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contra el fétanos se aplica a los niftes, ¢ los niftas v a las mujeres en edad #ériil de 10 a 49 anos,
para proteger a sus futuros hijos del tétanos neonatal

7. INFECCION POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE TIPC B (HiB}

Es una de las causas més importantes de infeccién bacteriana grave en nifios peguedios. Bl Hib
puede causar variedad de enfermedades, como o meningitis (inflamacion de ias COpQs que
envuelven el cerebro y la médula espinal), infeccién de ia sangre, neumonia, aririis, inflamacidn de
la epiglotis e infecciones de ofras partes del cuerpo; se puede transmitir a fravés del contacts con
moco ¢ secreciones de la nariz y la garganta de una persona infectada v los sinforas pueden
incluir fisbre, vémito y rigidez de cuelio o espalda.

8. DIARREA POR ROTAVIRUS

Es una infeccion intestinal producida por el virus del rotavirus, que causa dicmeds severdas, con
mayor frecuencia en bebés, nifios y nifias pequefios. Suele estar acompaniada de vémito y fiebre y
puede fraducirse en deshidratacion. La vacuna confra el rotavirus no previene o diarrea
provocada por ofros gérmenes.

9. NEUMONIA, MENINGITIS Y OTITIS CAUSADAS POR NEUMOCOCO

Bt neumococo es un bacteria que se disemina a través del contacio con personcs gque estan
infeciadas o con personas que no estén enfermas pero que portan ia bacteria en ia parte posterior
de la nariz. Los infecciones por neumococo pueden ser leves o graves. Las mds comunes son
infecciones de oido (oftitis], sinusitis, neumonia, infeccidn de todo e cuerpe {sepsisi e infeccidn en
las capas que envuelven el cersbro v la médula espinal {meningitis}. Los sintomas comienzan con
una gripe comin y se agudizon de acuerdo ¢ la zona afectada -

10. INFLUENZA

Es una enfermedad respiratoria transmisible causada por el virus de la influenza. Se habla de
influenza estaciondl, yo que se presenta todos los afios, principalmente en los meses de fluvia. Este
virus tiene la capacidad de cambiar de forma, lo que hace que los defensas que ias personas
desamrollan para combatir el virus dejen de ser Utiles: es por ello gue cada afio se desarrollan
vacunas nuevas y disfintas para combatir este virus. Los sintomas coresponden @ los de un resfriado
comin y son fiebre, dolar de cabeza, dolor muscular intenso, cansancic infense, tos secq, ardor o

dolor de garganta y congesfion nasal. Bn {os nifios se puede presentar ndussa, vémito y diarreq,
mas frecuentemente que en los adultos.

11. SARAMPION

Es una enfermedad muy contagiosa que se transmite ¢ hravés del contacto directo con una
persona infectada, o bien por el dire, con las gotitas o diminutas secreciones expulsadas of hablar,
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estormudar ¢ 1oser, y que fienen copacidad para transmitir determinadas infecciones. B sintoma
mdas caracteristico del sarampién son las manchas de Koplik, gue son unas manchas blancos en el
interior de fa boca, en ei drea de las mejillos. Estas aparecen a los cuairo o cinco dias desde que se
inicia la enfermedad. Esta enfermedad también se acompaia de fiebre de hasta 40°C, secrecidn
nasct acvosa, malestor general, sensibiiidad a la luz, tos seca v ojos llorosos; postericrmente
aparecen unas manchas de color rojizo defrds de las orejas que se diseminan por brazos y piemas
inicialmente, hasta el abdomen v ia espalda.

12. PAROTIDITIS O PAPERAS

£s una infeccidon contagiosa que causa un agrandamiento doloroso de las glidndulos salivales.

wwnque la enfermedad puede ocunir a cualquier edad, en ia mayoria de los casos afecta a nifios
y adolescentes enfre 5 y 15 aios de edad. La enfermedad no es frecuente en menores de 2 aios.
inicialmente aparece dolor, inflamacién y endurecimiento entre el idbulo de o oreja v la andibuia;
si no se cuida adecuadamente puede tener complicacionss en otros érganos, como los festiculos,
senos, ovaros, membranas del cerebro, corazdn v arficuiaciones.

13. RUBEOLA Y SINDROME DE RUBEOLA CONGENITA

Es una infeccidon contogiosa gue produce sintomas leves, como maiestar general, fiebre,
enrojecimiento de los ojos, dolor de garganta, inflamacion de los gangiios det cuello, dolor en ias
arficulaciones y erupciones de color rosdceo en ia piel que se inician en la cabeza vy progresan
hacia os pies, haciendose mds intensas en el fronco; No provocan rasguiiia ni molestias y suelen
desaparecer en pocos dias. Lo rubeola es menos contagiosa que el sarampion y muchos ninos
nunca llegon a contagiarse. No obstante, la rubeoia es grave, sobre todo para las mujeres
embarazados. Una mujer infectada durante los primeros 4 messes de embaorazo puede abortar, dar
a luz un bebeé muerto o con defectos congénitos, como pérdida de ia visién, pérdida de o
~oudicidn y problemas del corazon. Esta enfermedad se fransmite enire personas G iravés de

sstomudos, fos o el contacto con superficies y objetos contaminados {pafiuslos, vQsos), ¢ con las
Manos.

14, FIEBRE AMARILLA

Es una infeccion fransmitida por ef mosquito Aedes aegypti, que dl picar, si se encuenirg infectado,
fransmite et virus o los humanos. Esta enfermedad es muy letal solo se han conocido DOCCs CAsos
de personas que han padecido esia enfermedad v han sobrevivido. 1os sinfomas son doior de
cabeza, dolores muscutares y articulares, fiebre, sofoco, inapetencia, vémito y color amarifio en lo
piet por el daho del higado; igualimente, dafio en rfones, corazén, hemaorragios {pérdida de
sangrej, pérdicda de la conciencia y coma.

15, HEPATITIS A

Es una enfermedad muy contagiosa, que produce ia imitacidon e hinchazén {inflamacion} del
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higado debido a infeccidn con el virus de 1a hepatitis A. Este virus se encuentra sobre todo en la
materia fecal y ia sangre de una persona infectada, aproximadamente de 15 o 45 dias antes de
que se presenten ios sinfomaos y durante o primera semana de la enfermedad. La fransmisidn
ocuire cuando se comen o beben alimentos ¢ agua que han sido contaminados por materic fecal
infectada: asi mismo, si una persona con hepatitis A no se lava las manos apropiadamente después
de Ir al bofio y 1oca otros objetos o alimentos, puede transmitir o enfermedad. Los sinfomas
comesponden a orna oscura, fatiga, inapetencia, fiebre baja, nduseas, vémito, matera fecal y
color de piel amariiios, dolor en la parte supesrior derecha del abdomen.

