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VISTO:

02 OCT. 2020

El Expediente (Hoja de Tramite N° 202025191) que contiene: 1) El Informe Técnico N° 032-
2020-ESANS-OIS-DEMyGS/DIRIS-LC de fecha 05 de agosto de 2020; 2) La Nota Informativa N°

e/ CONSIDERANDO:

2916-2020-DEMyGS N° 586-OIS-ESANS/DIRIS-LC de fecha 06 de agosto de 2020; 3) La Nota
= Informativa N° 39566-2020-DEMyGS N° 754 OIS-ESANS/DIRIS-LC con fecha de 11 de setiembre de
(4522020; 4) El Informe N° 091-2020-UFM-OPYM/DIRIS-LC de fecha 15 de setiembre de 2020; 5) La Nota
- Nefaformativa N° 154-2020-OPyM/DIRIS-L.C-2020 con fecha de recepcién 18 de setiembre de 2020; y,
6) El Informe Legal N° 263-2020-OAJ-DIRIS-LC de fecha 21 de setiembre de 2020: y,

Que, los articulos |, Il y V del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de la Salud,
la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el

bienestar individual y colectivo, la proteccion de la salud es de interés publico Por tanto, es
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el brote del COVID-19;

responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla. Ademas, de cautelar y atender los
problemas de desnutricién de la poblacién, asi como los problemas de salud del nifio, en situacién de

Que, mediante el Decreto Supremo N2 068-2018-PCM se aprueba el Plan Multisectorial de
Lucha contra la Anemia, el mismo que tiene como objetivo general prevenir y reducir la prevalencia de
anemia en nifias y nifios con énfasis en menores de 36 meses de edad, gestantes y adolescentes a nivel
nacional, a través de la articulacion intersectorial e intergubernamental de intervenciones efectivas
implementadas por el Gobierno Nacional, los Gobiernos Regionales y los Gobiernos Locales en el

Que, mediante el Decreto Supremo N° 008-2020-SA, se declara en Emergencia Sanitaria a
nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias calendario y se dictan medidas de prevencion y control
debido a la existencia del COVID-19; y, con el Decreto Supremo N° 044-2020-SA, incluida sus
precisiones y prorrogas, se declara en Estado de Emergencia Nacional y dispone el aislamiento social
obligatorio (cuarentena), por las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacion a consecuencia

Que, mediante la Directiva Sanitaria N° 068-MINSA/DGSP-V.01 “Directiva Sanitaria para la

&/ prevencion de anemia mediante la suplementacién con micronutrientes y hierro en nifias y nifios

menores de 36 meses", aprobado por Resolucion Ministerial N° 055-2016/MINSA, numeral 6.1.1..
arrafo primero, establece que “El personal de la salud que brinda atencion integral a la nifia y nifio
enor de tres afios (médico, enfermera, nutricionista u otro) debe indicar y/o entregar micronutrientes
hierro segun esquema vigente. En aquello establecimientos que no cuenten con ninguno de estos
sprofesionales la indicacion y entrega seré realizada por el técnico de salud capacitado”,




Que mediante Resolucion Ministerial N° 249-2017/MINSA se aprueba el Plan Nacional para
la Reduccion y Control de la Anemia Materno Infantil y la Desnutricién Crénica Infantil en el Peru 2017-
2021, cuyos objetivos especificos 1y 5 son: Tratar y prevenir la anemia con suplementos de hierro y
fortificacion casera a niflos menores de 3 afios, gestantes y adolescentes como parte de la atencion
de la salud materna infantil. Y Contar con un mecanismo de medicion y seguimiento de las
intervenciones prioritarias para la reduccion y el control de la anemia materno infantil y DCI,
respectivamente;

4 \\ Que mediante Resolucion Ministerial N° 250-2017/MINSA se aprueba la NTS N° 134-
\3;1\ MINSA/2017, Norma Técnica de Salud para el manejo terapéutico y preventivo de la anemia en nifios,
7 %\Q\(ado!eseentes, madres gestantes y puérperas, cuya finalidad es contribuir al desarrollo y bienestar de

: T };ﬁx } +iniflos, adolescentes, mujeres gestantes y puérperas en el marco de la atencion integral de salud. El

\,). A% )/ #lcual, ha sido modificado mediante Resolucion Ministerial N° 229-2020-MINSA, en el apartado 5.3.1

e/ del sub numeral 5.3 del numeral V de la NTS N° 134-MINSA-DGIESP, donde se establece, entre otros,
‘«-f(’ que el dosaje de hemoglobina o hematocito ara descartar anemia en los nifios se realiza a los 6 meses

e de edad y en adelante cada 6 meses hasta que cumple 2 anos de edad. Y que la prevencion de
anemia del niflo(a) menor de 36 meses de edad se realizara segun la tabla 6;

,«év}ﬁ?)‘g} Que, mediante Resolucion Ministerial N° 747-2018/MINSA, mediante el cual se aprueba la
é\&m&,ﬁ&irectiva Sanitaria N° 081-MINSA/2018/DGIESP, con la finalidad de contribuir a disminuir la anemia
47 Dé\ ninos menores de 60 meses de edad que acuden a los establecimientos de salud. Se emite la
»ﬁf’ ..., fFdediante Resolucion Directoral N° 739-2019-DG-DIRIS-LC, se conforma el Comité Multidisciplinario

q*';;g;;f;’f}ﬂé Lucha contra la Anemia de la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Centro, que tiene por
\¥%, S

\”m,oi}“i?’f|nal|dad establecer una agenda continua en la mejora permanente de la gestion para la optimizacién

o hgh o

de las prestaciones de los establecimientos de salud, y fortalecer sus capacidades resolutivas, mejorar
las atenciones oportunas de anemia y reducir la misma; asimismo, tendra la funcion de garantizar la
ejecucion del Plan Multidisciplinario de Lucha contra la Anemia de la DIRIS Lima Centro;

Que, mediante Resolucion Ministerial N® 834-2019/MINSA se aprueba la Directiva Sanitaria
N° 086-MINSA-2019-DGIESP-V.01 "Directiva Sanitaria para la Implementacion de la Visita
Domiciliaria por parte del personal de la Salud para la Prevencién, Reduccion y Control de la Anemia
Materno Infantil y Desnutricion Crénica Infantil que establece los criterios para la implementacion de
las visitas domiciliarias por parte del personal de la salud para la prevencion, reduccion y control de la
‘“\Anemia en nifas y nifos menores de 24 meses , gestantes, puérperas y desnutricion cronica infantil
*“len el marco del Plan Nacional para la Reduccién y Control de la Anemia Materno Infantil y la
f‘p Desnutricion Cronica Infantil en el Peru 2017-2021;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 275-2020/MINSA, se aprueba la Directiva Sanitaria
N° 099-2020/MINSA/2020/DGIESP "Directiva Sanitaria que establece las disposiciones para
garantizar las prestaciones de prevencion y control de la anemia en el contexto del COVID-19", la
misma que tiene como finalidad, contribuir con la reduccion de la vulnerabilidad de los niflos menores
de 36 meses, adolescentes, gestantes y puérperas al COVID-18, a través de la prevencion y el control
de la anemia;

Que, mediante Resolucion Directoral N° 036-2020-DG-DIRIS-LC, se conforma el "Comité
| & Multidisciplinario de Lucha contra la Anemia en los Establecimientos de Salud de la Direccion de
"mm‘)’ Redes Integradas de Salud Lima Centro, periodo 2020-2021" cuya finalidad es establecer una agenda
= continua en la mejora permanente de los Establecimientos de Salud para la optimizacion de sus

