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INTRODUCCION

H

Un inapropiado estado nutricional en la etapa preconcepcional, durante el
embarazo y posterior al mismo, impacta de forma negativa sobre la salud de la
madre y el nifio, generando riesgos como una inadecuada ganancia de peso
gestacional y anemia en la madre; en el caso del nifio, incrementando el riesgo
de bajo peso al nacer, prematuridad, anemia, asi como posibles

riesgos nutricionales durante los primeros meses de vida. En ese sentido, la
evaluacién del estado nutricional y, por consiguiente, la consejeria nutricional, se
constituyen en intervenciones desarrolladas en el marco de la atencidn integral
de salud de la gestante y puérpera, que contribuyen a prevenir un conjunto de
riesgos asociados a la inadecuagda alimentacién y nuiriciéon de la madre.

£

t

El Ministerio de Salud, segtin la Resolucién Ministerial 827-2013/MINSA, aprobd
la Norma Técnica de Salud para la Atencion Integral de Salud Materna que
considera, entre otros, aspectos relacionados a la valoracién nutricional
antropomeétrica y a la consejerfa nutricional durante la gestacién como parte de
los procedimientos necesarios para determinar el estado

nutricional de la gestante, y de las actividades que deben ser brindadas desde
los establecimientos de salud.. Asimismo, teniendo en consideracién que la
consejeria nutricional es un proceso educativo comunicacional, orientado a
promover practicas que favorezcan un adecuado crecimiento y desarrollo de
nifias y nifios desde el periodo de la gestacién, era de necesidad elaborar una
guia técnica en consejeria nutricional para la gestante y puérpera, dirigido al
personal del salud responsable de la atencién diaria de salud de este grupo
poblacional, la cual sirva como insumo para las capacitaciones y asistencias
técnicas que se brinden a las direcciones regionales de salud, gerencias
regionales de salud y direcciones de salud, en el marco del fortalecimiento de
competencias del personal de salud.
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I. ASPECTOS GENERALES. -

1.1. UBICACION, EXTENSION Y LIMITES DEL DISTRITO. -
El distrito de Tambopata, fue creado mediante Ley N° 1782 del 26 de
diciembre de 1912, es una de las tres provincias del Departamento de Madre
de Dios. Tambopata tiene una extension superficial de 36268 km2 y una
altitud de 139 m.s.n.m, este distrito limita:

e Porelnorte: Conla provi%ncia de Tahuamanu.

e Porelsur: Con el Departamento de Puno y Provincia de Manu.
e Poreleste: Con el pais de Bolivia.

e Por el oceste: Con el Departamento de Ucayali.

12.OBJETIVOS. & i o

OBJETIVO GENERAL ;

4
e Contribuir con el mejoramiento de la salud de la gestante y la puérpera,
mediante intervenciones preventivas promocionales que aseguren la
adecuada ganancia’de 'peso durante la gestacién, y la disminucién del
retardo de crecimiento intrauterino, anemia y desnutricién crénica infantil.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

» Contribuir a la reduccién de la incidencia de morbilidad y mortalidad
Materna o en el distrito de Tambopata, mediante la promocion,
prevencion, asi como la deteccion precoz y tratamiento oportuno.

* Promover el auto cuidadd, ademas de fomentar estilos de vfda saludables
entre los asegurados del distrito de Tambopata

« Sensibilizar a la poblacién sobre la importancia de la Salud Sexual y
Reproductiva. . :

By
. LA . .
,~ * Lograr que las mujeres yf los hombres reconozcan la importancia de su
participacion oportuna para tener un embarazo, parto'y puerperio
saludable y Seguro. '

* Fomentar el control PRE-natal temprano, continua y periédico.

- Fomentar el reconocimiento oportuno de los signos de alarma del
embarazo y puerperio. f

b
it

* Fomentar la Capacitacion al personal de salud para mejorar actitudes y
practicas que ayuden a las gestantes a tener una Maternidad saludable.




ey

"’Aﬁo del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la conmemoracién de
las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”
“Madre de Dios Capital de la Biodiversidad del Perii”

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE TAMBOPATA
SUB-GERENCIA DE SALUD Y SALUBRIDAD PUBLICA

. T
1.3. POBLACION OBJETIVO.;-

Total de 1856 Gestantes a partir del segundo trimestre en adelante (de acuerdo
al Plan Operativo Institucional) en condicién vulnerable a padecer anemia, sin
seguro o afiliados al SIS, los cuales deberan pertenecer a la jurisdiccién de
Tambopata, durante los meses de eneroa diciembre, segtn registros dei Padron
Nominal de la Municipalidad Provincial de Tambopata.

