que
solicita el MSPAS.

personas MAs vulnerobles E

: - responsabilidad del person__,ql -
Paso 8. Registrar y notificar los resultados de salud consultar acerca de

del monitoreo del crecimiento en los instrumentos o medios de
instrumentos oficiales nofificacion vigentes.

“Cuaderno de la niha o nino menor de cinco anos

5a”; Es un instrumento que permite al personal de salud llevar el
registro ordenado de |os resultados del monitoreo del crecimiento.
En éste también se anota la vacunacion, suplementaciéon con
micronutrientes, desparasitacion y alimentacion complementaria
de cada nino que asiste a la consulta.

Carné del nino: Consiste en un instrumento que se utiliza para
evaluar el estado nutricional y desarrollo del nino menor de cinco
anos. Permite registrar su seguimiento, ademds, es una herramienta
gue el personal de salud utiliza para educar a los padres.

Registro diario de consulta: Sirve para nofificar las acciones de
salud y nutricion realizadas cada dia por el personal de salud. En
éste se anota a los ninos que asistieron al monitoreo de crecimiento
y desarrollo.

Reporte semanal de vigilancia epidemioldgica: Consiste en un
instrumento de notificacion semanal de ninos que fueron detectados
con algun problema de salud o nutricional.

Diplomado Nutricion materno-infantil
en los primeros 1,000 dias de vida
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D. Monitoreo y promocion del desarrollo

El monitoreo del desarrollo del nino consiste en un conjunto de actividades relacionadas
a la promocion de un desarrollo normal, y a la deteccion de problemas a tiempo.

La primera infancia es el periodo de desarrollo cerebral mds intenso de toda la vida. Es
mMuy importante proporcionar una nutricion y estimulaciéon adecuadas para el desarrollo
durante los tres primeros anos de vida, ya que con esto se asegura un rdpido desarrollo
del cerebro, ninos mas sociables, seguros y productivos en su vida adulta.

En la Figura 7 se presentan las imagenes de evaluacion de las etapas del desarrollo motor.

Figura 7
Imdgenes de evaluacién de las etapas del desarrollo motor para
los primeros meses hasta los 2 anos de vida.

De 4 a 9 meses De 5a 11 mesesy 15 dias
El nifio se sienta sin apoyo El niflo se para con ayuda

bl o
De 7 a 17 meses De 8 a 18 meses y 15 dias
El nino se pone de pie solo El nifio camina solo
)

Fuente: (WHO, 2004).
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UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

A continuacién, se describe cdmo debe ser el desarrollo y qué habilidades, idealmente,
debe tener todo nino bajo condiciones dptimas, segun su edad; ademds de algunas
actividades que puede recomendar a la madre para promover un desarrollo saludable.

Cuadro 10

Habilidades infantiles y orientaciones para promover un desarrollo adecuado

Edad El nino Actividades para estimular al nino
e ] -
A partir del * Le gusta observar caras e Buscar objetos coloridos para
nacimiento de personas y objetos con colocarlos a una distancia minima
hasta los 3 colores brillantes. de 30 centimetros del nino, haciendo
meses. * Elevala cabezay pestanea. movimientos oscilatorios.
* Reacciona a sonidos. * Colocar al nino boca abajo y llamar su
e A partir de la tercera atencion habldndole. Puede aprovechar
semana, reconoce la voz esta posicion para pasarle suavemente
de sus padres. su dedo indice sobre la espalda, ya
* Succiona el pecho o realiza gue esto lo ayudard para fortalecer sus
movimientos de succion al musculos.
ser estimulado. » Hacer sonar un chinchin desde diferentes
e Flexiona sus brazos y piernas. direcciones para que el nino busque el
sonido.
* Doblar suavemente las piernas del nino
y llevarlas al estbmago. Esto también le
ayudard para fortalecer los musculos.
* Hablarle al nino y abrazarlo demostrando
carino y afecto. Estas muestras de amor
y proteccién también estimulan su
desarrollo.
A partir de e Agarra objetos. * Colgar objetos que no lastimen, para
los 3 hasta e Emite sonidos. que el nino pueda tocarlos.
los 6 meses. * Mueve el cuerpo al e Aplaudiry jugar con el nino y estimularlo
escuchar musica., para que pase de la posicion boca
» Sostiene y gira la cabeza abajo a la posicién boca arriba.
al escuchar sonidos o su e Sentar al nino con apoyo para que
nombre. aprenda a ejercer control sobre los
e Reconoce a sus padres, movimientos de su cabeza y para que
hermanos y otros familiares guarde el equilibrio.
que viven en la casa. * Hablarle al nino y abrazarlo demostrando
e Disfruta de juegos sencillos carino y afecto. Estas muestras de amor
como escondidas. y proteccién también estimulan su
* Sellevatodo alaboca para desarrollo.
descubrir su entorno. * Darle objetos para que los haga sonar.
[
A partir de * Se lleva los objetos a la * Permitir que el nino se lleve objetos a la
los 6 hasta boca. boca, siempre que éstos estén limpios
los 8 meses. * Se sienta sin ayuda. Yy NO sedn pequenos.