___prestaciones, fortalecer sus capacidades resolutivas, mejorar las atenciones oportunas de anemia 'y




MINISTERIO DE SALUD N° 392 -2020-DG-DIRIS-LC
DIRECCION DE REDES INTEGRADAS
DE SALUD LIMA CENTRO

Lima, 02 0CT. 2020

Que, con Resolucion Ministerial N° 467-2017/MINSA, que aprueba el Manual de
Operaciones de las Direcciones de Redes Integradas de Salud de Lima Metropolitana, el cual
conforme al articulo 13 establece que la Direccién de Monitoreo y Gestidn Sanitaria es el érgano
encargado de realizar las actividades relacionadas a Salud Publica, Intervenciones Sanitarias,
“~\Prestaciones, Emergencias y Desastres y Docencia e Investigacion, teniendo entre otras funciones,
" “conforme al literal ) Realizar las intervenciones estratégicas en Salud Publica a través de la
promocion y prevencion de la salud, en coordinacion con la Direccion General de Intervenciones
Estratégicas en Salud Publica;

Que, en adicion a ello, con Resolucion Directoral N° 396-DG-DIRIS-LC-2018, que aprueba
provisionalmente la Organizacién y Funciones de las Direcciones y Oficinas de la Direccion de Redes
Integradas de Salud Lima Centro, se dispone conforme al literal j) del numeral 2 del punto VI, que la
Oficina de Intervenciones Sanitarias de la Direccion de Monitoreo y Gestidn Sanitaria tiene como
ncion implementar los modelos de organizacién que se establezcan para la atencion integral,
ividual y colectiva en los Establecimientos de Salud de la DIRIS Lima Centro;

Que, en ese marco, la Oficina de Intervenciones Sanitarias de la Direccién de Monitoreo vy
stion Sanitaria ha emitido el documento del Visto 1), mediante el cual presenta y sustenta la
aprobacion de la Suplementacion preventiva de hierro por el profesional no médico en las 64 IPRESS
de la DIRIS Lima Centro. Precisando que, la Estrategia Sanitaria de Alimentacion y Nutricion
Saludable se ha comprometido a reducir la anemia en todo nifo y nifia menor de 36 meses a través

de las actividades de lucha contra la anemia como son el dosaje de Hemoglobina y la suplementacion
"\ de hierro, sin importar la condicion del tipo de seguro que pueda tener o no nuestros niflos y nifas
) Que, asimismo, mediante el documento del Visto 3), mediante el cual, se remite el Plan de
/' Trabajo N° 003-DIRIS-LC-2020-ESANS-UFN-DEMGS-0IS-V.01 “Plan de Trabajo para Asegurar la
Administracion de Hierro en el Primer Nivel de Atencion de Salud de la DIRIS-Lima Centro”, solicitando
opinion técnica para la aprobacion del citado Plan con acto resolutivo;

3 Que, en tal sentido, mediante el documento del Visto 4), el Coordinador Técnico de
“|Modernizacion otorga opinion técnica favorable respecto al ‘Plan de Trabajo para Asegurar la
_JAdministracion de Hierro en el Primer Nivel de Atencion de Salud de la DIRIS-Lima Centro”
precisando que éste cumple con la estructura establecida por la Resolucién Ministerial N° 850-
2016/MINSA, que aprueba el documento denominado “Normas para la Elaboracién de Documentos
Normativos del Ministerio de Salud”, el cual es de observancia obligatoria para las Direcciones

Generales, Oficinas Generales, Organos Desconcentrados y Organismos Publicos del Ministerio de
Salud;

£ Que, por lo expuesto y de la evaluacion efectuada conforme al documento del Visto 6),
/ corresponde a ésta Direccion General aprobar el ‘Plan de Trabajo para Asegurar la Administracion de
Hierro en el Primer Nivel de Atencion de Salud de la DIRIS-Lima Centro”;




Con el visto de la Direccion de Monitoreo y Gestion Sanitaria, de la Direccion Administrativa,
de la Oficina de Planeamiento y Modernizacion y de la Oficina de Asesoria Juridica de la Direccion de
Redes Integradas de Salud Lima Centro;

Estando a lo dispuesto por la Ley N° 26842, Ley General de Salud, Decreto Supremo N°

068-2018-PCM que aprueba el Plan Multisectorial de Lucha contra la Anemia, la Resolucion

Ministerial N° 055-2016/MINSA, la Resolucion Ministerial N° 250-2017/MINSA, que aprueba NTS N°

134-MINSA/2017, Norma Técnica de Salud para el manejo terapéutico y preventivo de la anemia en

nifios, adolescentes, madres gestantes y puérperas y sus modificatorias, la Resolucién Directoral N°

739-2019-DG-DIRIS-LC, que conforma el Comité Multidisciplinario de Lucha contra la Anemia de la

Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Centro, la Resolucion Ministerial N° 275-2020/MINSA,

_____ que aprueba la Directiva Sanitaria N° 099-2020/MINSA/2020/DGIESP “Directiva Sanitaria que

/RO Dé stablece las dlspomc:ones para garantlzar las prestaciones de prevencuOn y control de la anemia en
SE

% : /

\W"::?:” De conformidad, con las funciones previstas en el literal e) del articulo 8 del Manual de
Operaciones de las Direcciones de Redes Integradas de Salud, aprobado mediante la Resolucion
Ministerial N° 467-2017/MINSA; y, a las facultades conferidas mediante Resolucion Ministerial N°
1036-2018/MINSA;,

B SE RESUELVE:

* 9y Articulo 1.- Aprobar el "Plan de Trabajo para Asegurar la Administracion de Hierro en el
‘ Primer Nivel de Atencion de Salud de la DIRIS-Lima Centro”, que consta de treinta y cinco (35) folios
y que en anexo forma parte integrante de la presente resolucion

Articulo 2.- Encargar a la Oficina de Intervenciones Sanitarias de la Direccion de Monitoreo
Gestion Sanitaria: la implementacion, ejecucion, monitoreo y evaluacion del plan aprobado.

Articulo 3.- Notificar a las Direcciones, Oficinas, Estrategias y/o Unidades Funcionales de

comprendidas en la presente resolucion, para su conocimiento.

Articulo 4.- Disponer la difusion de la presente resolucion en el portal web de la Direccidon
de Redes Integradas de Salud Lima Centro.

Registrese, comuniquese y publiquese.
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el Direccién de Redes Integradas “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
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Direccién de Redes Integradas

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”

1 Ministerio de Salud
! de Salud Lima Centro
: - Siglas de la Afio calendario . :
\ Tipo de Documento Numeracion institucian de aprobacion Siglas del Organo que genera el DN
r PLAN DE TRABAJO N° 003 DIRIS L.C. / 2020 / DEMGS -0IS - V.01

«pLAN DE TRABAJO PARA ASEGURAR LA ADMINISTRACION DE
HIERRO EN EL PRIMER NIVEL DE ATENCION DE SALUD DE LA DIRIS
LIMA CENTRO”

PRESENTACION

En el marco de las competencias en pro de la lucha de la anemia infantil, a través de
las multiples estrategias sanitarias implementadas por el Ministerio de Salud, la

Estrategia Sanitaria de Alimentacion y Nutricién Saludable presenta el Plan de trabajo

para asegurar la administracion de hierro en el primer nivel de atencion de salud en las
64 Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud de la de la Direccion de Redes
Integradas de Salud Lima Centro, el cual es un documento de gestién que contiene de
forma detallada el paso a paso de como se debe realizar esta actividad.

Asi mismo el presente plan tiene como objetivo que ademas del profesional de salud
no médico, el profesional de nutricion y enfermeria realicen de forma permanente la
suplementacion preventiva de hierro a todos los menores de 60 meses con énfasis en
la poblacion objetivo de 36 meses que acuden de manera diaria a las diferentes

IPRESS.