1.4. JUSTIFICACION.

La alimentacion y nutricion son procesos importantes para el desarrollo del
capital humano y especialmente para el desarrollo social “de un Dpais;
generaciones desnutridas tendran menos oportunidades en el mercado laboral,
haciendo que el circulo de la pobreza se mantenga. En este sentido la
intervencion sobre una de las determinantes de la salud, como es la educacion
a la poblacion; es uno de Ios elementos claves para cualquier intervencion que
ayude a fomentar y desarrollar practlcas alimentarias adecuadas, favoreciendo
la salud y nuiricién de la poblacién hacia una mejor calidad de vida,
especialmente de grupos vulnerables como son las gestantes y las nifias y nifios
menores de 5 afios. ;

Es importante sefialar que las fintervenciones (sesiones demostrativas, visitas
domiciliarias), deben estar orientadas a alcanzar conocimiento, actitudes y
practicas adecuadas en los responsables del cuidado de las nifias y nifios
(padres de familia, familiares y cuidadores), en las mujeres gestantes y madres
que dan de lactar, motivo por el cual se requiere que el personal de salud, en su
calidad de prestador de los Servicios de Salud tenga las competencias para
desarrollar procesos que pérmitén lograr estos cambios en la piote!gpién usuaria.

?
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1.5. BASE LEGAL.

B e e ot

o Ley N° 26842, Ley General de Salud.

e Ley N° 27657, Ley del Mlnlsterlo de Salud. "

e Ley N° 29332, Ley de Creamon del Programa de Incentivos a la Mejora de la
Gestién Municipal. )

e Ley N° 27972, Ley Organica de Municipalidades.

e Decreto Supremo N° 068 2018 PCM, que aprueba el Plan Multisectorial de
Lucha contra la Anemla ‘ f
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Decreto Supremo N° 016-2021-SA, que aprueba El Plan Estratégico
Multisectorial al 2030 de la Politica Nacional Multisectorial de Salud “Peru,
Pais Saludable”. i

Decreto Supremo N° 026-2020-SA, que aprueba la Politica Nacional
Muitisectorial de Salud al 2030 “Pert, Pais Saludable”.

Decreto Supremo N° 366-2021-EF que Aprueba los procedimientos para el
cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del programa de incentivos
a la mejora de la gestion municipal del afio 2022, y dictan otras medidas.
Resoluciéon Ministerial N° 249-2017/MINSA, que aprueba el documento
técnico “Plan Nacional para‘la Reduccién y Control de la Anemia Materno
Infantil y la Desnutricién Crénica Infantil en el Pert: 2017-2021".

Resolucién Ministerial N° 366 — 2017/MINSA, que aprueba los Lineamientos
de Politica de Promocién de la Salud.

Resoluciéon Ministerial N° 229-2020-MINSA, Modifica el apartado 5.3.1. del
sub numeral 5.3 del numeral V de la NTS N° 134-MINSA-DGIESP, Norma
Técnica de Salud para el manejo terapéutico y preventivo de la anemia en
nifos, adolescentes, mujeres gestantes y puérperas, aprobada por
Resolucion Ministerial N° 250-2017- MINSA.

Resolucion Ministerial N° 275-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 099-MINSA/2020/DGIESP ‘“Directiva Sanitaria que establece las
disposiciones para garantizar las prestaciones de prevencién'y control de la
anemia en el contexio del COVID-19".

Resolucién Ministerial N° 004 — 2021- MINSA, que aprueba la Norma Técnica
de Salud para la Adecuacién de los Servicios de Salud del Primer Nivel de
Atencion de Salud Frente a Ii Pandemia por COVID-19 en el Peru.

N “H
H

RECURSOS.

e e i

Recursos Humanos.

e (2 coordinadores de Visi@as Domiciliarias
e 02 promotores Sociales § a il

e 01 Nutricionista Encargado de realizar Sesiones Demostrativas.
e 60 Actores Sociales i

¥

e Direccion Ejecutiva de Promocién de la Salud - DIRESA
e Establecimiento de Salud de la Micro Red Nuevo Milenio y Jorge Chavez
 Otros aliados pertinentes!
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CUADRO DE NECESIDADES 2024

META : 0001 - ACCIONES DE MUNICIPIOS QUE PROMUEVEN LA SALUD SEXUALY

REPRODUCTIVA CON ENFASIS EN MATERNIDAD SALUDABLE

CODIGO

RUBRO

DESCRIPCION

i

UNIDAD DE
MEDIDA

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL

Ty Y
EYSET i) i
Y

23427

3 ’ $9 SIGNACION*DE PROPlNAS;" 5

e S s t:,_"'