BENEFICIOS:

« Las vacunas previenen enfermedoades que, en su ausencia, podhdon causar graves
problemas de salud, discapacidad permanente ¢ incluso g muerte., Cada afio se vacuna o

cientos de millones de personas de todo el mundo pare protegerios de enfermedades
graves.

*» A diferencia de un fratamiento para curar una enfermedad, las vacunas generaimente se
adminisiran a personas sanas para evitar gue enfermen. Por 1o fanto, los beneficios a large
plaze de vacunarse pueden no ser evidentes inmediaiamente.

e Lo vacunocion es doblemente imporianie vo que protege directarnente o cada persong
vacunadd, pero también profege de forma indirecta al resto de (o poblacidn. Cuantas mds
persenas se vayan inmunizando, menor probabiidad habrd de aue ef resto {en particulor los
mds vuinerables o padecer enfermedad grave

El programa ampiiado de inmunizaciones busca la proteccion de toda la comunidad que presenta
mayor riesgo de enfermar como 1o son:

e Nifios menores de é afios

o Adulios mayores de 60 afios

e« Mujeres en estado de embaorazo
o NifGs de 9 a 17 afos

Finalizando ia explicacion de la infografia se procese a ia aplicacion de post test donde se incluyen
las siguientes pregunias:

e 2Qué enfermedades se previenen con la vacunacions
« 3Cudiles son los beneficios de tener el esquema de vacunacién completo?
e 3Cudiles son las vacunas que protegen a los nifios y nifas de padecer resfricdo?

Dando fin a la actividad educativa se redliza el agendamiento de o préxima intervencidn de las 18
practicas, también se concluye que tos conocimientos adaguiridos son extensos yo que se evidencia
gue el 100% de las respuestas rediizadas en el post test fueron contestadas satisfactornamente.
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8.0bjetives: =~ . . . - 9 Actividades planeadas -

Educar de manerg individual a las famitias
seleccionadas en 1o aplicacién de ia
estrategia AIEP! de la vereda la Vueliiada
sobre ¢cémo prevenir enfermedades en .
fodas las elapos de la vida ¢ causa de
patologios prevenibies por la vacunacion.

Se brindd educacion a la familia sobre las
generclidades de la vacunacidn por medio de
una  infografia  enfocdndonos en ias
enfermedades que previene ¢ fener el
esquema completo de vacunacion.

Se redizé o verficacidn  del camet
comprobando gue todo su esquema estuviera
completo, también se recordd la préxima cito
de vacunacidn.

Se aplicd las encuetas de pre v post saberes.

10. Evidencias: (Registre Fofogréfico

11.Resumen de aspecios relevanfes dé"_ Eq acndadz

6ximo fofos re

resentafivas

» e pudo evidenciar el compromiso con la actividad de fa familia ya que pariciparon de

manera activa en toda la sesidn educativa.

¢ Se hizo la verificacion del camet de vacunacién de fodos los miembros de a familia para st
garantizar una adecuada inmunizacion del ndcleo famiticr.

12.Conclusiones:

» Se puede evidenciar que la familia Hemdndez Burgos presenta un conocimiento deficienie a
la hora de conocer el esquema de vacunacién ya que refieren no haber leido nunca el
camet de vacunacion aungue se ve refisjado que os mifios cuentan con el esquema de
vacunacion completo, pues solo disponion a cumplic con la fecha que fueron citados
aciividad educativa. también se concluye que los conocimientos adquiridos son extensos ya
que se evidencia que el 100% de las respuestas obtenidas en el post test fueron contestadas

satisfactoriamente,

» Se vio reflejodo el efecto positive en las fomilias de la vereda ia Vueltiada por medio de
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Estrafegias orientadas a la modificacidén de conocimientos, actitudes v practicas de Ia
poblacion, en relacién a la vacunacion a través de la produccién de materiaies educativos
audiovisuales y la participacién social, tomando como base la comunicacion interpersonal y
grupal.
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Nombre del Profesional Vo Bo. Jefe Inmediaio o Supervisor
FIRMA Kaven Seeno ‘P Cargo: ngg -

Nombre

Nomire del Profesional Vo Bo. Jefe inmediaio ¢ Supervisor

FIRMA Cargo:
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1.Hora: 08:00 a 10:00 am
2.Fecha & | 09 de noviembre del 2022
realizacion:
3.Parificipanies: Familic 01 BRIANA NICOLLE HERNENDEZ
S.Lugar: Vereda Ia Vueliada
_ Praclica No. 7. Proteja a los nifios del dengue v ia malaria asegurdndose
b.Tema: que duerman con mosquiteros fratados con insecticida.

7. Desarrolio de la actividad

Se da inicio con el saludo y la presentacién por parte del equipo, enfermera jefe v auxiliar de
enfermeria; vy se procede a la explicaciéon sobre la practica: Proteja a tos nifos det dengue v la
malaria asegurdndose que duerman con mosquiteros ratados con insecticida, YaQ expuesio el
tema @ fratar se continua con la aplicacién del pre test; donde aplicaron las siguientes preguntas:

» Sabe que es dengue?
e 35abe qué esla malaria?
s ;Como se previene el dengue vy la malaria escriba?

Se procedié alinicio de la educacion donde por medio de carteles iustrativos se explicé que:
1. LA MALARIA;

ta molaria es una enfermedad causada  por
protozoarios del género Piasmodium:

P. falciparum
P. vivax

P. maolariae
P.ovale

P. Knowlesi

YV VVYY

Los pardsitos del género Plasmodium son fransmifidos al hombre por mosquitos hemioras del género
Anopheles.

Transmisidn

La fransmision puede ser: _ (rg;
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v Vectoriol el Anopheles infectado, o picar, inocula los esporozoitos, forma infectante del
pardsito,

¥ Inoculacion directa de gldbuios rojos infectados por via fransfusional o casual por pinchazos

con jenngas contaminadas.

Transmision vertical: de una madre infectada al feto.

Tres de los pardsitos causantes de malara son encontrados exciusivamenie en humanos: P.

falciparum, P. vivax y P. ovale. El P. malaria es encontrado también en simios aficanos

AN

Sintomas de malaria no complicada

oomolaria no complicada se define como la malaria sintomdfica sin signos de severidad o
svidencia de disfuncion de un drgano vital,

A continuacidn se explica la evolucién de la sinfomatologic:
Primeros sinfomas

Dolor de cabeza,

Debilidad

Fatiga

Dolores en arficulacionss y mdscuios.
Malestar abdominat.

NENE RN

30 minutos:
v escalofrios, fric intenso vy progresivo seguido de tembilor incontrolable.
4 - 8 horas

v Periodo febri

v Temperatura por encima de 38 grados.
v Sudoracion profusa

¥ Latemperatura boja a 36.8 grados.