Se arrastra para adelante,
Gira.

Intfenta alcanzar sus juguetes
y juega con ellos.

Aplaudir y jugar con el nino, y estimularlo
para que pase de la posicion boca
abajo a la posicién boca arriba.

Continda...

Diplomado Nutricion materno-infantil
en los primeros 1,000 dias de vida
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A partir .

de los 9
hasta los 11 o
meses. N

A partir
delos 12 ©
hasta los 24 y
meses. N

El nino

Agarra objetos usando toda
la mano.

Localiza un sonido.
Distingue caras de enojo y
carino.

Responde con llanto o
sonrisas.

Pasa objetos de una mano
a otra.

Se sienta sin apoyo.

Se mantiene parado por
momentos sin apoyo.
Gatea con manos y rodillas.
Juega a taparse y a
descubirirse.

Duplica silabas.

Imita gestos, dice adios y
aplaude.

Sigue ordenes sencillas
como saludar o decir adids.
Demuestra intentos por
alimentarse solo.

Alos 12 meses:

Imita gestos.

Camina con apoyo.

Emite sonidos que imita de
los adultos.

A los 15 meses:

52

Diplomado Nut
en los primeros

Dice una palabra.

Camina sin apoyo.
Reconoce a los miembros
de la familia.

Hace gestos a pedido.
Coloca cubos en un
recipiente.

A los 18 meses:

Identifica los objetos.
Garabatea
espontdneamente.,
Dice tfres palabras.
Camina para atrds.

Fuente: Adaptada de (MSPAS, 2011).

ion materno-infantil

000 dias de vida

Actividades para estimular al nino

Estimular al nino con sonidos fuera de su
alcance para gque los localice.
Mostrarle al nino cémo utilizar la mano
para dar caricias.

Hablarle al nino y abrazarlo demostrando
carino y afecto. Estas muestras de amor
y proteccién también estimulan su
desarrollo.

Darle juguetes al nino para que los pase
de una mano a otra.

Darle al nino cajas de diferentes tamanos
para que las tape y destape.

Tomar al nino de las manos y ayudarlo
a dar pequenos pasos.

Darle objetos pequenos al nino para que
use sus dedos como pinzas. Esto debe
hacerse bajo una estricta supervision,
para evitar que el nino se lleve estos
objetos a la boca o a la nariz.

Jugar con el nino a faparse y descubrirse
con un pedazo de tela.

Hablarle al nino y abrazarlo demostrando
carino y afecto. Estas muestras de amor
y proteccién también estimulan su
desarrollo.

De 12 a 15 meses, cologue al nino en
un lugar donde pueda pasar de estar
sentado a estar de pie. Coloque objetos
como sillas, para que pueda apoyarse
y hdagalo en un lugar seguro como en
una cama.

Estimular al nino dédndole recipientes y
objetos de diferentes tamanos para que
los meta en el recipiente mayor.
Ensenarle al nino palabras simples por
medio de musica, canciones y rimas.
Ensenarle y estimular al nino para
ponerse su ropa.

Solicitar al nino varios objetos, pidiendolos
por su nombre. Reforzar las funciones de
“dar, traer o soltar” y demostrarle cémo
hacerlo.

Jugar con el nino, ponerle musica vy
hacerle gestos.

Hablarle al nino y abrazarlo demostrando
carino y afecto. Estas muestras de amor
y proteccién también estimulan su
desarrollo.



UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Recuerde que...