-:2120 552; oo By

PAGO DE PROPINA POR A

VISITAS DOMICILIARIAS
ALOS ACTORES
SOCIALES EN ZONA
RURAL

SERVICIO

8/ 90,000.00

PAGO DE PROPINA POR
VISITAS DOMICILIARIAS
ALOS ACTORES
SOCIALES EN ZONA
- _URBANOC

SERVICIO

S/ 177,264.00

o T
5 o

L .,:,.g;grACCESORIOS Y PRENDA

DlVERS( X

8996000800

CAMISETA DE ALGODON
MANGA CORTA

UNIDAD

S/ 2200. 00

8986000701

CHALECO DE DRIL TIPO
PERIODISTA UNISEX

UNIDAD

S/ 2600.00

=
o]
g}

PR 5«%’?&”{*& HETAT e

e N A A

CrRe s

‘N,TE’
A S A A

® GASOLINA REGULAR

Né’ENE‘%A

TABLERS BE PLASTIGO

CON MANIJA DE S/
7108000100 o PRESION TAMANO UNIDAD | 20 50 1000.00
‘ OFICIO
PAPEL BOND 80 g . S/
7106000400 9 ; TAMARO A4 EMP X 500 2(9 ’ 40 800.00
SOBRE MANILA DE 90 g Cod S/
7106001000 9 TAMAKO OFICIO UNIDAD 1 100 100
TONER DE IMPRESION
7106000600 9 PARA KYOCERA COD. UNIDAD 408 2 S/ 816
REF. TK 3192 NEGRO
7185000800 9 « GRAPA 26/6 X 5000 UNIDAD 7 7 49860
PLUMON RESALTADOR ) S /
7160000606 9 PUNTA FINA JUEGO X 4 | UNIDAD 12 7 7
COLORES 84.00
TAJADOR DE PLASTICO S/
7150002200 9 CON DEPGSITO UNIDAD 2.5 50 125.00

i
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BOLIGRAFO (LAPICERO)
7160000102 | B ) DE TINTA SECA PUNTA DOC. 28
FINA COLOR AZUL.
LAPIZ NEGRO GRADO 2B
7160000401 | B 9 GON BORRADOR DOC. 30
7150001900 | B | 9 | REGLADEPLASTICO30 | ynipap 2
SACAGRAPA DE METAL
7150002000 | B 9 PO MARIEOSA UNIDAD 6
BORRADOR BLANCO
7111000100 | B 9 PARA LAPIZ TAMANO | UNIDAD 3
GRANDE
CORRECTOR LIQUIDO
7111000300 | B 9 PO LAPICERO UNIDAD 8
ENGRAPADOR GRANDE
7150001100 | B 9 DE OFICINA (70 HOUAS) | UNIDAD 25
PERFORADOR DE 2
7150001200 | B 9 ESPIGAS PARA 200 UNIDAD 40
HOJAS APROX.
ARCHIVADOR
PLASTIFICADO DE
7106000100 | B 9 | PALANGA LOMO ANGHO | UNIDAD 8.5
< TAMANO OFICIO
FOLDER MANILA )
7106000400 | B 9 | “TAMANO A4 EMP X 25 10
< . T f“zﬁ{ Lt * 3 ¥ -
DETERGENTE EN PASTA
1330001700 | B 7 LAVAVAJLLAX 100g | UNIDAD 8
JABON DE TOCADOR
1392001000 | B 7|+ “LIGUIDO X 400 mL. KLG 12
PAPEL TOALLA DOBLE
1392001603 | B 7 HOJA INTERFOLIADO | UNIDAD 48
BLANCO X 200 HOJAS '
SERVICIOJE*IMPR VS'IONES ENCUADI)ER!?PAQ{I@%&
— SERVICIO DE ‘
7 |7 IMPRESIONES EN SERVICIO 1 6000
; GENERAL 6,000.00
m;;‘ Mfut‘gir;,* L EX Y Ry 3 ."SI‘&‘WL" —
0S BEBIDAS PARA. GONSUMOtHUMAyo{ HE -
A i igs
ACEITE VEGETAL S/
906000100 | B 9 COMESTIBLE LITRO 12 55 660,00
906000500 | B 9 AZUCAR BLANCA KLG 5 56 2808/00
AGUA! DE MESA SIN GAS s/
911000700 | B I e s UNIDAD | 10 % 200 2.000.00
ATUN EN FILETE EN s/
914000601 | B 9 | ACEITE VEGETALX 170 | EMP X 48 6 120 90,00
=5 _
LECHE EVAPORADA s/
954000500 | B 9 |ENTERAX 4009 APROX,| UNIDAD 95 22 2 090.00
»  FRIJOL CANARIO S/
996000701 | B | 9 | cAlIDAD2-SUPERIOR | KLG 7., % 350.00

1

4

T
&

i
@
i
;‘A:
&
i
i




-

las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”
“Madre de Dios Capital de la Biodiversidad del Perd”

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE TAMBOPATA
SUB-GERENCIA DE SALUD Y SALUBRIDAD PUBLICA

“Afio del Bicentenario, de la consolidacidn de nuestra Independencia, y de la conmemoracién de