Después de 8§ horas
v Periodo asinfomatico

Malaria con signos de peligro

Es el paciente que presenta signos clinicos o hallazgos parasitolégicos que indican riesgo de una
complicacion. En todo paciente con malaria que presente signos de peligro se debe decidir si
inicia el tratamiento antimal@rico en forma ambulatoria u hospitalaria.
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Malaria complicada

Si son usados medicamentos inefectivos o si e fratamiento se refarda en su inicio {especivimente

en malaria por P. falciparum) la carga de pardsitos aumenta v puede desencadenarse una
rmalaria complicada.

En pocas horas puede progresar a una enfermedad grave con:
Acidosis metabdlica

Anemia severg

Hipoglicemia

Falla renal aguda.

Edema agudo del pulmdn.

ANENENENEN

En este esiado, si se recibe fratamiento, i letalidad es de 15 - 20%. Si no se frata, la malaria
complicada es casi siempre fatal,

Tratamientc de malaric en menores de 2 afios

¥ Uno dosificacion exacta es parficularmente importante en infantes.

v Los infantes son mds suscepfibles a vomitar o regurgitar el medicamento gue los nifos
mayores o (os adultos,

v Las madres deben ser advertidas sobre técnicas para la administracion del medicaments 1%
sobre o importancia de administrar o medicina de nuevo si ésta es regurgitada
inmediatamente.

v La Clindamicing no debe ser usada en nifios menores de un mes de vida.

-1 Qué es ef dengue?

Es una enfermedad viral aguda que puede afeciar a
personas de cuclquier edad, especialmente nifios y
adultcs mayores, causada por un virus fransmitido o
fravés de la picadurg de mosquitos infectados (Aedes
cegypti.

Los mosquitos del dengue se presenian en zonos urbanas
con alfitudes inferiores a 2200 meiros sobre el nivel del
mar, ponen sus huevos en depdsitos de agua impia
como albercas, floreros de plantas acudiicas, llantas,
baldes de agua y cuaiquier recipiente que estd a ia intemperie y que puede dlmacenar agua.
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:Como se fransmite?

Es una enfermedad viral aguda que puede afectar a personas de cualquier edad, gspecialimente
nifos y adultos mayores, causada por un virus transmitido o fravés de la picadura de mosquitos
infectados [Aedes aegypti).

Los mosquitos del dengue se presentan en zonas urbanas con alfitudes inferiores o 2200 mefros
sobre el nivel del mar, ponen sus huevos en depdsitos de agua limpia como aibercas, floreros de
plantas acudticos, kantas, baldes de agua vy cualquier recipiente gue estd o lo intemperie y que
puede aimacenar aguo.

.Donde se cria?
Lugares de reproduccion del mosquito:

Lavaderos sin mantenimiento
Fuentes de agua

Floreros con agua

Botelias

Lianias

Materas

Latas vacios

NAARSNANR K

Sintomas del dengue:

Se explica que el dengue se caracteriza por: Fiebre, dolor en los huesas y dolor de cabeza, dolores
en las arficulaciones, pérdida del apetito y dolor detréss de los ojos. Hay unos sintfomas que son de

alarma, como decaimiento mayor, pemanencia de fiebre, sangrado en las encias, en la oring,
noretones en la piel y dolor abdominat persistente.

{Qué hacer en caso de tener la enfermedad?

v No aufo medicarse
v ingerir abundante liquido
v Acudirinmediatamente a la institucion de salud

Recomendaciones para entidades territoriales

v Todos los entes teritoricles en situacidn de brote deberdn implementar plan de
coniingencia para el control de brotes v epidemias de dengue en Colombia 2011 segin
los lineamientos establecidos.

v' Dar continuidad a las actividades relacionadas con Ia vigilancia y control del evento,
haciendo énfasis en:
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v las acciones de vigilancia epidemioldgica intensificada {nofificacidn inmediata de

casos graves en el nivel fenttorial y de casos fafales al nivel nacional).

Redailizar y remifir ias unidades de andiisis de casos fatales.

Cumplir tos ineamientos de la vigilancia viroldgica del dengue.

Garantizar la confirmacion del 100% de casos de dengue grave (suero} v fatales {tefidos

y suero) con la toma de muesiras.

¥ Implementar el moniforeo mensual de los indicadores de la vigitancia dei dengue (ver
protocolo de vigilancia) en el nivel municipat.

¥ Realizar vigilancia entomolégica, intensificar acciones de control veciorial teniendo en
cuenta la guia de gestidon para la vigiiancia enfomolégica y conirol de la transmisién del
dengue e informar a ta comunidad riesgos vy medidas de prevencidén de la enfermedad.

v Gorantizar el cumplimiento de lo guia de atencién integral del paciente con dengue
vigente, feniendc en cuenta los grupos de riesgo, la estrafificacion mencionada en
dicha guia y garantizando una sospecha diagndstica, tratamiento adecuado segun la
fase de enfermedad en la que se encuentre ef paciente y seguimiento evitando que ios
casos evolucionen a formas graves imeversibles de Ja enfermedad,

AN

Recomendaciones para la comunidad (prevencién)

Para prevenir ef dengue se deben evitar los depdésitos de agua que sirven de criadero para los
mosquitos con el fin de disminuir la reproduccion de tos mismos. Para esto se debe:

v
e

ANENEN

ANERN

Cambiar frecuentemente el agua de los bebederos de animales y de los floreros.

Tapar fos recipientes con agua, eliminar la basura acumulada en patios y areas al aire libre,
eliminar flontas ¢ aimacenamiento en sitios cerrados.

Utilizar repelentas en fas dreas del cuerpo que estan descubiertas

Usar ropa adecuada camisas de manga larga y pantalones largos

Usar mosquiteros o toldillos en las camas, sobre todo cuando hay pacientes enfermos para
evitar que infecten nuevos mosquitos o en ios lugares donde duermen Ios niREs.

Lavar y cepiltar tanques y albercas

Perforar las flantas ubicadas en los parques infantites que pueden contener aguaos
astancadas en episodios de luvia.

Rellenar con fierra tanques séplicos en desuso, desagies y letrinas abandonadas.

Recoger basuras y resicuos sdlidos en predios y lotes baldios, mantener el patic impio y
participar en jomadas comunitarias de recoleccion de inservibles con actividades
comunitarias e intersectoriales.
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5 Pasos para eliminar criaderos
" de mosquitos transmisores de
Enfermedades |

4

vl

l{{tﬂé -

Ewitg almacenor
barios (deners de
eliwy pucdin haker
depositos de agun)

Realizands estas tareas bdsicas en
tasa puedes Contribuir én e
SiminGlidn de mosauites qus

trangmicen enfermedades como:
‘déngue, majario, zika, etc.