* EI monitoreo y promocion del crecimiento permiten
identificar si un nifo estd creciendo bien y, en caso que
no sea asi, se deben promover acciones efectivas para
corregir. el probler'ho a tiempo, para evitar un mayor
defterioro en su esfcd@ nu’rnc:lonol Yy que esto tenga como

'Consecuencm'f la @Iesnu’rncuon crénica o retardo en el

&f.,‘. '!‘

-crecmlen’ro It vy '.

« Como Tréba;adbr de sqw Sé ‘debe ver el monitoreo
del Creo;mkeh?o Jéqmg 0‘7'101 0poﬂ=un|dc|d para brindar
Consejérp e, *prom‘over u*proc’rices odecuodos que

. fovorezcm el crecglrm@ﬁ’ro <7 3 )

AL AL RPN

. 'EI segUnrme;hfddé*ds‘msos pora reohzor el monitoreo del
crecnmlentc! es necesdrlo po;o con’ror con la informacion,
y.realizar. umapdeoqdb‘b mfefbrefodon de las curvas de
-'creC|m|eh“ro’inft1nht“‘ 8 ¢

ﬁﬂrﬂxon
e edd LA otV S W SPLE 2 4

e Para l;eoilzc:r Jdal “Imﬂéfpra’ragrgn* de Ios groflcos de
crecimiento. mj‘dnﬂl debe co’nsmlerar “analizar el punto
marcadoenlavisi Tmyfcffendenc:lo delospuntos anteriores,
y asi deferminar cudl ha §|do el ‘comportamiento del
crecimiento en el'nmor i

R X

* luego de m’rerpre’ror eI creC|m|en’ro mfan’rll se deben
identificar qué ocmones de salud y nutricion
se deben realizar porq que,. fanto el personal
de salud como la madre, padre o cuidador,
promuevan todo su potencial de crecimiento y
desarrollo.

Diplomado Nutricion materno-infantil 3 3
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Anexos

Anexo 1: Carné del niflo y de la nifa

o=

¢Como evitar ;Cémo se desarrolla mi nifia?

la diarrea?
&

¢Cbémo podemos purificar
el agua?
1. Hervir el agua: Ponga [a olla con agual
al fuego. Cuando el agua esfe hirviendol
déjela hervir un minuto.
Deje enfriar el agua hervida con la ollo]
fapada.

2. Para clorar el agua: Eche )
id cantidad de cloro ﬁm—
qUido que se muesra i
&h o dibujos.

o o 1w ot
(Espere 30 minutos antes de fomar el agua

£Como evitar
la gripe o catarro?

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA ™ s
Y ASISTENCIA SOCIAL DE GUATEMALA "

No. Registro

Dia Mes  Afio

Carné

de la nina

Cf TTTTTTITTTITTT)

[ Nombre de la Nifia:

]

Nombre de la Madre o Responsable:

[ Nombre del Padre:

[ Numero de telefono:(

[ NUmero de casa:

NUmero de sector:

[ Comunidad / direccion:

[ Municipio:

|
|
I )
|
1

Pueblo: Mestzo| | Maya| | Garuna| | Xinca| | oio| |

Area de salud:

Distrito:

Centro de Salud:

Puesto de Salud:

Jurisdiccion:

Centro de Convergencia:

O 0l© debo lleva
0 V@ ar ¢ o
.
Edad Vacunas Fecha de 3
Dia___mes a0
\ Hepatitis "B"
Alnacer G Dosts Bch o
Polio 1
Rotavirus 1 1
Neumococo 1
Polio 2
Rotavirus 2
Neumococo 2 1
Polio 3
6 meses. Penta 3 2
-3
18 meses PolloR1
DPTR1
—
—
Edad: Ofra Vacuna:
=
" Saa Y o
« Lleve @ vacunar a su nifia aunque fenga fos, catarro o diarrea.
« Para aliviar vacunas, de
4 é ¥ cada 6 horas por 3 dias.
3 6 Diplomado Nutricion materno-infantil

en los primeros 1,000 dias de vida

¢ Como alimentar
a su nifa
menor de 2 afios?




UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Peso para la talla Ninas

Puntuacién Z (2 a 5 afios) ¢Cuando le dan vitaminas y minerales a mi nifia?
Vitamina A Hierro Acido Félico Viaminas | Deshare-
Rango
de Edad
la|2a|la| 2a|3a |4a |1a |20 |3a|4a|la|2a|1a |20
doss | doss ofense| coss | os
6 meses
a<1ano
1a<2
afios
2a<3
afios
3a<4
afios
a<5
afos
Entregas de Ali to C io
- d
R
Cged’® [ 1o | 20 | 3a. | 4a. | Sa. | ¢a. ‘70. ‘ 8a. ‘ 9a. ‘WOG,‘HQ.‘HO.
— ‘A partir de 6
T — = B
— —
—T — la<2aros
—
— — —
—
—
2a<3afios
——— —
— —
—
« Las vitaminas y minerales ayudan a crecer a su nifia y a que se enferme menos.
« Muestre el camé de su nifia cada vez que vaya a un servicio de salud.
: Ueve asunina a ave la pesen y midan aunave este enferma.
« Pregunte cudndo le foca la siguiente cita.
« Guarde el camné en un lugar seguro que Usted recuerde.
Nacimiento a 5 afos
3
&
&
T 2
1
o
-1
1
-2
=
= -3
= 1 —
=
—
Il I — ~7
i L~ ~ L~
= — L
— — — —
/
—
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Peso para la longitud Nihas

Puntuacion Z (Nacimiento a 2 aiios)

Longitud/talla para la edad Ninhas

Edad | Longitudi |  Fecha Edad | Longitudi |  Fecha
Nacimiento a 5 afios 5 o
1 32
2 33
= +3 3 34
St o 4 35
5 36
0 6 37
7 38
8 39
T 2 9 40
-3 10 41
11 42
12 43
13 44
14 45
15 46
16 47
17 48
18 49
'/ 19 50
/7 20 51
i 21 52
i 2 53
= 23 54
24 55
25 56
26 57
27 58
28 59
29 60
30

3 8 Diplomado Nutricion materno-infantil
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V17 e

- - g {2
el iRt bR ST § e e

(S

Como eviter ;Comeo se olla; mi nine? MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
la diarrea? , Y ASISTENCIA SOCIAL DE GUATEMALA Lot 3
Manos a su nifo

et Edad en que del nino
e Ee CXERG ok o] []
de:_plllés de cambiar El nifio se para con ayuda
panales.
[ Nombre del Nifo: ]

Lévese las manos con
agua y jabén antes
de preparar alimentos
y de comer.

| También lavele las

de 4a9meses Edad en que

El nino se sienta sin apoyo

Fecha de nacimiento: oiu Mes - Afio -

¢Cémo podemos purificar
el agua?

Edad en que
o N CLOQ DG/ Mo Io hizo Nombre de la Madre o Responsable:
. Hervir el agua: Ponga a ol con agua
di fuego. Cuando el agua este hiviendo!
déjela hervir un minuf

El niflo gatea sobre manos
jel to. y rodillas
Deje enfiar & agua hervida con la ol

a.

fapa [ Nombre del Padre: ]
2. Para clorar el agua: Eche . NO -
Eemeaedy, = P e on e [Nomero de fefefonor{ ) )
crescbues El nifio camina con ayuda o iz NUmero de casa: NUmero de sector:
Al ddnd "
% ﬁ [ Comunidad / direccion: ]
TR [Munic'\pio: ]
de 7 a 17 meses Edad en que
— Io hizo
C s . El niflo se pone de pie solo Pueblo: Mestizo| Maya Garifuna
5 Cédm A
A -0 “’JO) evirar Area de salud: Distrito:
la gripe o catarro?
Evite que el nifio este. de 8 a 18 meses y medio Edad en que Centro de Salud: Puesto de Salud:
cerca de person - - Io hizo
con gripe o catarro. El nifio camina solo
Iopeseia per Y Jurisdiccion:

papel en el basurero. Centro de Convergencia:

ONJO debo lleva ¢Coémo alimentar
a va ar a o) a su nifio
J menor de 2 afios?
Edad Vacunas Fecha de 3.
s Mes At

Hepatitis "B"
Alnacer @ Dosis nc?; -

Polio 1

Rotavirus 1

Neumococo 1 !

