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ESTABLECIMIENTOS DE SALUD “XXXX, XXXXXXXX”
DISTRITO DE  XXXXXX, - DIRIS LIMA SUR – SETIEMBRE DEL 2019

“IDENTIFICACIÓN, VERIFICACIÓN Y MONITOREO DE LA SUPLEMENTACIÓN PREVENTIVA Y TRATAMIENTO DE ANEMIA EN NIÑOS MENORES DE 2 AÑOS Y GESTANTES A TRAVÉS DE VISITA DOMICILIARIA EN EL ÁMBITO DE LA DIRIS LIMA SUR”

1. INTRODUCCIÓN
La anemia en niñas y niños menores de 36 meses de edad a nivel nacional, constituye uno de los problemas más severos de salud pública en el país. Siendo la prevalencia de anemia en menores de tres años de edad de 43.5%, indicador que se ha estancado hace tres años, cuya etapa crítica son los niños de 6 a 12 meses de edad, donde la incidencia alcanza al 60% de niños. En el caso de Dirección de Redes Integradas en Salud Lima Sur DIRIS Lima Sur en el 2018 la anemia afectó al 39% de niños menores de 3 años y se ha mantenido así desde el 2016, por debajo del nivel nacional, pero muy por encima del promedio a nivel de Lima Metropolitana 33.5% para el año 2018(INEI- ENDES 2018).
En ese sentido y con la finalidad de establecer acción y actividades que contribuyan a revertir este indicador, en el 2016 se aprueba con R.M N° 907-2016-MINSA el Documento Técnico: “Definiciones Operacionales y Criterios de Programación” que establece Visita Domiciliaria de seguimiento a la suplementación, que “es una actividad realizada por el personal de salud con el objetivo de hacer el acompañamiento a la familia del menor de 36 meses que inicia o se encuentra en proceso de suplementación y fortalecer la adherencia al suplemento y las practicas adecuadas de alimentación y cuidado de la niña y niño. Las visitas se realizarán en un número no menor de 3 durante el periodo que dure el proceso de suplementación. 


2. OBJETIVO
· Contribuir a la reducción de la anemia mediante la identificación, verificación y monitoreo de la suplementación preventiva y tratamiento de la anemia en niños menores de 2 años de edad y gestantes, mediante la visita domiciliaria.


3. ESTRATEGIAS DE INTERVENCIÓN
Para el presente Plan de Actividades se ha considerado la ejecución de las siguientes líneas de acción:
3.1	Organización: Planificar y organizar el desarrollo de las actividades del presente Plan de Actividades 
3.2	Visita de domiciliaria por Brigada Inicial: Se realizó la identificación y verificación de niños menores de 2 años consignados en el Padrón Nominal y de gestantes.
1.3 Visita Domiciliaria por Brigada de Intervención: Se realizó la visita domiciliaria y prestaciones relacionadas con la suplementación preventiva o tratamiento de la anemia en niños menores de 2 años y gestantes. 
1.4 Digitación: Se digitó en el aplicativo HIS MINSA las visitas domiciliarias realizadas por el equipo de intervención.

4. RESULTADOS:
· Se intervino en un XX% aproximado de la jurisdicción sanitaria del CMI/CS/PS Xxxxxxxx:
· Se contó con la participación de XXXX trabajadores de salud del CMI/CS/PS Xxxxxxxx cumpliendo las siguientes funciones:
a. Equipo organizador: 05
b. Brigada inicial:  Xx brigadas con un total de xxx participantes
c. Brigada de Intervención:  Xx brigadas con un total de xxx participantes
d. Digitación: 02 digitadores
· Se logró la realización de:
a. Nº viviendas visitadas: Xx
b. Nº viviendas efectivas: Xx
c. Nº viviendas con niños menores de 2 años y/o gestantes: Xxxx
d. Nº de Visitas Domiciliaras de Intervención: XXx

5. CONCLUSIONES:
· Se contó con la participación de XXXX  trabajadores de salud Xxxxx Xxxxx
· [bookmark: _GoBack]Se logró la visita de Xx viviendas y XX visitas domiciliarias con el cumplimiento del 100% de lo programado.

6. RECOMENDACIONES:
· Continuar con actividades xxxxxxxxxxxx.xxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxxx.
· Fortalecer Xxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxx.
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“Identificación, Verificación y Monitoreo de la suplementación preventiva y tratamiento de anemia en niños menores de 2 años y gestantes a través de Visita Domiciliaria en el ámbito de la DIRIS Lima Sur”