Martenga tapades ks
depasites di agui 22 ko
domigiico (atboras,
LANBLAs, Lanques, L)

. ¥
AT, 2

J,E o @1—

Terminada ta educacion se procese nuevamenie a la aplicacion del post test donde se aplicaron
las sigutentes preguntas:

*  350be que es dengue?
s 25abe qué esia malania?
s 3COmMo se previene el dengue v la malaria escriba?

“Jerminada la sesidn de preguntas, se procese a hacer ieminacidn se o sesién educativa y
programacion de ta préxima intervencion. Se dan ias gracias por la atencién vy el fiempo
empleado.

8.0Objetivos

?.Aclividades planeadas -

cducar o las famiios de la vereda o
Vueliiada con respecto a la identificacién
y eliminacion de criaderos de vectores )
tfrasmisores de Malaria y Dengue.

Se brindd educacidén a la famtlsca sobre como
eliminar los criaderos de agentes que puedan
frasmitir el dengue y ia Mdlaria por medio de
carteles alusivos vy una infografia.

Se hizo la respectiva verificacion en tanques de
depdsito de agua y desechos de basura para
it idenfificacidon de criaderos.

Se aplicd fas encuetas de pre v post saberes.

10, Evidencias: (Registro Fotogrdfico, méximo 3 fotos represeniativas
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-11.Resumen de aspecios relevanies de la actividad:

» Se pudo evidenciar el compromiso con la actividad de la familic ya que participaron de
manera activa en foda la sesion educativa.

+ Se redlizd la verificacion en tanques de agua v depésitos de basura la identificacién de
criaderos ast como la identificacién de agentes frasmisores de ia enfermedad.

12.Conclusiones:

* JSe puede evidenciar que la famifia Herndndez Burgos presenta un conocimiento emplrico a
la hora de conccer e identificar los criaderos v eliminacion de los mismo, en ia oplicacion de
post test se evidencio que sus conocimientos fueron mas claros por ellos confestaron un 100%
tas preguntas aplicadas, dando como resultado un conocimiento exenso.

¢ Se orientd a la familia sobre ias enfermedades producidas por los vectores que conviven con
la comunidad donde no se lleva a cabo una adecuada vigilancia, dichas enfermedades
son producidas a causa de la mala educacién sanitaria vy mala higiene.

» La comunidad no toma conciencia de o peligroso o mordal que puede ser, sin saber, que
con un gdecuado habito y calidad de vida, dichas enfermedades podrian evitarse.
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1.Hora: 08: 00 am ¢ 10:00 om

2Fecha € 1 15 ge noviembre del 2022

realizacion:

3.Parficipanies: Familia 07: Briona Nicole Hermdandez

S.Lugar: Vereda o Vueltiada

6.Tema: Practica No. 9. Mantenga una adecuada higiene oral.

7. Desarnolic de lo aclividad . ' L

Se da inicio con el saiudo y la presentacidon por parte del equipo, enfermera jefe y auxitior de
enfermeria, odontologa y auxiiiar higienisia v se procede a la explicacidn sobre Ia practica:
Mantenga una adecuada higiene oral, dado que se ¢itd a todos las familias seleccionadas a un
jornada de salud oral, dando o explicacion del tema a tratar se inicia ta intervencién con o
aplicacion del pre test, donde se aplicaron s siguientes preguntas:

= sPorque esimportante la salud bucal en [os nifios?
e sPara qué sirve la ceda dental?
s 2Sisale sangre de los encias se debe acudir of médico?

Dando continuidad d la jornada de salud oral la Odontdloga hace un énfasis en gue la cornes,
gingivitis y mal oclusiones son patologias orales que presentan los nifios y se han convertido en
problemas de salud plbliica mundial y afectan cada nifio. La cares s un proceso localizade de
ongen muitifacterial que se inicic después de la erupcidn dentaria, determinando el
eblandecimiento det tejido duro del diente y que evoluciona hasta fa formacién de una cavidad.

La gingivitis es el inicio de la enfermedad periodontal. La enfermedad perodontal es la inflamacion
e infeccidn que destruyen los tejidos de soporte de los dientes. Esto puede incluir ias encics, ios
ligomentos periodontales y el hueso. Se explica los beneficios dela Higiene orali, la busna higiene
bucal proporciona una boca con un aspecio y olor saludables.

Esto significa que:

v Sus dientes estdn fimpios y no hay restos de alimentos

v Las enclas presentan un color rosado v no duelen o sangran durante e cepilads o ia
fimpieza con hilo dental

v Elmal gliento no es un problema constante

Se eniatiza de monera diddctica que si las encias duelen o songran durante el cepillado o la




Dtudlin e Booni cobica MI-GS-RG-579
f@ FICHA TECNICA DE FORTALECIMIENTO DE VERSION 0
ks 08 CAPACIDADES APROBAGION 23/03/2022
bt PAGINA . 2ded

limpieza con hilo dental, o usted sufre de mal dliento persistente, visite a su ocdontdloge. Cudiquiera
de estas infecciones indica un problema. Su odonidlogo o higienista lo ayudaran a desarroliar
buenas 1&cnicas de higiene bucal v fe ensefardn a deteciar las dreas que demaondan una
atencion especial durante el cepillado v la limpieza con hio dental. De igual manera se hace
enfasis en las siguientes recomendaciones:

v Duranfe la gestacion debe procurarse una buena alimentacién diaria, un bajo consumo de
azOcares, carbohidratos, sal, v grasas, asi como de 18 v café, porque reducen la absorcidn
de micronutrientes como el hienmo y zinc, imporiantes durante la gestacion y la lactancia.

v B consumo de calcio, ademds de hierro y acido fdlico durante el embarazo y hasta ef sexto
mes de laciancia, ayuda o disminuir los calambres, vy consumir producios iGcteos en o
noche {yogur o leche), antes de acostarse, ayuda ¢ evitarlos. Ademds, reduce el riesgo de
complicaciones hipertensivas, como la preciomsia vy eclampsia y permite que el bebé
pueda nulnise de ese colcio durante su desarrallo, favoreciendo o formacion de huesos y
dientes.

v Asistr desde el primer timestre a los contoles prenatales, incluyendo la consulta
odontolbgica, contribuye o detectar oportunamente situaciones que afecton el embarazo,
el parfo vy al bebé, a controlar los riesgos, a atender las necesidades para reducilr
compiicaciones y favorecer et mantenimiento de buenas condiciones de salud bucat e
higiens {minimo una consulfa, en cada frimesire del embarazo).

v En la consulfa odontoldgica, los profesionaies fodontdlogos vy auxiiares de salud bucal)
deben orientar a la madre sobre fodos los cuidados bucaies que debe tener para elia y su
bebé, hacer los frafamientos que sean necesarios vy (0s controles reguiares.