Con esta accién de incluir al profesional no médico en la mencionada prestacion de
salud busca alcanzar objetivos y metas institucionales, asi como a contribuir con el
cumplimiento de los objetivos, lineamientos de politica y actividades estratégicas del
Plan Operativo Institucional pero fundamentalmente lograr la suplementacion
preventiva de hierro a todos los menores de 60 meses que llegan a las IPRESS sin
importar el tipo de seguro o la carencia del mismo.

El presente Plan de trabajo para asegurar la administracion de hierro en el primer nivel
de atencion de salud en las 64 Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud de la de
la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Centro , ha sido formulado luego de
consultar a los organos responsables que intervienen en el desarrollo de la
suplementacion preventiva de hierro, tomando en cuenta la articulacién de las

profesionales nutricionistas y en
infantil, a través de la pre i

actividades operativas con los objetivos y actividades estratégicas del Plan Estrategico
Institucional, asi como los recursos asignados mediante el Presupuesto inicial de
apertura, a nivel de los Programas Presupuestales por Resultados, programatica y
§ otros pero sobre todo del contexto COVID 19 que actualmente se esta viviendo.

A través de este plan damos a conocer el trabajo a desarrollar por parte de los

fermeras, para garantizar la salud de la poblacion
y control de la anemia infantil en nuestra jurisdiccion.
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I.  INTRODUCCION

La presencia de anemia motiva mucha preocupacion en todos los ambitos y niveles de
salud, ya que sus consecuencias repercuten negativamente en el desarrollo de nifias y
nifos a nivel cognitivo, motor, emocional y social. La anemia, entre los nifios peruanos,
ocurre en la etapa de mayor velocidad de crecimiento y diferenciacion de células
cerebrales, como son los primeros 24 meses de vida y la gestacion. Estas etapas son
de elevadas necesidades nutricionales para el crecimiento del feto y del nifio pequefio.
Esta situacion ocasiona que la anemia en el Peru constituya un problema de salud
publica severo, segun la Organizacién Mundial de la Salud.

La deficiencia nutricional es muy frecuente en el mundo, especialmente entre nifios y
mujeres en edad feértil. Sus factores determinantes son muiltiples y se presentan en
diferentes etapas de vida del ser humano, aunque sus efectos permanecen en todo el
ciclo de la vida. Se estima que a nivel mundial cerca del 50% de los casos de anemia
puede atribuirse a la carencia de hierro, que es el caso del Peru.

La anemia por deficiencia de hierro se debe a un bajo consumo de alimentos que
contienen este mineral, como ha sido descrito a nivel nacional por las encuestas de
consumo de alimentos del Centro Nacional de Alimentacion y Nutricién (CENAN) y por
estimaciones a partir de la Encuesta Nacional de Hogares sobre Condiciones de Vida
y Pobreza (ENAHO).

nte ello la Estrategia Sanitaria de Alimentacion y Nutricién Saludable de la Direccion
Redes Integradas de Salud Lima Centro reconociendo que la salud es condicion
ispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar

medicion de Hemoglobina y la suplementacion de hierro, sin importar la condicién del
~ ~tipo de seguro que pueda tener 0 no nuestros nifos y nifas.

4,\} Il.  FINALIDAD

‘ &l presente Plan tiene por finalidad contribuir a mejorar el estado de salud y reducir la
" prevalencia de anemia infantil con énfasis en menores de 36 meses de edad en el

ambito de las 64 IPRESS de la DIRIS Lima Centro, en el marco de los lineamientos de
oespolitica y actividades estratégicas del Plan Operativo Institucional de la DIRIS Lima

OBJETIVO
3.1, OBJETIVO GENERAL

= Contribuir con la reduccién y control de anemia infantil con énfasis en menores
de 36 meses de edad en el &mbito de las 64 IPRESS de la DIRIS Lima Centro,
a través del fortalecimiento de intervenciones estratégicas como la
suplementacion preventiva de hierro por el profesional no médico (nutricionista
y enfermera).
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3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS.

» Garantizar, priorizar y mejorar los indicadores multisectoriales, desempeno e
Hitos ante Presidencia de Consejo de Ministros a través de la suplementacion
preventiva con hierro a toda la poblacion infantil de la Jurisdiccion de la DIRIS
Lima Centro menores de 60 meses que figuran en el Padron Nominal con
énfasis en la poblacién objetivo de 36 meses sin importar el tipo de seguro o la
carencia del mismo.

= Realizar el cierre de brechas de suplementacion preventiva de hierro a traves
de la visita domiciliaria en la Jurisdiccion DIRIS Lima Centro.

= Mejorar las practicas de alimentacion infantii a través de la consejeria
nutricional enfocada en el consumo de alimentos heminicos.

= Fortalecer las prestaciones no presenciales a través del telemonitoreo,
teleorientacion para mejorar la adherencia y garantizar el consumo del
suplemento de hierro.

IV. BASE LEGAL

= Ley 26842. Ley General de Salud.

= Decreto Legislativo N°1161. Ley de Organizacion y funciones del Ministerio de
Salud.

= Decreto Supremo N°051-2020-PCM.Prérroga del Estado de Emergencia

Nacional declarado mediante Decreto Supremo N°044-2020-PCM.

Decreto Supremo N°046-2020-PCM.Precisa el Decreto Supremo N°044-2020-

PCM, que declara el Estado de Emergencia Nacional, por las graves

circunstancias que afectan la vida de la Nacién a consecuencia del brote del

COVID 19.

Decreto Supremo N°044-2020-PCM.Declara Estado de Emergencia Nacional

por las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacién a consecuencia

del brote del COVID-19.

Decreto Supremo N°010-2020-SA que aprueba el Plan de Accion y la Relacion

de Bienes y Servicios requeridos para enfrentar la emergencia sanitaria

declarada por el Decreto Supremo N°08-2020-SA.

Resolucion Directoral N°739-2020-DG-DIRIS-LC, que resuelve conformar el

Comité Multidisciplinario de Lucha contra la Anemia de la Direccion de Redes

Integradas de Salud Lima Centro, la cual establece una agenda continua en la

mejora permanente de la gestion para la optimizacion de las prestaciones de

los establecimientos de salud y fortalecer sus capacidades resolutivas, mejorar

las atenciones oportunas de anemia y reducir la misma.

Resolucién Ministerial N°116-2018/MINSA que aprueba la Directiva Sanitaria

para la Gestién del Sistema Integrado de Suministro Publico de Productos

Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios — SISMED

Resolucién Ministerial N°306-2020-MINSA, que aprueba La Norma Técnica de

Salud N°160-MINSA-2020-DGAIN: "Norma Técnica de Salud para la

Adecuacion de la Organizacion de los Servicios de Salud con énfasis en el

Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la pandemia por COVID-19 en el

eru".

solucion Ministerial N°275-2020/MINSA, que aprueba Directiva Sanitaria
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prestaciones de prevenciéon y control de la anemia en el contexto del COVID-
19.

* Resolucion Ministerial N°255-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Lineamientos para el fortalecimiento de acciones de respuesta en
establecimiento de salud, redes de salud y oferta movil frente al COVID-19 (en
fase de transmision comunitaria).

* Resolucion Ministerial N°229-2020-MINSA, que resuelve modificar 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 ninos, adolescentes, mujeres gestantes y puérperas.

= Resolucion Ministerial N°182-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer
nivel de atencion en el contexto de la pandemia COVID-19.