Polio 2

Penta 2
o
A meses @ Rotavirus 2

Neumococo 2

Polio 3 -1
6 meses Penta 3 5

-3
—

By Polio R1 T

DPTR1
4 afios Polio R2

" L4 DPTR2 — =
Edad: Ofra Vacuna: =T
Diplomado Nutricion materno-infantil 3 9
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.
i
A o
o -~
-3 Peso para la talla Ninos
g X . . A
Bt 1 Puntuacién Z (2 a 5 afios) éC le dan y a mi nifio?
‘: N Vitamina A Hierro Acido Félico arinas | Daseam-
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UNIDAD: MONITOREO Y PROMOCION DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Peso para la longitud Nifos

Puntuacion Z (Nacimiento a 2 aiios)

Longitud/talla para la edad Nifos

Edad | Longiual | Fecha Edad | Longiud | Fecha
Nacimiento a 5 afios =) o
1 32
2 33
== 3 3 34
! 2 4 35
5 36
0 6 37
7 38
‘ 2 8 39
: 9 40
= 10 41
11 42
12 43
13 44
14 45
15 46
16 47
17 48
18 49
19 50
20 51
21 52
t 22 53
t 23 54
24 55
25 56
2 57
27 58
28 59
29 60
30
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Anexo 2: Recomendaciones para realizar la toma de medidas

antropomeétricas

NTO Y DESARROLLO

__ L A. Recurso humano w

it e
‘- ¢ \:r 2
Y . * G [, . . Th
4 B4 % Entre los conocimientos y habilidades con 10s que debe contar la persona que toma
o L medidas antropomeétricas se encuentran los siguientes:
(X7, A : D ig g 7oL 7 .
4=t * Habilidades matemdticas bdsicas.
e ¥ 5 'CF
- 1 g2, * Capacidad visual para identificar letras y numeros.
aff= o ed
. arde R e Aplicacion correcta de las tecnicas de toma de peso vy talla.
- .J: - >y
& r ¢ '@ 1 * Conocimiento de costumbres e idioma de la localidad (idealmente) para comunicarse
iniaes con la madre o familiares del nifo.
| AL IS * Conocimiento sobre la forma adecuada de cuidar, armar, desarmar, guardar y
Y :-gl transportar el equipo antropométrico.
= 5T T
¢ ATLT, * Aplicacion de medidas de higiene como el lavado de manos.

A . Es recomendable que se mantengan las unas cortas y evitar el uso de anillos o pulseras
L R que pueden lastimar al nino.

$-
A

ealizan las mediciones \

Las instalaciones donde se realizan las mediciones anfropométricas deben ser amplias
para que permitan libertad de movimientos; ventilacion e iluminacion adecuaday, enla
medida de o posible, que se pueda contar con ambientes privados, de tal modo que
los ninos y las madres se sientan confortables.

R r N N R SR s s
L C. Recomendaciones para realizar las mediciones \

Las mediciones antropométricas en menores de cinco anos se llevan a cabo en presencia
de la madre o algun familiar y se recomienda que ellos participen en el proceso de toma
de medidas.

Algunas consideraciones son:
* Trato amable para lograr confianza.

* latoma de peso, longitud o talla deben estar a cargo de personal de salud, capacitado
en técnicas de medicién antropométrica.

e QOrientar a la madre del nino de todos los pasos que se van a redlizar para que
comprenda el proceso, y responder a las preguntas que la madre pueda tener.

* Explicar ala madre la forma en que puede ayudarle para tomar las medidas.
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* Explique que es necesario mantener al nino sin moverse y calmado para obtener una
buena medicion.

¢ Durante la sesién y para cada medida a tomar, el nino debe tener puesta la menor
cantidad de ropa o accesorios para facilitar las mediciones, ademds, deben estar
descalzos. También deben retirarse los accesorios del cabello y/o peinados que alteren
las medidas 0 no permiten la lectura de la misma.

¢ Se debe limpiar el equipo todos los dias al terminar el frabajo y cerciorarse de que esté
completo.

e Cualguier dano gque sufra el equipo deberd ser comunicado rdpidamente al jefe
inmediato.

Anexo 3. Técnicas para la toma de peso y longitud o talla

| A Mediciéndelpeso )

El peso del nino puede medirse con una balanza de calzdn o tipo Salter o en una balanza
mecdnica pedidtrica.