Primeros seis meses o antes de la erupcién de los primeros dientes

v Limpieza y mosagjes de ias encios del nifo

v Limpie las encias de su bebé con un pafio previamente hervido o gasa: humedézcalo y
impie deficodamente de aniba hacia abajo masajeando suavemente Ias encias pasdndoia
de cinco a diez veces y de derecha a izquierda.

Sisale sangre de las encias se debe acudir inmediatamente al médico.

Evite compartir alimentos o elementos de su boca a la boca del bebé. Las bacterias de la

soliva de la persona adulta se propagan en la boca del bebé durante la primera denficion v
ast surge la caries.

AN

Después de la erupcién del primer diente

v Procure asistir a la primera consulta odontolégica para que aprendda los métodos preventivos
y de higiene oral.

V' Para aliviar las molestias de o salida de los dientes, dé un rasca encias de caucho, un pafo
previamenie hervido y humedecido en agua fia o algin fipo de legumbre limpia y grande
(zanchoria) para evitar que se la frague.
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Desde la aparicidn del primer diente hasta lo salida fotal de ios dientes temporales o de leche
{aproximadamente dos a tres afos).

El cepiliado de ios nifios es responsabilidad de las personas adulios, por eso:

¥ Lavese ias manos muy bien antes de iniciar la limpieza de la boca de los nifos.

v Acusste al nifo en sus piernas para que pueda tener mayor visibiidad de los dientes.

v Tome seda dental y pasela por cada uno de los dienfes desde la Uifima muela ol centro. Sin
hacer mucha presidn deslicela suavemente desde la base de ias encias hacia afuero.

v Luego cepille los dientes de su bebé con cudlquier cepillc pequefio sin mojarlo y con und
crema sin fldor. Apligue una pequefia canfidad de crema, del tamafio de una arveja. i no
fiene crema sin fitor no la use.

¥ Primero se cepillan los dientes por la cara extema, diez veces por cada cara del diente;
luego hagalo en la parte interna y termine por ta parte de encima de los dientss y muelas,

v Limpie finclmente ta fengua del nific con ef mismo cepillo, pasandolo con cuidado de no
estimular e! vomito, hasta que quede rosada.

v Después de la Oltima impieza en la noche, no dé mdés dlimentos a su bebé. solo aQua.

v Sl nifio le da miedo la cepitiada, puede darle un e5pejo PAG que veda cdémo se realiza ta
limpieza y asi genere un espacio de confianza vy amor con su hijo.

v

Visite al odontblogo cada seis meses como minimo, ¢ menos si el odontélogo lo cree
Necesanc.

Dada la terminacion de la explicacion de la Odontdloga se procedia a realizar e post test ¢ cada
miemibro que asistié a la jornada de salud ordl, terminada la sesion de pregunias, se procese a la
realizacion de la valoracién por parte de la odontéioga de manera individualizada, terminadg la
valoracion individual se hace programacién de la préxima infervencion. Se dan las gracias por ia
“fencion y el iempo empleado. :

8.Objefives

9.Actividades planeadas

Lograr con capacitaciones de
promocion v prevencidn en Safud
Bucal, o disminucién de faciores de
riesgo mds  importantes  para g
aparicién de  caries, enfermedad
periodontal y fluorosis dental de los
ninoes y niftas de la vereda ia Vueltiada.

La odontdloga brindo educacién sobre  Ias

®

&

oautas de una a adecuada higiene oral por
medio de una material didacta e infografias.

Se rediizd la valoracion de salud bucal de forma
individual en cada wno de los  nifos
seleccionados en la esfrategia AIEP

Se aplics tas encuetas de pre v post saberes.

10. Evidencias: {Regisiro Fotogrdfico, maximo 3 fotos representativas
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11.Resumen de aspectos relevantes de la actividad:

» Se pudo evidenciar el compromise con la actividad de la familia ya que participaron de

manerg activa en toda g sesion educativa.

e Serediizé ia valoracién en cuanto a la higiene oral de cada uno de ios nifios seleccionados

en la aplicacion de la esirategia AIEPI asi como también g aplico fivor de manera
individuatizada.

12.Conclusicnes;

e Cuidar la higiene bucal en l0s nifios es igual 0 mds imboﬁame que (o de los adultos, porqué

durante los primeros tolglety de vida s& adguiere el
habite de su mantenimiento que garantizard que se manienga el cuidado de los dientes
cuando los nifios crezcan. Por eso, no podemos olvidar su imporfancia v se debe frabagjar
para que los mdas pequeiios también consideren importante ia limpieza bucal, eso significa
ser una gente de cambio, educar, informar de una manera enfretenida.

Como grupo esta actividad ha sido muy reconfortante, porque de algin amanera fogramos
nuestro objelivo, conseguir que o higiene bucal en los nifios se convierta en un juego
afractivo y constructivo para elios, con ef que comprendan ia importancia de cuidar sus
dientes y de mantener el habito cuando sean mds Mmayores,
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-FECH'A' TECNICA _ _ _
1.Hora: 08: 00 am ¢ 10:00 am
2Fecha 9€ | 51 de noviembre del 2022
reglizacion:
3.Participantes: Familia 01: Briang Nicolle Hemendez
S.lugar: Vereda la Vueltiada

Practica Neo. 12 Administre a los nifos enfermas el tratamienio casero
6. Tema: apropiado.

7. Desarrolio de ig aclividad _ R . — :
Se da inicio con el saludo vy la presentacion por parte del equino, enfermera jete y auxiliar de
enfermeria, se procede a la explicacién sobre la practica: Administre a los nifies enfermas el

fratamiente casero apropiade, procediendo a la sustentacion de o orden del dia se procede ¢ lo
aplicacion det pre test donde se incluyeron las siguientes preguntas:

» 3Que remedios caseros le da a su hijo cuando fiene fiebre?
+  3Qué medidas toma cuando su hijo tiene gripa?
e 3Cudles son las recetos caseras para la dicrea?

Terminado la aplicacion de ia encuesta se explicacidon de manera didactica por medio de ung

infografia y i socializacion de la rufa de atencidn de i EDA y IRA. Los Pautas a seguir anfe cuando
el nino enferme:

1. Un nific se debe lievar inmediatamente a fa insfituciéon de salud mas cercang, si presenta
alguno de estos signos:

no puede mamar o tomar liguidos,

vomita todo,

fiene convulsiones, esté como dormida ¢ dormido Y no puede despertar;
st fiene respiracion répida o dificultad para respirar.

* » % @

2. 3i el nino tiene diarreq, incremente la ingesia de liguidos sin interrumpir la lactoncia o su
alimentacion diaria.