*= Resoluciéon Ministerial N°834-2019-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria .
N° 086 — MINSA/2019/DGIESP-V.01 para la implementaciéon de la visita
domiciliaria por parte del personal de salud para la prevencion, reduccion y
control de la anemia materno infantil y la desnutricién crénica infantil.

* Decreto Supremo N°068-2018-PCM, que aprueba el Plan Multisectorial de
Lucha contra la Anemia.

* Resolucion Ministerial N°250-2017/MINSA aprueba la Norma Técnica N°134-
MINSA/2017. Manejo Terapéutico y Preventivo de la Anemia en nifos,
adolescentes, mujeres gestantes y puérperas.

* Resolucién Ministerial N°249-2017/MINSA, que aprueba el Plan Nacional para
la Reduccién y Control de la Anemia Materno Infantil y la Desnutricién Cronica
Infantil en el Peru 2017-2021.

* Resolucion Directoral N°739-2019-DG-DIRIS-LC, que resuelve conformar el
Comité Multidisciplinario de Lucha contra la Anemia en los establecimientos de
salud de la DIRIS Lima Centro, periodo 2020 — 2021.

» Resolucién Directoral N°275-2020/MINSA, se aprueba la Directiva Sanitaria

N°099-MINSA/2020/DGIESP  “Directiva  Sanitaria que establece Ias

disposiciones para garantizar las prestaciones de prevencién y control de la

anemia en el contexto del COVID-19"

AMBITO DE APLICACION

El presente plan es de aplicacion en las 64 Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud de la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Centro.

CONTENIDO

. POBLACION DE MENORES DE 36 MESES EN DIRIS LIMA CENTRO
SEGUN PADRON NOMINAL - JULIO 2020
Para el presente afo segun el padron nominal al mes de Julio se tuvo un total
de 113,172 menores de 36 meses pertenecientes a la jurisdiccion de DIRIS
Lima Centro, de los cuales 3,113 menores son de 4 meses. De la cantidad
antes descrita solo 2228 menores de 4 meses de edad han podido recibir
suplementacion preventiva de hierro quedando una brecha de 885 menores de
4 meses que han perdido la oportunidad de recibir esta intervencion sanitaria,
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la cual expone a estos menores a ser candidatos de padecer de anemia a los 6
meses de edad.

Asi mismo durante este contexto COVID 19 la presencia de los profesionales
médicos se ha visto disminuido por presentar co morbilidades, edad avanzada
y por su dedicacion a pacientes COVID 19 incluyendo el personal medico
tercero que suele realizar la prestacién de suplementacion de hierro.

Ante ello se ha evidenciado la participacién activa de los profesionales de
nutricién y enfermeria que se han sumado a la entrega de hierro y el
seguimiento del mismo.

A continuacién se presenta el grafico poblacional al mes de Julio, en las edades
que se debe realizar el medicién de Hemoglobina exceptuando los 4 meses
para la suplementacion con hierro preventivo, segun el padrén nominal de la
DIRIS Lima Centro.

Gréfico N° 01. POBLACION DE MENORES DE 36 MESES DE EDAD SEGUN
PADRON NOMINAL - JULIO 2020

25,000
20,021
20,000
15,000
10,000
5,000 3113 3,180 3172 3,399 3,444 3,713
2020
4 MESES 6 MESES ® 12 MESES © 18 MESES M 24 MESES ® 30 MESES ~ TOTAL

Fuente: https://www.minsa.qob.pe/reunis/data/ooblacion padron_nominal.asp

B. COBERTURAS DE SUPLEMENTACION PREVENTIVA
B.1. Niflos de 4 meses (110-130 dias) que reciben gotas de hierro Oportuno

En la tabla N° 01, segun el HIS MINSA, se puede apreciar que a nivel de la DIRIS
Lima Centro, los nifios de 4 meses (1 10-130 dias) que reciben gotas de hierro de
forma oportuno, en el periodo de enero a julio, llegaron a las IPRESS 6550 ninos,
de los cuales sélo 2591 nifios (39.5%) logré recibir las gotas de hierro'y 3959 niflos
(60.5%) no recibid la suplementacién preventiva, situacion que se agudiza si se
considera la pandemia del COVID-19, el incremento del desempleo, la inseguridad
alimentaria y la disminucion de ingresos econdmicos en el hogar.
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TABLA N° 01. NINOS DE 4 MESES (110-130 DIAS) QUE RECIBEN GOTAS DE
HIERRO OPORTUNO. ENERO- JULIO 2020

Meses Nifios Atendidos (110 | Nifios con Suplementacion Nifos sin
a 130 Dias) Oportuna (110 a 130 Dias) suplementacion

. Enero 1546 946 600
Febrero 1247 799 448
Marzo 725 420 305
Abril 19 4 15
Mayo 499 32 467
Junio 1691 226 1465
Julio 823 164 659
Enero-Julio 6550 2591 3959

Fuente: HIS MINSA. Enero — Julio 2020

En la tabla N°01 se puede apreciar que no se llega a suplementar a todos los nifios
de 4 meses que llegan a las IPRESS. Sin embargo, esta diferencia se incrementa
en el tiempo por diferentes motivos como la pandemia del COVID-19, la
suplementacion preventiva lo realiza el médico y este profesional no se encuentra
laborando en su 100%, ya que la mayoria presenta comorbilidad, factores de riesgo
0 se encuentran en cuarentena, situacién que ha contribuido a que esta brecha de
los nifos sin suplementacion oportuna se incremente significativamente. Por ello,
urge la necesidad de implementar estrategias sostenibles en el tiempo como la
suplementacion preventiva por parte del profesional no médico como la nutricionista
la enfermera.

Grafico N° 02. NINOS DE 4 MESES (110-130 DiAS) QUE RECIBEN GOTAS DE
HIERRO. ENERO- JULIO 2020

Enero Febrero Marzo Mayo Junio Julio

M Nifios Atendidos (110 a 130 Dfas) W Nifos con Suplementacion Oportuna (110a 130 Dfas) B Nifos sin suplementacidon (110 a 130 Dias)

: HIS MINSA. Enero — Julio 2020




Direccion de Redes Integradas
de Salud Lima Centro

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”

) i Siglas de la Afo calendario i .
Tipo de Documento Numeracién Insfitucion de aprobacion Siglas del Organo que genera el DN
PLAN DE TRABAJO N° 003 DIRIS L.C. / 2020 / DEMGS -0IS - V.01

En el mes de junio, se observa que llegaron a las IPRESS 1691 nifios, de los cuales

s6lo 226 nifios (13.3%)

las gotas. Lamentablemente, en julio (preliminar)
nifios asistieron a las IPRESS, de los cuales solo 164 nifios

logré recibir las gotas de hierroy 1465 ninos
el panorama es muy similar, 823
(19.9%) logro recibir las

(86.7%) no recibio

gotas de hierro y 659 nifios (80.1%) no recibié ninguna suplementacién a pesar de
estar en los servicios de las IPRESS.