914000100 | B g HIGADO DE POLLO KLG
914000300 | B 9 HIGADO DE RES KLG
914000300 | B 9 BAZO DE RES KLG
933000100 | B 9 MORCILLA KLG
996000200 | B 9 PAPA AMARILLA KLG
995000200 | B 9 CAMOTE MORADO KLG
3
906000300 | B 9 QUINUA KLG
906000301 B 9 , KIWICHA KLG
CHOCLO DESGRANADO
906000303 | B 9 \ (AL PESO) KLG
996000100 B 9 ACELGA (AL PESO) KLG
914000300 | B 9 CARNE DE RES TAPA KLG
PESCADO PACO (AL
914000501 B 9 " PESO) KLG
.  CONSERVADE
941000200 B 9 | DURAZNO EN ALMIBAR X KLG
. 820g
LENTEJA CALIDAD 2 -
SUPERIOR KLG
A N N T S o
S DEALIMENTACION.DE CONSUMOHi
N e A i ENELC T N S
SERVICIO DE
¢1 ALMUERZO, COFFE SERVICIO 2 3250
! BREAK-ALMUERZO !
T TR YRR, W T T 1 ST G R g e | el
CION-DE;SERVICIOS REALIZADOS PORPERSONAS.%:4/'s " 4
SERVICIO DE 1 1
SEGUIMIENTO A "
071100438047 | S 9 BENEFICIARIOS CON | SERVICIO 2000 21 S/28,000.00
VISITAS DOMICILIARIAS
o SERVICIO DE .
071100431889 | S 9 COORDINACION DE | SERVICIO* | 3000 |, 14 S/ 42,000.00
VISITAS DOMICILIARIAS ! |
i ; S/
2.6.3 2.2 1 MAQUINARIA Y EQUIPOS
12,500.00
- EQUIPOS DE COMPUTO -
140600531020 | B 9 T S ONJUNTO UNIDAD 6500 1 S/ 6,500.00
;¢ EQUIPO g
S *  MBLTIFUNCIONAL LA IO
742223580008 B 9 EOPIADORA IMPRESORA UNIDAD 6000° . 1 S/ 6,000.00
SCANNER

* La cantidad de visitas efectivas varfa de acuerdo a la carga de gestantes que
se tiene en cada mes.
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»

RESPONSABILIDADES

- COORDINADORES DE VISITAS DOMICILIARIAS (CVD): Los
profesionales tienen un rol de monitoreo, supervisién de las actividades
de seguimiento que se van a realizar mediante las visitas domiciliarias en
gestantes del Il y lil trimestre, de acuerdo al siguiente perfil:

v

v

Planificar, organizarf/ ejecutar, junio con el equipo de salud local, las
Visitas Domiciliarias y gestionar los recursos necesarios.

Planificar y programar con el Comité Multisectorial de Salud Local
(COMUSAL), el proceso de capacitacion a los promotores sociales
Coordinar con la Dlrecmon Ejecutiva de la Promocion de la Salud y el
Gobierno local la organlzaclon y el desarrollo de la capamtacmn alos
promotores sociales del distrito de Tambopata.

Coordinar con el Centro de Promocién y Vigilancia Comunal (CPVC)
para las sesiones demostratlvas en familias con las gestantes del Il y
Il frimestre. .

Programar y gestiénar en los érganos administrativos de la
municipalidad los materiales educativos y el kit de los promotores
sociales.

Programar las fechas de Visitas Domiciliarias a las familias con
gestantes del Il y Ill por los promotores de salud, mediante la “Ficha
de seguimiento del Promotor Social”.

Realizar y supervisar las Visitas Domiciliarias a las gestantes dellly
Il trimestre ubicados:por los promotores sociales.

Evaluar semanalmente la ejecucién de las actividades sobre el
seguimiento de las gestantes que han sido suplementados.

Coordina con el personal de Salud de cada establecimiento de salud
de la provincia de Tambopata para la verificacién del tratamiento y/o
suplementacion con sulfato ferroso a las gestantes referidas como no
encontrados que rec1ben atencién en los mismos establecimientos.

v’ Realizar monitoreo del Seguimiento Telefénico para la ubicacién de

gestantes del Il y lll trimestre

v' Programar evaluacio@es del avance de actividades mensuales con los

Promotores Sociales'y el Subgerente de Salud y Salubridad Ptblica.

v" Coordinar, programar y realizar las reuniones trimestralmente de la

evaluacion del seguimiento de las gestantes del Il y Il trimestre del
distrito de Tambopata.

v' Organiza las reuniones mensuales del Comité Multisectorial de Salud

Local (COMUSAL)

1
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v’ Elaborar el Guion del spot de anemia.