3. Si el nifo tiene tos, suministre mas fiquido vy alimentos.

4. Si el nifio fiene fiebre, suministre mds liquidos: siga alimentdndolos y no fos abrigue
demasiado. Dele una dosis de acetaminofén para bajar la fiebre. Si s jorabe de 125 mgs
por & cc, suministre ia mitad del peso det nifio en miliitros. Si es en gofas, suminisire dos g‘iﬁ

g
I8

por cada kilo de peso del nifio.
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Recetas para la deshidratacién

. Receta a base de papa:

Ingredientes: dos papas de famano mediano, media cucharadita tintero de sal, un fifro de
agua.

Preparacién: s¢ pelan y se picon las papdas, se ponen en una olla con un litro de agua y
media cucharadita fintero de sal, se pone g cocinar durante media horg, se lica, se deja
enfriar vy se te da al nino. Debe insistirse en gue debe ser muy cuidadoso en la medida de g
sail.

Recela a base de arroz tostado:

Ingredientes: ocho cucharadas de aroz, media cucharadita de sal, un fitro de agua.
Preporacién: se tuesta el aroz en un sartén, sin agregar grasa, cuando esté tostado, se
muele. Se ponen en una olla ocho cucharadas soperas rasas del polvo de arroz tostado, un

lifro de agua y media cucharadita fintero de sal. Se cocina durante quince minufos, se deja
enfriar v se le da al nific.

Recetu a base de platano

ingredientes: medio pldtanc verde, un litrc de agua, media cucharaditc fintera de sal
Preparacion: se pela y se pica medio pldtano verde, se pone en una olla con un lifro de
agua y media cucharadita fintero de sal, se cocina durante media hora, se licda, se deja
enfriar y se le da ¢ nifo.

Nota: A los nifos menores de dos afios: 50-100 mi {un cuarto o media taza) de liquido. A los
ninos de dos a diez anos: 100-200 ml {de media ¢ una foza). A ios niflos mayores © personas
adultas: tanto como deseen.

4, Diaiteg

Cuidados en el hogat para la diarrea:

Se te debe dar o nino mds liguide de fo habitual para prevenir io deshidratacion,
preferiblemente leche materna o sales de rehidratacion oral [SRO): disuelva un sobre de SRO
en un liiro de agua fria, hervida.

No se les deben suminisirar bebidas con alto contenido de azdear, como los refrescos muy
endulzados, ias bebidas gaseosas, kas bebidas hidratantes para deporistas v 1os jugos de
frutas preparados industialmente.

tombién deben evitarse los purgantes y estimulantes como el café v ias infusiones de hierbas
como la manzanilla,

se les debe suministrar agua combinada con dlimenios como arroz v papa, de preferencia
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con sal. Otfra posibilidad es dar agua y galieta salada & pasa bocas como rosquitas que
confienen almiddn v sal,

En nifios menores de dos meses:

+ Se debe montener la lactancia matema exclusiva, es decir, no suministrar ningdn oiro
alimento distinto a la leche matemna.

§. Tratamiento casero apropiado para ia fiebre

!.Cuidados en el hogar para la fiebre:

o Dele mds liquide de lo habitual.

» Huso de medicamenios para bajar la fiebre debe ser considerado en nifios gue se obhservan
deprimidos, incdmodos 0 no se observan bien. $i ese es el caso, suminisirele acetaminofén
(la mitad del peso det nifio en millifros).

s Si el nifo o pesar de ia fiebre se aprecia bien. no es necesario suminisirarie medicamento
para bajar la fiebre,

» Sielbebé es menor de dos meses, se debe continuar con lo lactancia matermna exclusiva,
6. Tralamiento casero apropiado para el resfric
Cuidados en el hogar para e resirio:

e Se debe svitar el contacto con fumadores: no debe existir humo de ciganilio dentro del
hogar donde viven nifios.

» Se debe evifar el contacio con personas con gripa. Si esto no es posibie, los enfermos deben
lavarse las manos antes de tener contactc con 1os nifios y Usar 1apabocas.

e S el bebé es menor de seis meses, fiene flemas y tos, debe tomar leche maoterna
exclusivamente. Si ya no estd lactando debe tomar mds agud.

» Para aliviar la tos y ef dolor de garganta dele a su hijo bebidas aromdiicas o té. Si es mayor
de dos ofos de edad pusde adminisirarie miel.

= Mantener fosas nasales destapadas, administrando con frecusncia suero fisiolégico por

ambas fosas nasales y impiando ias secreciones de la nariz.
» Evitar ef exceso de ropa v cubrir boca y nariz del nific con una bufanda, cuando va a
cambiar de temperotura, principaimente en las mafianas y en las noches.

Hay que ensefiar a los nifios y sus padres que al toser y estornudar fo hagan de la siguiente manera:

¥ _Colocar un pafivelo de pape! desechable o papel higienico sebre boca v nariz al
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toser o estomudar y posteriormente botario ¢ fa basura v lavarse las manos.
v Cuando no seq posible acceder o papsel desechable, se debe hacer sobre ia fiexuro
del codo.
s Se debe veniilar a diario la casa vy la habitacién del nifie enfermo. §i el nifie tiene ia nariz
tapadao prepare una solucidn salina: un cuarnto de una cucharadita de sal disuelta en medio
litro de agua tibia y apliquela en cada fosa nasal para que pueda respirar y comer.

« No administre medicamentios, onfibidticos ¢ jarabes para o tos @ menos que sean
formutados por el médico.

Rexeda 2 base de papa: o . .
gy Racetz 2 bise 48 e
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Una vez se dio toda la educacion tedrica y practica se procese o ta aplicacion del post test donde
se evaluaron las siguienies pregunias:

s 2Qué remedios caseros le da ¢ su hijo cuando fiene fiebre?

¢ sQué medidas foma cuando su hijo tiene gripa?

¢ zCudles son las recetas caseras para la diarea?

Se pudo evidenciar que la familia avanzo de fener un conocimiento escaso a un conocimiento
extenso en la aplicacién de o practica “Administre a los nifios enfermas el rafamienio casero
apropiado” ya que nolablemente respendieron af 100 % de las pregunias de una forma aecerfada.
ferminada la infervencion individual se hace programacion de ia proxima intervencion. Se dan las
gracias por la atencidn y el fiempo empleado.

8.0bjetives .~ . o | $.Actividades planeadas L _ ' .
Aplicacion de estrategios que mejorard los « FEducacion de la creacién de recetas que
conocimientos v practicas de g familia orevienen ko deshidratacién en ios nifios.

para el frafomiento y cuidado en el hogar o  Generglidades de oy enfermedades
en las enfermedades prevalentes de la prevalentes dela infancia v de cémo podedas




e f

Piin s Bl coDies MI-GS-RG-579
S FICHA TECNICA DE FORTALECIMIENTO DE VERSION 0
ﬁw“" CAPACIDADES APROBACION 2310312022
Golbress PAGINA $deb
infancia, se buscara  vincular de una manejor desde casa de una forma segura.
forma mds cercana y sostenida a fodos los + Crsacién de recetos de manera didéctica por
actores de la sociedad que de una u ofra medic de una infografia.
forma tienen que ver con la salud, el + Se aplico Jas encuetas de pre y post saberes.
crecimiento y el desarrolio del nifio.