B.2. Nifios de 6-11 meses que recibe suplementacion preventiva

En la grafico N° 02, segun el HISMINSA, se

Centro, los nifios de 6 - 11 meses que reci

periodo de enero a julio,

observa que a nivel de la DIRIS Lima
ben suplementacion preventiva, en el

llegaron a las IPRESS 31931 ninos,

de los cuales solo 7582

nifios (23.7%) logré recibir la suplementacién preventiva y 24349 nifos (76.3%) no
recibié la suplementacién preventiva, situacidn critica, si se considera que segun la
Organizacion Mundial de la Salud la prevalencia de deficiencia de hierro es 2a3

veces mas que la prevalencia de anemi

a, es decir casi toda nuestra poblacién infantil

estaria en riesgo de desarrollar anemia ya que sus depositos se encuentran
pandemia del COVID-19, la agudizacion de la

depletados, si a ello se suma la
pobreza,

econémicos en el hogar existe un inminente riesgo

exponencial la prevalencia de anemia.

la falta de saneamiento basico, el

desempleo y los bajos ingresos
de que se incremente en forma

TABLA N° 02. NINOS DE 6-11 MESES QUE RECIB_QSUPLEMENTACION

PREVENTIVA. ENERO - JULIO 2020

MaGads Nifios de 6 -11 meses N'an::r:;,a;:‘ ti‘t:‘?;(e)sa:m Nifios sin suplementacion
atendidos en la IPRESS o de 6 -11 meses
suplementacion

Enero 8313 2455 5858
Febrero 7925 2301 5624
Marzo 4866 1194 3672
Abril 222 9 213
Mayo 1880 163 1717
Junio 4804 752 4052

Julio 3921 708 3213
Enero-Julio 31931 7582 24349

Fuente: HIS MINSA. Enero — Julio 2020

En la tabla N°02, se observa que en el mes
IPRESS, de los cuales sélo 752 nifios (15.4%)
no recibié ningun suplemento a pesar

4052 nifios (84.6%)

. IPRESS, lamentablemente en julio (
/e PeRsistieron a las IPRESS, de los cuales sol
suplemento de hierro y 3213 nifios (82.0%) nor

de junio, llegaron 4804 ninos a las
logré recibir el suplemento de hierro y
que el nifo estuvo en la
preliminar) el panorama €s similar, 3921 nifos

o 708 nifios (18.0%) logré recibir el

ecibio ninguna suplementacion.

3\
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Grafico N° 03. NINOS DE 6-11 MESES QUE RECIBE SUPLEMENTACION
PREVENTIVA. ENERO - JULIO 2020
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B Nifios de 6-11 meses atendidos en la IPRESS 8 Nifios de 6-11 meses, sin anemia, con inicio de suplementacion M Nifios sin suplementacion de 6 -11 meses

C. ATENCION DIFERENCIADA DE PREVENCION Y CONTROL DE LA ANEMIA
EN LAS IPRESS DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION DE DIRIS LIMA
CENTRO

Los procedimientos para la atencién diferenciada en las IPRESS del primer
nivel de atencion deben ser definidos y dirigidos a la poblacién menor de 60
meses siendo la poblacion objetivo los menores de 36 meses, que inicia con la
captacion en los diferentes servicios dentro de la IPRESS para luego ser
atendidos por los profesionales de salud.

Captacion y atencién priorizada
Se prioriza la atencion de todo nifio y nifia menor de 36 meses.

Medicion de hemoglobina
Se realiza a toda la poblacién priorizando a los nifios de 6 a 35 meses, con
énfasis en menores de 24 meses. Lo realiza el personal de salud capacitado
(Laboratorio, Nutricionista, Enfermeria, Técnico) en la correcta medicion de la
hemoglobina con__el hemoglobinémetro portatil. cuyo equipo debe
garantizarse que cuente con el mantenimiento preventivo y correctivo por lo
menos cada 6 meses.
La persona que realiza la medicion de hemoglobina con el
hemoglobindmetro debe registrar esta informacion. Véase Anexo N°04.
Todo menor sin medicién de hemoglobina o que requiere hemoglobina de
. , control que llega a la IPRESS debe recibir su medicién de hemoglobina bajo
/. . responsabilidad del personal capacitado de la IPRESS.

10
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3. Registro de pacientes

El personal de la IPRESS debe garantizar el registro de los datos del paciente
atendido en la historia clinica, el formato HIS MINSA, y en el FUA ademas de
reportar diariamente el listado nominal de pacientes diagnosticados con vy sin
anemia al comité de anemia de la IPRESS, informacién que se utilizara para el
seguimiento de casos y de visitas domiciliarias. Ademas, se debe actualizar 10s
datos de los atendidos en la base del padrén nominal de forma diaria.

Entrega de resultados
El resultado de la medicién de hemoglobina sera entregado de forma inmediata

al paciente por el personal de salud, el cual debe derivar al paciente para la
suplementacién preventiva 0 terapéutica de acuerdo al resultado de la
hemoglobina.

Si el resultado de la hemoglobina es algln grado de anemia este resultado lo
registra exclusivamente el médico, si sale con hemoglobina normal este
resultado lo registra, el médico, nutricionista o enfermera que atienda al menor.

Suplementacion preventiva en menores de 60 meses

Los menores sin_anemia (hemoglobina menor a 11g/dL) reciben la
suplementacién preventiva con hierro como indica la adenda de la Norma
Técnica N° 134-2017/MINSA — Manejo Terapéutico y Preventivo de la Anemia
En Nifios, Adolescentes, Mujeres Gestantes y Puérperas, con Resolucion
Ministerial N°229-2020/MINSA (normativa vigente).

El menor atendido debe recibir la consejeria sobre el correcto consumo de la
suplementacién preventiva de hierro por parte del personal de salud que brinda
la prestacion. Asimismo, debe registrar los datos del menor en el formato de
registro diario de atencion.

Todo menor que llega a la IPRESS sin anemia debe recibir suplementacion
preventiva bajo responsabilidad del personal de salud médico y no médico de

la IPRESS.

5.1. En menores con bajo peso al nacer y/o prematuros
Desde los 30 dias hasta los 6 meses de edad debera recibir gotas de
suplemento de hierro polimaltosado de acuerdo al peso (2mg/kg/dia) de
manera diaria hasta los 6 meses de edad, segun normativa vigente.
Desde los 6 a 23 meses deben recibir 12.5 mg de hierro polimaltosado
por 6 meses consecutivos, segun normativa vigente.

5.2. En menores de 4 y 5 meses nacidos a término con adecuado peso al

nacer
Se debe asegurar el inicio de la suplementacién con gotas de hierro
polimaltosado en los menores de 4 meses de acuerdo al peso

(2mg/kg/dia) segun normativa vigente.

5.3. En menores de 6 a 23 meses nacidos a término con adecuado peso al

nacer
Recibiran 12.5 mg de hierro polimaltosado o 180 sobres micronutrientes

(1 sobre diario) por 6 meses continuos de acuerdo a la normativa vigente.

11
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Se garantizara la medicidn de hemoglobina a los 6 meses para iniciar la
suplementacion, con el fin de descartar anemia y los controles
respectivos de acuerdo a la normativa vigente.

5.4. En menores de 24 a 35 meses nacidos a término con adecuado peso
al nacer
Recibiran 30 mg de hierro elemental en presentacion de sulfato ferroso
de forma diaria durante 6 meses continuos segun la normativa vigente.

5.5. En menores de 36 a 59 meses nacidos a término con adecuado peso

al nacer
Los menores de 36 a 59 meses nacidos a término con adecuado peso al

nacer recibiran sulfato ferroso interdiario de acuerdo a la normativa
vigente.