COORDINADOR DE SESIONES DEMOSTRATIVAS: Contribuir a mejorar
practicas de alimentacion — Nutricion para tener una mejor calidad de vida y salud
en las gestantes del segundo y tercer trimestre de gestacién, promoviendo la
participacién activa de todos los asistentes por medio de las sesiones
demostrativas de preparacion de alimentos ricos en hierro.

v Concientizar sobre temas como: anemia y desnutricion a gestantes,
pertenecientes a la jurisdiccion del distrito de Tambopata.

v Promover el uso de alimentos de alto valor biolégico e instruir a hacer
diferentes preparaciones nutritivas con alimentos de la Zzona
perteneciente a la jurisdiccion de Tambopata.

v Orientar a las madres gestantes pertenecientes a la jurisdiccién del
distrito de Tambopata; en los alimentos que deben priorizar en las
diferentes preparaciones.

PROMOTORES SOCIALES: realizaran el seguimiento de las gestantes a partir
del 1l trimestre, mediante el consolidado en coordinacién con las micro redes y
establecimientos de Salud del distrito de Tambopata. Realizar las siguientes
funciones: '

v Realizar las Visitas Domiciliarias con calidad a la gestante.

v" Registrar y mantener actualizado el padrén de nominal de gestantes
que han sido suplementadas.

v" Registrar en el archivo de Excel denominado “Acciones de los
municipios que promueven la Salud Sexual y Reproductiva con
énfasis en maternidad saludable” las visitas domlcmanas realizadas
por los promotores sociales del distrito.

v Realizar el seguimiento mediante padrones nominales por sectores
de las gestantes del l,ll trimestre en adelante.

v Coordinar con el personal del establecimiento de salud que le
corresponde para la' entrega de sulfato ferroso u otros casos referidos
con tarjeta de atenCIon preferencial, para la atencién a Ias gestantes.

v' Coordinar con el personal del establecimiento de 'salud que le
corresponda para sacar las fechas de las sesiones demostrativas.

v Notificar las gestantes no encontrados al Profesional Nutricionista de
la Municipalidad Provincial de Tambopata.

v' Registrar las VlSltas Domiciliarias en el formato de fisico y virtual
(Excel). b i
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v' Participar en las capacitaciones permanentemente relacionadas a la
maternidad saludable.

v Entregar los alimentos ricos en hierro “canasta con alimentos ricos en
hierro” para fortalecer la adherencia del hierro en las gestantes del Il
trimestre en adelante.

ACTORES SOCIALES

El actor social es el personal clave en la calidad de las Visitas Domiciliarias y en
la prevenciodn de la anemia o en‘la recuperacién de gestantes con anemia, por lo
que el municipio debe poner el maximo cuidado en su seleccion, porque de ellos
depende el que la consejeria y la orientacién que reciban por parte del personal
de salud y del propio actor somal sean aceptadas, cumplidas y maneja el
siguiente perfil: i !{ ;

Un Actor Social se deéempeﬁa como Agente Comunitario de Salud,
miembro del Ejército, Estudiante, Facilitadores de “cuna mas" SAF,
Lideres Comunales, Madres Lideres del Vaso de Leche, Ronderos, entre
otros; que esta dispuesto a llevar a cabo acciones para coniribuir en la
lucha contra la anemia. ?

¥

[ ——

El Actor Social es también el Agente Comunitario de Salud, a quien el

Ministerio de Salud a través de la Ley 30825, Ley que fortalece la [abor

de los Agentes Comunitarios de salud sefiala que son las personas

elegidas o reconocidas por su comunidad, que realizan acciones

voluntarias de Promocidn de la Salud y prevencién de enfermedades, en

coordinacién con el peréonal de la salud y ofras instituciones.

i

DIRECCION EJECUTIVA DE PROMOCION DE LA SALUD — DIRESA MADRE
DE DIOS: Los responsables se encargaran de capacitar a los Promotores
Sociales que desarrollaran las actividades correspondientes a las visitas
domiciliarias, a su vez se coordlnara con los responsables de Promocion de la
Salud-PROMSA de los establemmlentos de Salud de la Jurlsdlccmn del distrito
de Tambopata, de acuerdo al SIgUIente perfil:

v’ Capacitar a los Promotores Sociales en las sesiones estipuladas, en
total 9 modulos de capacitacion (Protocolo de visita domiciliaria,
Atencion Prenatal, Sighos de Alarma en el Embarazo, Suplementacion
con Hierro Durante El Embarazo, Alimentacién Saludable, Plan de
Parto, Parto Institucional, Signos de Alarma durante el Puerperio,
Derecho a la Identidad en el Nifio.

v’ Participar en las reuniones trimestrales de evaluacion del seguimiento
de las gestantes a partir del Il trimestre del distrito de Tambopata.
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IV. CONSIDERACIONES IMPORTANTES.:

41. CONTENIDOS TECNICOS DE ALIMENTACION Y NUTRICION
DURANTE LA GESTACION Y EL PUERPERIO

i

Gestacion
Los requerimientos de energia en el embarazo son necesarios para asegurar un
adecuado crecimiento fetal, placentario, y otros tejidos maternos asociados,
satisfaciendo las crecientes demandas metabdlicas del embarazo, sin descuidar
un adecuado peso materno, composicion corporal y actividad fisica durante el
periodo gestacional, asi como una suficiente reserva de energia que contribuya
con la lactancia después del parto
El costo energético durante el embarazo no es igual en todo el periodo de
gestacién; el depésito de proteina ocurre recién en el segundo trimestre (20%) y
continia en el tercer trimestre (80%). En ese sentido, con el objetivo de
establecer el costo de la energia adicional en el embarazo, y procurando un
aumento de peso promedio adecuado en la gestante de 12 kg al final del periodo.

I X
Puerperio
El requerimiento de energia de una puérpera se define como el nivel de consumo
de energia de los alimentos que va a equilibrar el gasto} de energia necesaria
para mantener el peso corporal y la composicién corporal, nivel de actividad
fisica y la produccién de leche que son consistentes con la buena salud de la
mujer y su hijo, y que *le permitira realizar actividades econdémicamente
necesarias y socialmente deseables.

N

4.2. LAS GESTANTES DEBEN CONSUMIR DIARIAMENTE TRES COMIDAS
PRINCIPALES MAS UNA RACION ADICIONAL, Y LAS PUERPERAS
TRES COMIDAS PRINCIPALES MAS DOS RACIONES ADICIONALES

[

Durante la gestacion las mujeres necesitan consumir mayor cantidad de
alimentos para hacer frente al esfuerzo adicional que dicho estado exige a su
cuerpo y cubrir asi las necesidades nutricionales del nifio o nifia en formacién, y
de ella misma.

En términos practicos, la gestante debe consumir una racién adicional mas de
las que consumia cuando' no*estaba gestando, para que no se agoten sus
reservas nuiricionales y: cubra sus necesidades de energia, macro y
micronutrientes. Si durante el embarazo la mujer presenta vomitos excesivos, se
recomienda fraccionar el nimero de comidas sin disminuir la cantidad total de
alimentos que la madre debe consumir diariamente.

En el caso de puérperas, deben consumir dos raciones adicionales mas de las
que consumia cuando no estaba gestando, para equilibrar el gasto de energia

¥ ;,
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necesaria con el fin de mantener el peso corporal y la composicién corporal, nivel
de actividad fisica y la produccién de leche.

4.3. LAS GESTANTES Y PUERPERAS DEBEN CONSUMIR DIARIAMENTE
LOS DIFERENTES GRUPOS DE ALIMENTOS

Para cubrir las necesidades nutricionales de la mujer gestante y de la que
amamanta se debe promover una dieta saludable y variada. Es decir, su
alimentacion debe contener los diferentes tipos de alimentos, tales como los
cereales, las leguminosas o menestras, las carnes de aves, pescados, lacteos,
huevo, visceras, oleaginosas, frutas, verduras y tubérculos

t

Tener en cuenta que con las dietas vegetarianas no se cubre algunos
micronutrientes, como el hierro; por lo que se tendra que buscar en alimentos
fortificados con estos suplementos. El consumo de los diferentes grupos de
alimentos en cantidades adecuadas va llevar a cubrir las neceSIdades de
energia, macronutnentesymlcronutrlentes “

4.4. LAS GESTANTES Y PUERPERAS DEBEN CONSUMIR DIARIAMENTE
ALIMENTOS DE ORIGEN ANIMAL

Las gestantes y puérperas deben incluir en su alimentacion diaria alimentos de
origen animal, estos le van aportar ademas de proteinas de alto valor biolégico,
micronutrientes de alta biodisponibilidad, entre los principales tenemos al hierro,
vitamina A, zinc, calcio y acido 6lico.

A) CONSUMO DE ALIMENTOS DE ORIGEN ANIMAL RICOS EN HIERRO

Durante el embarazo y el puerperio la mujer requiere el hierro para el desarrollo
del feto, la placenta, la sintesis de eritrocitos adicionales y reponer las pérdidas
del parto y evitar nifias y nifios con bajo peso al nacer; asimismo, para prevenir
la anemia, dado que esta asociada con parto prematuro, bajo peso al nacer,
aumento de riesgo en la mortalidad materna y alteraciones en la conducta de los
hijos. Ademas, es probable que las escasas reservas maternas durante el
embarazo afecten las reservas de hlerro del recién nacido.

g{] i‘ » B o«
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4.5. SUPLEMENTAR CON HIERRO Y ACIDO FOLICO DESDE LA SEMANA
14 DE GESTACION HASTA LOS DOS MESES POSTERIORES AL
PARTO

L

A) SUPLEMENTACION CON HIERRO

La administracién profilactica de suplementos de hierro es gratuita en todo
establecimiento de salud y se debe iniciar a partir de las ‘14 semanas de
gestacion y durante el puerperio. Dado que las necesidades de hierro se
incrementan durante el embarazo, la alimentaciéon no alcanza a cubrir dichas

3 i
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necesidades, por lo que se recomienda suplementar con sulfato ferroso y, de
esta manera, prevenir su deficiencia. El efecto de la suplementacion es a corto
plazo orientado a los grupos de riesgo, deniro de las cuales se encuentran las
mujeres gestantes.