10. Evidencios: (Regisiro Fotogrdfico, maximo 3 fotos representativas
L Eusenmmaesfg:g?ms AGUDAS i &
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¢ Se pudo evidenciar el compromiso con o actividad de ia familia ya que particioaron de
manera activa en toda la sesidén educativa.

» Se reqlizd de manera diddctica ia creacién de recetas caseras para ia prevencion de i
deshidratacion y se ve en efecto positivo en ias famiias ya que manifiestan lo importante de
adquirir nuevos conocimiento para ef bienestar de sus hijos.

12.Conclusiones: . L - _ . L
» De manera positiva se implemenid a tos padres v cuidadores de Iq practica v los diferentes
niveles de importancia v aplicabilidad a las 18 practicas clave, las mas utilizadas se

rejacionan con las competencias para el conirol de los enfermedadas prevalentes; con la
gnica excepcién de la identificacion de los signos de alarma

» Se pudo evidenciar que la fomilia avanzo de tener un conocimiento escaso o un
conocimiento extenso en la aplicacién de Ia practica "Administre a los nifios enfermas el

tratamiento casero apropiado” ya que notablemente respondieron al 100 % de las preguntas
de una forma acertada.
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Practica No. 16. Reconozca cuando ios nifios enfermos necesitan

¢ Tema: tratamiento fuera det hogar y iévelos al personal de salud apropiade para
) ' que reciban atencion.

7. Desarrollo de la aclividad . - g : N _ ' o S
Se da inicio con el saludo vy la presentacion por parte del equipo, enfermera jefe vy auxliar de
enfermeria, se procede o la explicacion sobre la practica: Reconozea cuando los nifios enfermos
necesitan ratamiento fuera del hogar y liévelos al personal de sclud apropiado para gue reciban

atencién, procediendo a la susteniacién de orden del dia se procede a o aplicacion del pre fest
donde se incluyeron las siguientes preguntas:

sQué signos de alarma conoce para acudir inmediatamente al servicio de urgencios?
3Cudles son ias sefales de gravedad en un recién nacido?

5Cudles son las sehales de gravedad en las mujeres embarazadas?

sCudiles son las sefales de gravedad en nifics con infeccién diareica?

Terminado ta aplicacion de la encuesta se explica de manera diddciica por medio de una
Fnfografia y sustentacién de ia ruta de atencion de IRA y EDA: damos continvidad a las afecciones
revdlenies de la infancia.

1. INFECCIONES DEL OIDO EN LOS NINOS

¢ Qué es una infeccién del ofdo?

La infeccidn det oido es una inflamacién del oido medio, generaimente causada por una bacteria,
y ocume cuando se acumula fiquide detrds del fimpano. Cualguisra puede tener una infeccién del
oido, pero es mds comin en los nifics. Cinco de cada seis niftos tienen por 1o menos una infeccién
del oido antes de cumplir los tres anos de edad. De hecho, i infeccidn del oide es ia razdén mds

comun por la cual los padres levan a sus hijos al médico. Bl nombre cientdifico de la infeccidn del
oido es ofitis media (OM).

¢Cudles son los tipos principales de infecciones del ofdo v sus sintomas?
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Existen ires fipos principales de infecciones del oido. Cada uno tiene una combinacién diferente de
sintomas.

1. Ofitis medio aguda (OMA)

Es o infeccion del cido mds comin. Partes del oido medio se infectan e inflaman v hay liguido
atrapado detrds del fimpano. Efo produce el dolor de oido. En ocasiones el nifio puede presentar
fiebre.

2. Ofitis media con efusion (OME)

veces se presenfa despues de que la infeccidn del oido ha pasado porque quedd liguido
atrapado defras del timpano. Es posible que un nifio con OME no tenga sintomas, pero el médico
puede ver el liguido detrds del fimpano usando un instrumento especial.

3. Ofilis media cronica con efusidn {OMCE)

Se presenta cuando queda liquido en el ofdo medio por tiempo prolongado o cuando e fiquido
aparece una y ofra vez aunque no haya infeccion. La OMCE dificulia que el nifo pueda luchar
contra ofras infecciones y podiia afectar también su capacidad auditiva.

£ Cémo puedo saber si un nific tiene una infeccién del cido?

La mayoria de las infecciones del oido se presentan cuando los nifios todavia no saben hablar. Si su
hijo no puede adn decir “me duele el cido”, observe uno de ios siguientes 5iIgNos:

Se lleva la mano alafs) orejals) vy tirg de eilals)

Se siente molesto vy llora

Tiene problemas para dormir

Tiene ficbre (especiaimente en bebés y en nifios pequenios),

EstG drenando (saliendo) liauide det oido,

Se mueve torpemente o fiene problemas de equilibrio v fiene problemas ol escuchar o
responder ¢ tonos suaves.

¢ & ® & & @

Senales de gravedad en el nific enfermo del oido:
e Dolorintenso que no cede of iratamiento
e Presencia de supurqcion por el oido
* Masa dolorosa detrds de a oreja
2. ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA (EDA)

La enfermedad diarveica aguda se ha definido como &l pasc de heces liquidas ¢ acuosas, en ia
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mayoria de ios casos esid asociada con un aumento de la frecuencia de las deposiciones v el
volumen, algunas veces se acompafia de vémito y fiebre {14). Otras guias describen lg EDA como
un cambio en el hdbito intestinal en un nifio que resulta en una pérdida de heces mds frecuente
{23~ 24). Una guia colombiana la define comoe la presencia de depasiciones no formadas o liquidas,
usualmente ol menos tres veces en 24 horas con duracion menor de 14 dios {11}, Esto coincide con

lo que la estrategio AIEPI establece para Colombia (40}, lo que es, a su vez, el reflejo de g
definicién de la OMS,

Factores de riesgo

Ausencia de lactancio matema o suspension precoz de ésta, en episodios de dicrred previos
Edad del nifio entre 6y 11 meses

Tabaquismo en el hogar

Uso de agua visiblemsnie confaminada para consumo y preparaciones de alimentos en el
hogar

Anemia o desnutricidon en cualquier grado

Confacto cercano con un pacienie con diarrea

Vigjes a sitios con alta incidencia de diarrea 4

Ausencia de inodoros ¢ inadecuada efiminacion de excretas y basuras en el hogar

Madre menor de 20 afos de edad, o que desconoce los faciores de fesgo, © gue padece
de depresion

e Presencia de moscas en el hogaor del nifio.