Tabla N°03: Suplementacion Preventiva con Hierro y Micronutrientes para nifios
menores de 59 meses

COMMEION 1 roapipEe 8L pocled

NINO ‘ADM'N'\STRI}\’?'QN “‘Y‘?‘;" r,a:r)‘:_’ 2L e
Desde los 30dias |, | Gotas Complejo | S“h‘g:ge,g;ag'%”egéas”a
hasta los 6 meses | Polimaltosado :

3 , v cumplidos
- : Gotas Complejo = Suplementacion diaria |
z;l%(;?:::é? 12.5mg Polimaltosado ' hasta los 6 meses g
y/o prematuros Desde los 6 a 23 . Q. __ cumplidos. ;
e e sl 0 . Micronutrientes !

i Sobre de 1 . Hasta que complete

1 sobre diario | gramo i el consumo de

en polvo ; 180 |
Desde los 4 meses .| Suplementacion diaria |
de edad hasta los 6 | 2mglkg/dia | G;;ﬁ;;forzgféo hasta os 6 meses |
—d e MeSES ! ! . cumplidos !
D2 | . Suplementacion diaria |
JS ! Gotas Complejo hasta durante
\ 12.5mg Polimaltosado 6 meses z
’ ( ______ Desde los 6 meses o} aattiios %
G AN VE © de edad hasta 23 0 Micronutrientes |

/" Nifios nacidos a meses | | Sobrede1 | Riasta que complete

T término con . 1 sobre diario | gramo P e con1sumo 4e
adecuado peso | ' en polvo 80

o} BEOBE . . S sobres____
Desde los 24 meses =~ 30mg de Sorabn-dn SUplﬁg?:fSrlggtg'a”a
deedadhasta 35 | iadi Sulfato Ferroso 6 meses
meses | elemental .
; | ————— continuos
i 2.8 ml ! 3 meses si 3 meses |
Ds;deedlaods r?fs?;essgs . interdiario | Jarabe de no de forma que la (

" - (3veces por | Sulfato Ferroso administracion se
semana) - reinicie cada 6 meses

Fuente: Resolucion Ministerial N° 229-2020/MINSA.
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PLAN DE TRABAJO

Tabla N° 04: Suplementacion Terapéutica con Hierro para ninos menore

6. Tratamiento de anemia

suplement
134-2017/MINSA —

en menores de 60 meses

Los menores con_anemia (hemoglobina menor a 11g/dL) reciben el

acion terapéutica con hierro como in
Manejo Terapéutico y Preve

dica en la Norma Técnica N°

ntivo de la Anemia En Ninos,

Adolescentes, Mujere

dia del diagnéstico.
El menor con anemia pasara al
nutricional y prescripcion Dietoterapéutico.

Todo menor con anemia que llega a

s Gestantes y Puérperas (normativa vigente),

el mismo

servicio de nutricion para la evaluacion

bajo responsabilidad del médico de la IPRESS.

6.1. En menores con bajo p
Se le debe brindar el Hierro po
dosis de tratamiento de acuerdo
continuos con sus controles de

vigente.

6.2.

nacer

Se le debe a
acuerdo a su peso (3mg/kg/dia)
controles de hemoglobina

6.2.

nacer

Se le debe administrar |
acuerdo a su peso (3mg/kg/dia
controles de hemoglobina de acuer

Menores de 6 a 23 meses nacidos a término con adec

eso al nacer y/o prematuros
limaltosado desde los 30 dias de nacido a
a su peso (4mg/kg/dia) durante 6 meses
hemoglobina de acuerdo a la normativa

la IPRESS debe recibir su tratamiento

uado peso al

dministrar el Hierro polimaltosado a dosis de tratamiento de
durante 6 meses continuos con sus
de acuerdo a la normativa vigente.

Menores de 24 a 59 meses nacidos a término con adecuado peso al
arabe de sulfato ferroso a dosis de tratamiento de
) durante 6 meses continuos con sus

do a la normativa vigente.

s de 59

meses

 CONTROL DE
 HEMOGLOBINA

| Nifio con i i
S Desde los 30 ; Gotas Hierro |
i bz;:cgcrasyc/)oal dias de edad 4 mg/kg/dia Polimaltosado i
,‘:\ematuros { . Al mes, alos 3
J&TH if ) i Suplementacion
$ Y Nz":‘sos de 6 g @ 1 3 mgiKg/dia Gotas Hierro | P . meses y
23 L nasi i Polimaltosado | terapéutica diaria
~ % edad KMasima dosig ,; o 5 6 meses de
B Ao = axi osis: urante 6 meses
"'4/‘,"’" aclir(‘ioss 5 Nifios de 24 a 70 mg/dia Jarabe Sulfato | _ iniciado el
- fiacl 35 meses de ) Ferroso . consecutivos _
| termino con edad _ % tratamiento
| adecuado - 3 mg/Kg/dia
peso al nacer | Nifios de 36 3 . , Jarabe Sulfato |
59 meses Maxima dosis: Forross iz
de edad 90 mg/dia i
i (3) . R ——

d) Dosis Maxima: 5 cucharaditas de jarabe de Sulfato Ferroso por dia. )
3): Dosis Maxima: 6 cucharaditas de jarabe de Sulfato Ferroso por dia.

4 N°134-2017/MINSA y Resolucion Ministerial N° 410-2018/MINSA.
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7. Consulta Nutricional

Todos los menores recibiran la consulta nutricional mensual vy prescripcion
Dietoterapéutico por el profesional nutricionista, priorizando a los nifios
menores de 36 meses con anemia hasta su recuperacion.

Registros de las actividades
El modelo de llenado sera de la siguiente forma:

8.1. En la Historia clinica
Toda atencién que recibe el menor debe estar correctamente detallada en
su historia clinica, el mismo dia que es atendido, con letra legible, Ia
dosificacion prescrita, los acuerdos que se llegan con la madre o tutor, el
sello y firma del profesional que brinda la atencion.

8.2. En el Formato del Sistema de informacién de salud - HIS

Todo personal de salud registrara y codificara adecuadamente sus
actividades el cual debe ser legible, bajo responsabilidad, referentes a la
medicion de hemoglobina, diagndstico, suplementacién preventiva vy
terapéutica de hierro, siendo el Unico responsable de la calidad del registro
y de los datos no debiendo omitir las actividades de tratamiento y
recuperacion de pacientes.

Esto segun indicacion de la oficina de estadistica de la DIRIS Lima Centro.
Se registrara como lo detalla en el Anexo N°05.

Debe entregar su formato HIS de manera diaria al responsable de
Estadistica de la IPRESS para el procesamiento inmediato del registro, el
cual debe velar por la integralidad en el ingreso de los datos en el
aplicativo HIS MINSA vy generar los reportes de acuerdo a las solicitudes
de los profesionales de salud.

. En la Formato Unico de Atencién — FUA
El personal de salud que atiende a los menores asegurados por el SIS
debe registrar los datos en la Formato Unico de Atencién (FUA) con letra
legible, correctamente llenado, con su firma y sello ademas debe
entregarlos de forma semanal.
Esto segun indicacion de la oficina de seguros de la DIRIS Lima Centro.

- En El formato de registro diario de atencién del Padrén Nominal

El personal de salud que realiza la atencion al menor de 60 meses, debe
registrarlo en el formato de registro diario de atencién del Padrén Nominal
(recién nacido; atendido por primera y continuador menor de 60 meses),
luego se procede a realizar la actualizacion de datos del padron nominal
segun coordinacién interna con la responsable de padron nominal la
misma que homologard con su par de la municipalidad la fecha
programada.

Entrega de medicamentos por farmacia

El personal de Farmacia debe entregar el hierro para la suplementacion
preventiva o terapéutica el mismo dia de la atencién. Se usara la receta Unica
de atencion para el médico y el formato de solicitud de medicamentos (Anexo

/4) para el nutricionista y enfermera.
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Se debe mantener actualizado el sistema de control de medicamentos el cual
debe concordar con el stock real.