* Balanza tipo Salter

Para determinar el peso con balanza tipo Salter o de calzén (kilogramos) se necesitan
dos personas, una de ellas capacitada en la técnica y ofra que puede ser un ayudante
o la madre del nino (Figura 8). Los pasos a seguir son:

1. Tenga a mano el formulario para la recolecciéon de los datos, Idpiz y borrador.
Cuelgue la balanza a la altura de 1os 0jos.

Cdlibre la balanza con el calzdén o panal.

Con la ayuda de otra persona (preferiblemente la madre) desvista al nino.

Meta primero los pies del nino.

S

Solicite a la otra persona que coloque un brazo adelante y ofro atrds del nino, sin
tocarlo.

7. Permita que el nino cuelgue lioremente del calzén sin tocarlo.
8. Lea cuidadosamente el peso cuando el nino esté quieto y la aguja esté inmouvil.
9. Diga el peso a la madre.

10. Anote la mediciéon en el camné y cuaderno del nino (SIGSA 5a). Compare el peso con
el anterior, si existe y al finalizar comparta la informacién con la madre y brinde la
consejeria respectiva.
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Figura 8
Forma correcta para determinar el peso en balanza tipo Salter

CRECIMIENTO Y DESARROLLO

. i H > ‘4] "
L
- & =] Y
P el
,k_—‘ =3 éQ"“
e mfé?
T b DR
aff= oL
s ST
5 & by FK ]
o oo ot XS .
; :?, ol __go_; ] Fuente: (MSPAS, USAID & PNUD 2012).
P w3 e , .
e 1 * Balanza pediatrica mecdnica
il A T
i1 ¥ % ) o i f
N anl Para determinar el peso con balanza pedidtrica mecdanica (en kilogramos o libras), se
r4 o i g
& JT T » . . s .
B b e necesitan dos personas. Una de ellas capacitada en la tecnica y otra que puede ser un
N W
“";;_’ , '2‘3" ayudante o la madre del nino (Figura 9). Los pasos a seguir son:
e R Ve \ s ;.
PP 1. Tenga a mano el formulario para la recoleccion de los datos, 1apiz y borrador.

2. Verifigue que la balanza se encuentre en “0”.

3. Asegurese que la balanza esté limpia, en buen estado y que esté colocada en un lugar
iluminado y sin corrientes de aire para poder leer el peso.

4. Pida ala madre o encargado que ayude a quitarle la ropa, zapatos y objetos, como
juguetes, para pesar al nino desnudo. También pidale que lo acueste o siente (segun
la edad del nino)en el centro del plato de la balanza para asegurar que el peso estd
distribuido por igual.

Figura 9
5. Una vez quieto el nino, tome el pesoy Forma correcta para determinar el peso en
léalo en voz alta e indigue a la madre balanza pedidtrica mecanica.

cudl es el peso del nino.

6. Anote la medicion en el camné
y cuademo del nino (SIGSA 5aq).
Compare el peso con el anterior, si
existe. Recuerde que debe anotar el
peso en kilogramos.

También se puede tomar el peso con
una balanza pedidtrica electrénica,
cuyo procedimiento para la toma del
peso, es similar, con la diferencia que
automdticamente se puede leer el peso

del nino. Fuente: (MSPAS, USAID & PNUD 2012).
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L B. Medicion de longitud o estoturo\

Si el nino es menor de dos anos de edad, se delbe medir la longitud en posicion acostado
boca arriba. Para ello se utiliza un infantémetro, el cual debe ser colocado en una superficie
plana y sdlida. Los ninos de mds de dos anos o que miden mds de 85 centimetros se
miden parados en un tallimetro.

* Técnica para la toma de longitud

Para determinar la longitud (en centimetros) en menores de 2 anos, se necesitan dos
personas, una de ellas capacitada en la técnica y ofra que puede ser un ayudante o la
madre del nino (Figura 10).

Los pasos a seguir son:
1. Tenga a mano el formulario para la recolecciéon de los datos, IGpiz y borrador.

2. Acueste al nino sobre el infantdmetro verificando que los talones, pantorrillas, nalgas vy
hombros estén pegados al infantémetro.

3. Verifique que el nino tenga la cabeza recta, pegada a la parte superior (parte fija) del
infantdmetro y con la mirada hacia arriba. En este paso puede pedir ayuda de otra
persona (preferiblemente la madre).

