DIRECCION REGIONAL DE SALUD CUSCO
U.E. 401 SALUD CANAS CANCHIS ESPINAR
ESTADISTICA E INFORMATICA Y TELECOMUNICACION N MES
CRECIMINETO Y DESARROLLO ABR - JUN

PERIODO

RED DE SALUD: 04 - CANAS-CANCHIS-ESPINAR MICRO RED: 0400 - NO PERTENECE A NINGL ESTABLECIMINETO: 000007135 - ESPINAR
EJECUTORA: 09 - HOSPITAL ESPINAR PROVINCIA: DISTRITO:

1. ATENCION DEL RECIEN NACIDO

A) Atencion Inmediata B) Resultados del Tamizaje N |y C jeria A) En el Recién Nacido de 01 dia a 28 dias
A) Atencion Inmedita N Z

Atencion Inmediata 103 Hemoglobina RN Prematuro Extremo
Contacto Piel a Piel con la madre 103 Glicemia por tira reactiva Prematuro 5
Examen fisico de RN 135 Glucosa cuantitativa RN pos Termino
Alojamiento conjunto 103 Consejeria en corte y cuidado del cordén umbilical 159 Extremadamente bajo
Tamizaje de hipoacusia Consejeria en Lactancia Materna Exclusiva 169 Muy bajo peso al nacer
Tamizaje de catarata congénita Consejeria en importancia del CRED (4 controles) 4 Bajo peso al nacer 4
Tamizaje neonatal: toma de muestra 103 Consejeria de identificacion de signos de alarma. 3 Macrosémico

Evaluacién médica del recién nacido Consejeria en higiene del RN ycuidado en el hogar 42

Tamizaje de cardiopatia congénita Consejeria y acompafiamiento en ali.. Con sucedaneos

Il. CONTROL DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO

Numero de Controles Plan de AIS L.M. Tamizaje Neonatal

2da

Lac. Materna

Grupo de Edad

Inic. | Comp. | Suspen. exclu. Prolon. 1ra
De 1da7d
De 8d a 14d
De 15d a 21d
De 22d a +d

Total Recién Nacido

29 Dias - 11 meses 27 28 21
01 afio 25 37
02 afios 25 11
03 afios 25 9
O4afios =8 83 5 2 7 2
05 a 11 afios 14
. 4 afios
Indi
Estado Nutricional ndica 5% FEG B =
Desnutricién Proteicocalorica Severa, no especificada. TIE i
Desnutricién Proteicocalorica Moderada TIE |
Desnutricién Proteicocalorica leve TIE
Retardo del desarrollo debido a desnutricion proteicocalérica T/E 1 7 2 1
Obesidad, no especificada. P/E
Aumento anormal de peso (Sobrepeso) P/E
_PE | 8 5 1
Otras faltas del desarrollo fisioldgico normal esperado (Inadecuado Peso/Talla). |  T/E 7 6 1 1 2 1
TIP
Estatura Alta Constitucional T/E E E E i E i E i i
IV. TRANSTORNO / DEFICIT DEL DESARROLLO V. EXAMENES DE LABORATORIO / TAMIZAJES
GRUPO DE Lenguaje Coordinacién Cognitiva
EDAD Recup. h h Dx. Recup. Dx. Recup.
<1 afio
1 afio
2 afios
3 afios
4 afios

RN Menores 1a

Consejeria: 10 >=2da 1° >=2da 1°

nutricional de nifios en riesgo.
en Lactancia Materna Exclusiva hasta los 06 meses.

para la prevencion de enfermedades prevalentes (EDA, IRA, entre otras).
nutricional: Alimentacién saludable.

en medicina preventiva y/o provision de intervenciones de.. (p. e]. consejeria integral).
en medicina preventiva y/o provision de intervenciones de...(p. ej. consejeria nutricional)
en pautas de crianza, buen trato, comunicacién y cuidados adecuados

VI. VISITAS DOMICILIARIA DE SEGUIMIENTO VIl. CONSEJERIA NUTRICIONAL

N° de visitas domiciliarias a RN 31 Tipos / Edades RN <1afio | 01afio | 02afios | 03 afios | 04 afios | 05-11a

N° de visitas domiciliarias a nifios < 1 afio 22 Nutricional por Suplementacion

N° de visitas domiciliarias a nifios 1 afio 20

N° de visitas domiciliarias a nifios 2 afios 7

N° de v?s?tas dom?c?l?ar?as a n?ljos 3 aljos 2 ACTIVIDADES i 03 afios 04 afios 05 - 11 afios
N° de visitas domiciliarias a nifios 4 afios 1 1° 1°

N° de visitas domiciliarias a nifios 5 a 11 2 Admin. Antiparasitaria

Adenda visitas dentro de los 7 dias 1ra_ |2da
Consejeria en Lactancia Materna Exclusiva
Consejeria en corte y cuidado del cordén umbilical 5 a 11 afios 12 a 17 afios 18 a 29 afios 30 a 59 afios 60 a 65 afos
Consejeria en higiene del recién nacido y cuidado en el hogar 1° 2° 1° 2° 1° 2° 1° ad
Consejeria de identificacion de signos de alarma.