Se recomienda que la mujer gestante reciba suplementacién con sulfato
ferroso: ,
1
o A partir de las 14 semanas del embarazo.
e Dosis diaria de 300 mg (60 mg de hierro elemental). Hasta dos meses
después del parto.

En casos de mujeres gestantes que inician
el control prenatal después de las 32 semanas de embarazo, la dosis debe
ser de 600 mg de sulfato ferroso (120 mg de hierro elemental).

B) SUPLEMENTACION DE ACIDO FOLICO
La administracién profilactica de acido félico que se brinda a toda gestante
es de 500 ug, hasta las 13 semanas de gestacion. A partir de las 14 semanas
la dosis recomendada de acido félico es de 400 ug, y va acompafiada con la
dosis de sulfato ferroso (60 mg) que proporciona el Ministerio de Salud, esta
tltima suplementacion debe continuarse hasta el segundo mes después del
parto. r

C) SUPLEMENTACION DE CALCIO
Es la administracion profilactica de calcio (2000 mg al dia), que se brinda a
la gestante desde las 20 semanas de gestacion hasta el parto.

Yo
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V. ACTIVIDADES PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE PREVENCION

Y DISMINUCION DE LA ANEMIA.

ACTIVIDADES . VERIFICACION
i DURACION

Actividad 1: Entrega de formatos de | Abril - Mayo | Fichas de
consentimiento informado de géstantes ala evaluacion
Direccién Regional de Salud — DIRESA
MDD.
Capacitacién de los 9 gjes tematlcos dirigido
a Promotores Sociales, Actores Sociales.
Actividad 2: Verificacion de las listas de | Junio Fichas de
gestantes del [l y lll frimestre que viven en el | diciembre Padrones
distrito de Tambopata : 2024 nominales
Actividad 3: Ejecucidon de Visitas | Junio Fichas de registro,
Domiciliarias “Oportunas y* Completas a las | diciembre fichas de padrones
gestantes del Il trimestre en adelante, con | 2024 nominales e
suplementacion por el Promotor de Social y informes
actor social mensuales
Actividad 4: Ejecucion de Visitas | Junio Fichas de registro,
Domiciliarias “Oportunas y Completas” a las | diciembre fichas de padrones
gestantes del Il y Il trimestre de las | 2024 nominales e
gestantes que han sido dlagnostlcados con informes
anemia. mensuales
Actividad 5: Enirega de alimentos ricos en | Junio Fichas de registro
hierro “canasta con alimentos ricos en hierro” | diciembre de entrega y
para fortalecer la adherencia del hierro en las | 2024 evidencia
gestantes del Il y IIl trimestre de gestacién, fotografica
acompaniado de la distribucién de folleto y/o
recetas para la reduccién de la anemia.
Actividad 6: Sesiones Demostratlvas a | Junio Fichas de
las gestanies del Il y IIl trlmestre de | diciembre asistencia e
gestacion , F 2024 informe mensual
Actividad 7: Monitoreo de la: dlfusmn del | Junio Informe con
spot de anemia ' g diciembre evidencias

2024 fotografica
Actividad 8: Disposicién del' Centro de | Junio Informe con
Promocién vy VlgllanCIa, Comunal “Las | diciembre - | evidencias
Rompeolas” ’ E" 2024 fotografica
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Vi. FINANCIAMIENTO DEL PLAN
6.1 Fuente de Financiamiento

En el marco de la Ley N° 31953: Ley del Presupuesto para el afio fiscal 2024,
Articulo 57°, se han asignado recursos en los gobiernos locales, por la fuente de
financiamiento Recursos Ordinarios, para la organizacién y desarrollo del
servicio de visitas domiciliarias. Asi mismo la Ley N°31953 “Ley de Presupuesto
del Sector Publico para el afio Fiscal 2024".

Asimismo, la municipalidad distrital de Tambopata, racionara recursos a la meta
“MEJORA DEL ESTADO NUTRICIONAL Y DE SALUD DE LAS GESTANTES
Y NINOS HASTA LOS 12 MESES DE EDAD PARA PREVENIR LA ANEMIA”, en

la fuente que considere necesario.