4. Coléguese del lado de los pies del nino y sostenga las rodillas, asegurese que estén
rectas.

5. Mueva el tope movil hasta topar los talones y lea la medida en voz alta, al milimetro (0.1
cm) mds cercano. En este paso asegurese de que la cabeza siga pegada a la parte
superior del infantdmetro para que la medicidén sea correcta.

6. Anote la medida de la longitud en el carné y cuaderno del nifo (SIGSA 5a), y compare
con la medida anterior, si existe.

Figura 10
Forma correcta para tomar la medida de longitud

Fuente: (MSPAS, 2011).
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* Técnica para la toma de talla

Para determinar la falla (en centimetros) en nifos mayores de 2 anos, se necesitan dos
personas capacitadas en la técnica. Recuerde que a los ninos mayores de dos anos se
miden de pie (Figura 11).

Los pasos a seguir son:

CRECIMIENTO Y DESARROLLO

: 1. Tenga a la mano el formulario para la recoleccion de los datos, Idpiz y borrador.
1 . =
YWAIM TS 2. Verifigue que la nina no tfenga adornos (monos, ganchos, colas,) en el pelo o peinados
s b A . . . s L~
St ey altos gue puedan interferir con la medicion; y gue el nino no tfenga gorra o el cabello
b Sy f‘ré | parado con gelatina.
oo e 54
Aledlh , i , /

e YA e N S 3. Coloquese frente al nino del lado del tallimetro. Usted serd la persona encargada de
T ok b . , Y w7
rot o4 e g fomar la medida y su ayudante, deberd asegurarse que tenga la posicion correcta.
L TR it f 1
4 :‘3‘;‘_1 -_§f 4. Verifique que los talones esten pegados al talimetro. Solicite a su ayudante que le
& 51 sostenga 1os pies con una mano.

§ 3077

}'W 5,3* Verifigue que las pantorrillas, nalgas, hombros y cabeza estén pegadas al tallimetro.

- T i?"" i o Vs . . e o T A

- i’ ’ % 6. Verifigue que la linea entre el ojo y la oreja forme un angulo de 90° con relacion al
T Frited tallimetro.

W

o fiin 144 7. Cologue la parte movil del talimetro en la parte superior de la cabeza apretando
,..f TN S suavemente. Lea la medida en voz alta.

8. Anote la medida de la longitud en el carné y cuaderno del nino (SIGSA 5a), y compare
con la medida anterior, si existe.

Figura 11
Forma correcta para tomar la medida de talla en mayores de dos anos

Fuente: (MSPAS, 2011).
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Anexo 4: Conversion de libras y onzas a kilogramos

Ejemplo: Conversion de libras y onzas a kilogramos.

Pablo llega a la consulta y el registro de peso indica 12 libras 4 onzas, por lo que se solicita
convertir dicho peso a onzas.

Los pasos a realizar son:

1. Convertir las onzas a OQHbfGS) C4 onzos)

libras.

Convertir onzas a libras

2. Sumar a las 12 libras las ,
0.25 libras resultado de @OnZOST 16 =025 |Ib|‘OS)
la conversion de onzas a
libras. Sumar a las libras
3. Convertir las 12.25 libras C 12 libras + 0.25 libras = 12.25 Iibros)
a kilogramos.
4. Aplicar reglas de Convertir libras a kilogramos
aproximacién decimal’
al resultado. C 12.25 libras = 2.2 = 5.5681818 = 5.6 kilos )

5. Anotar el resultado final. / . BT
erificar aproximacion decimal
5.6 kilos equivalente a 5 kilos con 560 gramos

1 Las reglas del redondeo se aplican al decimal situado en la siguiente posicion al nimero de decimales que se quiere transformar, es
decir, si fenemos un numero de 3 decimales y queremos redondear a la centésima, se aplicard las reglas de redondeo:
Digito menor que 5: Si el siguiente decimal es menor que 5, el anterior no se modifica.
Ejemplo: 12.612. Redondeando a 2 decimales se debe tener en cuenta el tercer decimal: 12.612 = 12.61.
Digito mayor que 5: Si el siguiente decimal es mayor o igual que 5, el anterior se incrementa en una unidad.
Ejemplo: 12.618. Redondeando a 2 decimales se debe tener en cuenta el tercer decimal: 12.618 = 12.62
Ejemplo: 2.3571 redondeado a la centésima es 2.36, debido a que 2.3571 estd mds cerca de 2.36 que de 2.35.
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