La rotacién de los medicament
(micronutrientes, jarabe sulfato ferroso,
lancetas, antiparasitarios) debe monito
posibles vencimientos, bajo responsabilidad de la IPRESS.

os e insumos relacionados a la anemia
hierro polimaltosado, microcubetas,
rizarse de forma diaria para evitar

FLUJOGRAMA DE ATENCION DIFERENCIADA DE PREVENCION Y CONTROL DE
LA ANEMIA DIRIS LIMA CENTRO

CON ANEMIA

Hb < 11g/dl

EL MISMO DIA DE LA ATENCION se debe
GARANTIZAR el tamizaje de hemoglobina*
y suplementacién preventiva o terapéutica

Todo menor de 4 y 5 meses reciben gotas de
hierro.

Todo nifio de 6 a 35 meses SON TAMIZADOS par
descarte de ANEMIA.

Personal capacitado
(Laboratorio, Nutricionista,
Enfermeria, Técnico)

SIN ANEMIA

Médico

 NUTRICIONAL
DEL TRATAMIENTO

" PRESCRIPCION
- DIETOTERAPEUTICO .

p reatizara el tamizaje de hemoglobina a l0s 6 mese

s de edad en los nifios o cuando le corresponda su control

| Hb >=11g/dl ]
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D. ATENCION DIFERENCIADA DE PREVENCION Y CONTROL DE LA ANEMIA
EN DIRIS LIMA CENTRO EN EL CONTEXTO COVID-19

Los procedimientos para la atencion diferenciada en las IPRESS del primer
nivel de atencién deben ser definidos v dirigidos a la poblacion menor de 60
meses, siendo la poblacién objetivo los menores de 36 meses que inicia con la
captacion considerando la actual coyuntura del COVID-19, pudiendo ser a

través del trabajo remoto, mixto o presencial, segun la realidad de cada
IPRESS.

1. Oportunidad en el menor tiempo

El médico jefe y su equipo deben reorganizar sus servicios para que el nifo
reciba su paquete de atencion integral basico como es la medicién de
hemoglobina, suplementacion de hierro y vacunacion, prestaciones que deben
ser priorizadas y atendidas en el menor tiempo posible, optimizando
previamente procesos.

El comité de anemia debe encontrase operativo y contar con el listado del
padron nominal de los nifos, lista nominal para el cierre de brechas, para
brindar las prestaciones, cuidando previamente las medidas de bioseguridad
para el personal de salud y la poblacion en general.

2. Atencion priorizada

Se prioriza la atencion de todo menor de 36 meses, previamente citados o
segun se esté trabajado en la IPRESS durante este contexto COVID 19. Las
prestaciones deben darse en el menor tiempo posible.

Medicion de hemoglobina

La IPRESS realizara las acciones de organizacion del servicio para garantizar
la medicion de hemoglobina, conforme lo establece la Directiva Sanitaria
N°099-MINSA/2020/DGIESP:  Directiva  Sanitaria que establece las
disposiciones para garantizar las prestaciones de prevencion y control de la
anemia en el contexto del covid-19, garantizando la prevencion de escenarios
de riesgo de contagio por COVID-19.

La medicién de hemoglobina se realiza a toda la poblacion  objetivo
priorizando a los menores de 6 a 35 meses, con énfasis en menores de 12
meses que durante este contexto COVID 19 no pudieron ser tamizados.

La persona que realiza la medicidon de hemoglobina con el
hemoglobinémetro debe registrar esta informacién. Véase anexo N°06.

La medicion de hemoglobina lo realiza el personal capacitado (Laboratorio,
Nutricionista, Enfermeria, Técnico) en la correcta medicidn de la hemoglobina

con el hemoglobindmetro portatil, cuidando las normas de bioseguridad y el
EPP respectivo.

Registro de pacientes
El personal de la IPRESS debe garantizar el registro de los datos del paciente
atendido en la historia clinica, el formato HIS MINSA y en el FUA ademas de
reportar diariamente el listado nominal de pacientes diagnosticados con vy sin
anemia al comité de anemia de la IPRESS, informacion que se utilizara para el
seguimiento de casos y de futuras visitas domiciliarias por parte de los actores
/) sociales de la meta 4 o del personal de salud de la IPRESS de ser acordado
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esto. Asimismo, se debe actualizar los datos de los atendidos en la base del
padron nominal de forma diaria.

5. Entrega de resultados
E| resultado de la medicién de hemoglobina sera entregado de forma inmediata
al paciente por el personal y derivado para la suplementaciéon preventiva o
terapéutica de acuerdo al resultado de la hemoglobina.
Si el resultado de la hemoglobina es algun grado de anemia este resultado [o
registra exclusivamente el meédico, si sale con hemoglobina normal el resultado
lo registra, el medico, nutricionista o enfermera que atienda al menor.

6. Suplementacion preventiva en menores
Los menores sin anemia reciben la suplementacion con hierro de acuerdo a su
edad y no al peso por 6 meses consecutivos, como lo refiere la Directiva
Sanitaria N°099-MINSA/2020/DGIESP: Directiva Sanitaria que establece las
disposiciones para garantizar las prestaciones de prevencion y control de la
anemia en el contexto del Covid-19, atencion que sera realizada por el
profesional de Medicina, Nutricion, Enfermeria, previa cita telefonica o atencion
presencial a través de brigadas o piquetes.
Todo menor debe recibir el hierro bajo responsabilidad del personal de salud
de la IPRESS en el menor tiempo posible.
El menor debe recibir la consejeria del correcto consumo de la suplementacion
por parte del personal a través de la teleorientacién o telemonitoreo, el cual
debe ser registrado en el HIS MINSA respectivamente.

6.1. Suplementacion de nifos con bajo peso al nacer y/o prematuros
Desde los 30 dias hasta los 6 meses de edad debera recibir gotas de
suplemento de hierro, de acuerdo a la Norma Técnica N°134-

2017/MINSA.

6.2. Suplementacion preventiva 4 meses nacidos a término con
adecuado peso al nacer
Se debe asegurar el inicio de la suplementacién con gotas en los
menores de 4 meses segun dosis estandarizada de acuerdo a la

Directiva Sanitaria. N°099-2020 MINSA/DGIESP.

6.3. Suplementacion de 6 a 35 meses nacidos a término con adecuado
peso al nacer

Los menores de 6 a 35 meses recibiran el hierro polimaltosado en dosis
estandarizada para la suplementacion preventiva por 6 meses
continuos de acuerdo a la Directiva Sanitaria. N°099-2020

MINSA/DGIESP.

Suplementacion de 36 a 59 meses nacidos a término con adecuado

peso al nacer
Los menores de 36 a 59 meses nacidos a término con adecuado peso al

nacer recibiran sulfato ferroso interdiario de acuerdo a la Directiva
,,__\Sanitaria. N°099-2020 MINSA/DGIESP.
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7. Tratamiento de anemia en menores de 59 meses
Los menores con anemia reciben el tratamiento con hierro durante 6 meses,
segun dosis estandar de acuerdo a la Directiva Sanitaria N°099-2020
MINSA/DGIESP, previa cita telefénica o atencion presencial a través de
brigadas o piquetes.
La atencion sera realizada por el Médico Cirujano y/o Pediatra quien brinda la
consejeria sobre el tratamiento a través de actividades no presenciales como
telemonitoreo o teleorientacién y registra el tratamiento en la Historia Clinica
del menor atendido, en el HIS MINSA y en el FUA ademas de emitir |3 receta
Unica de atencion.
Todo menor debe recibir su tratamiento el mismo dia que fue citado o atendido,
bajo responsabilidad del médico de la IPRESS en el menor tiempo posible.
Los menores con anemia recibiran la consejeria nutricional mensual vy
prescripcion Dietoterapéutico a través del telemonitoreo por parte del
profesional nutricionista. Asimismo, debe registrar sus datos en el formato
FUAT o en el formato de registro diario de atencion de padron nominal.