RESUNIEN DE PRESUPUESTO DE LA NMIETA 0001
DEPARTAMENTO: MADRE DE DIOS
PROVINCIA: 01 TAMBOPATA
PLIEGO: 01 MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE TAMBOPATA
ACCIONES DE MUNMICIDIOS QUE BROMUEVEN LA SALID SEVIIAL Y REPRODUCTIVA COM ENFASIS EN
MATERNIDAD SALUDABLE META 0001
MADRE DE DIOS, TAMBOPATA, TAMBOPATA
2024
Concepto rubro 00 rubro 07 rubro 09
Asignacion de propinas o esfipendios S/
213127 % |varaelas. 267,264.00 v
Alimentos y bebidas para consumo S/
213 /11N humano S/ 6,500.00
Vestuarios, accesorios y prendas S/
2|3 (12| 1 diversas S/ 4,800.00
2| 3 | 13| 11 |Combustible y carburantes Si 3,400.00
Papeleria en general, dtiles y S/
213 | 15] 12 | hateriales de oficina S/ 4223.00
2| 3 | 15| 31 |Aseo,limpiezay tocador S/ 780.00
Servicio de alimentacion de consumo S/
213127115 Hhumano S/ 10,505.00
Servicio de impresiones, S/
2|3 |27 | 118 encuadernados y empastados S . 6,000.00
213129 11 Locacién de servicios realizados por S/
persona natural 70,000.00
3 o Loty ~ ¥ ) . - SI
£ 1 6 [ 3£ 21 [iaquinanas y equipos 12,500.00
S/ S/
total 267,264.00 St 118,708.00
S/
total 385,972.00




“Afio del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia, y de la conmemoracién de
las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”
“Madre de Dios Capital de la Biodiversidad del Peri”

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE TAMBOPATA
SUB-GERENCIA DE SALUD Y SALUBRIDAD PUBLICA

6.2. Modalidad y Plazos de Ejecuciéon

El tipo de Ejecucién es por Adminisiracion Directa y debera cumplirse desde el
mes de junio hasta el mes de diciembre del afio 2024.

Sin embargo, con el presupuesio asignado para el cumplimiento de la Meta 001
“ACCIONES DE LOS MUNICIPIOS QUE PROMUEVEN LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA CON
ENFASIS EN MATERNIDAD SALUDABLE”.

“ACCIONES DE LOS MUNICIPIOS QUE PROMUEVEN EL CUIDADO
INFANTIL Y LA ADECUADA ALIMENTACION®, es variable de acuerdo a las
necesidades que podremos tener con mayor certeza ni bien se tenga la carga
cficial de gestantes del segundo y tercer trimestre de embarazo.
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VI. ACTIVIDADES PARA EL CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE
PREVENCION Y DISMINUCION DE LA ANEMIA.
{

L
¥

ACTIVIDAD 'ABR MAY | JUN | JUL [ AGO | SEP | OCT | NOV | DIC |

1
3

ENTREGA DEL FORMATO DE| X
CONSENTIMIENTO DE '
GESTANTES A LADIRECCION :
REGIONAL DE SALUD -
DIRESA MDD

5
o e

SOLICITUD PARAELACCESO | x
A SUITE DIRESA Y HISS t ;
MINSA

VERIFICACION DE PADRON |
DE GESTANTES MEDIANTE |
SUITE DIRESA

COORDINACION CON
COORDINACION DEL AREA |
DE MATERNO DIRESA MDD | | | |
PARA LA AGENDA DE| § | | |
OBSTETRAS Y PERSONAL DE | | ‘ |
SALUD A CARGO DEL
PROGRAMA MATERNO ' | |

SEGUIMIENTO DE
GESTANTES SEGUN FICHA |+
DE LOS ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD DE LA |
JURISDICCION ' |
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ELABORACION DE PLAN DE|
TRABAJO

X

) Y B L
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CONFORMACION DE |
INSTANCIA DE
ARTICULACION LOCAL Y
REGISTRO DE ACTORES
SOCIALES

CONSEJERIA A TRAVES DE [/
VISITAS DOMICILIARIAS |
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PARA PROMOVER| |
PRACTICAS Y ENTORNOS| | !
SALUDABLES : |
TOMA DE MUESTRA PARA EL X X X ’
DESCARTE DE ANEMIA
¥
REALIZAR CHARLAS | X |x X X X X Ix
INFORMATIVAS CON b i
ROTAFOLIOS Y FOLLETOS ¢ .
1 REALIZAR SESIONES X |x Ix X |x X X
EDUCATIVAS, SESIONES ; |
DEMOSTRATIVAS E,
POSTEST A LAS GESTANTES | ;s;i; \ X X X X Ix
SOBRE LA IMPORTANCIADE | | | ‘
SUPLEMENTACION f
CAPTACION, TRATAMIENTO X Ix Ix X X X x
Y SEGUIMIENTO S
({812 - i
MONITOREO DE AVANCE DE X Ix Ix X X X X i
INDICADORES -} i
f i
* ;i@ i
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