7.1. Menores con bajo peso al nacer y/o prematuros
Se le debe brindar las gotas de Hierro polimaltosado (4mg/Kg/dia) con
sus controles de hemoglobina de acuerdo a la Norma Técnica N°134-
2017/MINSA.

7.2.  Menores de 6 a 23 meses nacidos a término con adecuado peso al
nacer

Se le debe brindar las gotas de Hierro polimaltosado a_dosis
estandarizada de tratamiento durante 6 meses de acuerdo a la
Directiva Sanitaria N°099-2020 MINSA/DGIESP.

Menores de 24 a 35 meses nacidos a término con adecuado peso al
nacer

Se le debe brindar jarabe de sulfato ferroso a dosis estandarizada de
tratamiento durante 6 meses de acuerdo a la Directiva Sanitaria N°099-
2020 MINSA/DGIESP.

Menores de 36 a 59 meses nacidos a término con adecuado peso al
nacer

Se le debe brindar jarabe de sulfato ferroso a dosis de tratamiento,
durante 6 meses, de acuerdo a la acuerdo a la a la Directiva Sanitaria
N°099-2020 MINSA/DGIESP.
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Tabla 5. Suplementacion preventiva y terapéutica de la anemia en menores de 60
meses sequn dosis estandarizadas

A
Jarabe de

i . N i Jarabe de
Poliziwl;::;ado Sultata ] MIC:‘I‘\;;FII:CZWGS i Polir::;ro()sado e
Ferroso | | Ferroso
dha : : Dosis por dia -

4 a5 meses 5 gotas 11 golas : 3 ;

6 a 9 meses 6 gotas 13 gotas 1 scbre 10 gotas 19 gotas
10 a 11 meses 8 gotas 16 gotas 1. hebre 12 gotas 24 gotas
12 a 18 meses 9 gotas 17 gotas - 13 gotas 26 gotas
19 a 23 meses 10 gotas 19 gotas - 14 gotas 28 gotas
24 a 35 meses . 9'mi da - - 15 i g8

jarabe jarabe
, 2.8 mlde
2.5 ml de jarabe )
36 a 59 meses 1 veces por 5 V’:;Ze or 8 # 4.5 mtl) 16 mlbde
semana P e jarabe jarabe
semana

Fuente: Directiva Sanitaria N°099 -MINSA/2020/DGIESP

“E| tiempo de suplementacion preventivo y terapéutico son de 6 meses y la dosis sera de-
acuerdo a la Directiva Sanitaria N°099 -MINSA/2020/DGIESP y culminaré cuando el Ministerio
de Salud lo designe para regresar en a la Norma Técnica N°134-2017/MINSA".

8. Vacunacion
Los menores después de recibir su suplementacion preventiva o terapéutico

con hierro seran derivados para su vacunacioén respectiva.

9. Registro de la informacion
El modelo de llenado seréa de la siguiente forma:

9.1. En la Historia clinica
Toda atencion que recibe el menor debe estar correctamente detallada en

la historia clinica, el mismo dia que es atendido, con letra legible, la
dosificacion prescrita, los acuerdos que se llegan con la madre o tutor, el
sello y firma del profesional que brinda la atencion.

_En el Formato del Sistema de informacion de salud - HIS
Todo personal de salud registrara y codificara adecuadamente sus
actividades el cual debe ser legible, bajo responsabilidad, referentes a la
medicién de hemoglobina, diagnostico, suplementacion preventiva 'y
terapéutica de hierro, siendo el unico responsable de la calidad del registro
'y de los datos no debiendo omitir las actividades de tratamiento
recuperacion dg/ pacientes. Se registrara como lo detalla el Anexo N°6.
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Esto segun indicacion de la oficina de estadistica de la DIRIS Lima Centro
Debe entregar su formato HIS de manera diaria al responsable de
Estadistica de la IPRESS para el procesamiento inmediato del registro, el
cual debe velar por la integralidad del ingreso de los datos en el aplicativo
HIS MINSA y generar los reportes de acuerdo a las solicitudes de los
profesionales de salud.

9.3. En la Formato Unico de Atencién — FUA
El personal de salud que atiende a los menores asegurados por el SIS
debe registrar los datos en la Formato Unico de Atencion (FUA) con letra
legible, correctamente llenado, con su firma y sello ademas debe
entregarlos de forma semanal. Esto segun indicacién de la oficina de
seguros de la DIRIS Lima Centro.

9.4. En El formato de registro diario de atencién del Padron Nominal

El personal de salud que realiza la atencién al menor de 60 meses, debe
registrarlo en el formato de registro diario de atencién del Padrén Nominal
(recién nacido; atendido por primera y continuador menor de 60 meses),
luego se procede a realizar la actualizacién de datos del padron nominal
segun coordinacion interna con la responsable de padron nominal la
misma que homologard con su par de la municipalidad la fecha
programada.

El personal de Farmacia debe entregar el hierro para la suplementacidon
©| preventiva o terapéutica el mismo dia de la atencidon. Se usara la receta Unica de
atencion para el médico y el formato de solicitud de medicamentos (Anexo 4) para
el nutricionista y enfermera.

Se debe mantener actualizado el sistema de control de medicamentos el cual
debe concordar con el stock real.

——__ La rotacion de los medicamentos e insumos relacionados a la anemia
0“2 (micronutrientes, jarabe sulfato ferroso, hierro polimaltosado, microcubetas,
a U “lancetas, antiparasitarios) debe monitorizarse de forma diaria para evitar posibles

K “/) -+ vencimientos, bajo responsabilidad de la IPRESS.
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FLUJOGRAMA DE ATENCION DIFERENCIADA DE PREVENCION Y CONTROL DE
LA ANEMIA EN EL CONTEXTO COVID-19

EL MISMO DIA DE LA ATENCION se debe
GARANTIZAR el tamizaje de Hb*™ y
suplementacion preventiva y terapéutica

Todo nifio y nifa de 4 y 5 meses reciben
gotas de hierro

Todo nifio de 6 a 35 meses y gestantes SON
TAMIZADOS para descarte de ANEMIA

Personal capacitado
(Laboratorio,  Nutricionista,
Enfermeria, Técnico)

CON ANEMIA SIN ANEMIA
Hb < 11g/dl Hb >= 11g/dI

l Nutricionista
Enfermeria
Médico

Médico

. TERAPEUTICO

Entrega de hierro:

VACUNACION

FIN

2 U4 B Xe realizard el tamizaje de hemoglobina a los 6 meses de edad en los nifios 0 cuando le corresponda su control.
e\ E/ profesional nutricionista realizard la consejeria nutricional y la prescripcion Dietoterapéutico a través de la

RESPONSABILIDADES

La Estrategia de Alimentacion vy Nutricién Saludable en conjunto con los
e gerentes de las 64 |IPRESS y sus respectivos comités de anemia
& pertenecientes a la jurisdiccion de la DIRIS Lima Centro, son responsables de

la implementacion del presente plan de trabajo, en menor tiempo posible
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Vill.  EJECUCION

El presente plan sera ejecutado por los profesionales enfermeria y nutricionista
de las 64 IPRESS de la jurisdiccion de la DIRIS LIMA CENTRO, en el momento
que sea aprobado con Resolucién Directoral pertinente.

IX.  MONITOREO Y SUPERVISION

El' monitoreo y supervision de las intervenciones planteadas en el presente
documento seran lideradas por la Estrategia Sanitaria de Alimentacién y
Nutricion saludable, Jefaturas y comité de anemia de todas las 64 IPRESS de
la jurisdiccion de DIRIS Lima Centro.

En las supervisiones se verificara las Historias Clinicas con el correspondiente
registro en el Formato HIS MINSA.

X.  CRONOGRAMA