® € 8 4 @

Se recomiendda fener en cuenta estos factores en el momenio en que se necesite establecer
medidas preventivas individuales o comunitarias de prevencién de la diarre

Factores protectores
- e Lactancia matema exclusiva
s Mayor educacion matema
= Suplemento regular de agua
» Uso de inodoro con jubos de aguas residuales
Usar jarras con tapa
Usar agua hervida
Hervir chupo y tetero
Cocinar bien alimentos de riesgo
Usar agua con cloro parg impieza de afimentos

¢ © & 9@

Sefiales de gravedad en el nifio con enfermedad diarreica:

s Ojos hundidos
+ Fontaneia o mollera hundida
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s Bocaseca o muchased
o Al pellizcar la piel en la zona abdominal, demora en recuperar su POoSICION normai

3. ANEMIA Y DESNUTRICION
La anemia es uno de los problemas de salud mas importante o nivel mundial: la causa principal es
la deficiencia de hiero, aungue generaimenie coexiste con ofras causas como la malaria,
infecciones parasitarias o la desnuticién. £ un factor gue conirbuye @ la mortalidad infanti,
matema y perinatal, al bajo peso af nacer, o la discapacidad Y O una menor produciividad.
La desnutricidn crénica v anemia infanti son un imporfante problema de salud piblica, CUYQs
consecuencias se manifiestan a to largo de todo el ciclo vital y que afecta principaimente a los
~obres o pobres extremos. Lo buena nutricidn de nifos y niftas de hasta 5 afios es determinante
OAra su sobrevivencia, su desamrollo fisico v cognitivo, su destreza para aprender, su desarrollo de
habiidades emocionales v su motivacion para relacionarse v jugar con ofros nifos. Un estado
nutricional adecvado, acompaficdo de estimulacidn temprana v cuidados apropiados, garantiza
que los Nifos y nifias alcancen su potencial de crecimiento fisico y desarrollo intelectual y cognitivo,
dimensiones fundamentales para su desarrolio econdmico y humano en fo edad adulia.,
Lo desrwiricidn comienza junto con la vida, en e! vienire matemo, es fundamental apoyar y
asesorar a las futuras madres en cuanto ¢ su alimentacién y consumo de suplementos como hiero,
acido tolico, calcio, efc. que garantice un nacimiento o férmino, con talla v peso adecuado.
Cuando esto no se cumple, se compromete la calidad deal crecimienio de los nifios e incluso o
muetie en los primeros cinco afos de vida., Una poblacién infantt mal nufrida es un Peso
significative para la economia de los paises que fienen elevadas tasas, debido o que serdn
personas que, si no mueren, no podrdn desarroliarse fisica y mentalmente plenas, ocasicnando una
carga para ia poblacién econdémicamente activa de esa nacién, osi como gustos en medicings v
asistencia médica. De dlli lo importancio de combadiria, ello implica educar a la poblacidén a todas
las edades, especiaimente g las futuras madres, brindaries gcompafiomiento en los diferentes
| centros asistenciales, con recursos provenienies del Gobiemo de cada nacién y demds entes
Hernacionales gue se abocan aluchar conira este flagelo.

Sefiales de gravedad en el nifio con desnufricién y anemia:
» Pérdida importante de peso

> Hinchazdn de los pies ¢ de la barriga
e

> Pdlidez generdlizada, mds evidente en las palmas de los manos © en los parpados inferiores

OTRAS SENALES DE GRAVEDAD EN EL NINO
» Seficies de gravedad en recién nacidos:

s tetdrgico o inconsciente
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s  Nose ve bien

¢ Tiene convulsiones y fembiores o se mueve menos de o normal
s No puede tomar el pecho

Vomita todo

Tiene hipotermia {piel muy frig)

Tiene fiebre

Esta muy pdlido

Hace ruido at respirar

Hay presencia de sangre en heces

Fontanela o mollera hundida

Secrecion purulenta por ojos, oidos ¢ ef ombligo

« % & & @

Sefiales de gravedad en mujeres embarazadas
s Presién arterial alta
e Presencia de confracciones
» Febre y vomito constante
+ Pdiidez exirema
¢ Hinchazdn en cara manos y/o piemas
Si iene hemorragia vaginal
Disminucion o ausencia de movimientos fetales

Senales de gravedad en el nifioc menor de dos meses:
No puede beber ¢ tomar el pecho

NO se ve bien

Tiene dificultad para respirar

Presenta sangre en las heces

Tiene fiebre ¢ hipotermia

»  Tiene vémito persistente

e & &£ &

]

Sefiales de gravedad en el nific con infeceidn respiratoria:
¢ Respiracion répida: dificultad para respirar o faita de aire
+ Ruidos en el pecho
» Hundimienio de ia piel entre las costillas al respirar

Sefales de gravedad en el nifio con fiebre:

 Fiebre prolongada, de cinco dias o mds, que no cede al fratamiento
¢ Rigidez de nuca: no puede doblaor el cuelio
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s Maniesiaciones de sangrade: puntos rojos en la piel, sangrado por las encias, la nariz, las
heces o en los vomitos.

» Brote generclizado en la piel: manchos en la cara, 2l cuello ¢ todo el cuerpo, acompanadas
o no de tos o enrojecimiento de los ojos.
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Al finglizar lo practica educativa se hizo o aplicabllidad del post test donde se realizaron las
siguientes preguntas:

e Qué signos de alarma conoce para acudirinmediatamente al servicio de urgencias?

o sCudles son las seficles de gravedad en un recién nacido?

« 3Cudlesson las sefiales de gravedad en las mujeres embarczadas?

» sCudles son kos sefales de gravedad en nifos con infeccion diareica?
Terminada la infervencién individual se hace programacion de la préxima intervencion. Se dar las
gracias por la atencién y el tiempo empleado.

8.0bjetivos 9.Actividades planeadas

La aplicacidén de la estrategia gue mejora
los conocimientos y practicas de la familia
para el fratamiento y cuidado en el hogar
en los enfermedades prevalentes de lo
infancia, se buscara vincular de ung |
| forma mas cercana vy sostenida a todos los
actores de la sociedad que de una U oira

Educacion de lo identificacidn de signos de

alarma en las enfermedades prevalentes de la

infancia. |

» Explicacion por medio de una infografia cuales
son los signos de alarma en la presentacion ce
Anemia. Ofifis, Fiebre y signos de desnuiricion.

s Se aplicé las encuetas de pre y pest saberes. |
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[ forma tienen que ver ceon la salud, el
" crecimiento y el desamollo del nifios.

10. Evidencias: (Registro Fotogréiico, méximo 3 fotos representativas
- ed
! \ i Sl

2 ¥ ?\r
11.Resumen de aspecios relevantes de la actividad:

s Se pudo evidenciar el compromiso con la actividad de la familic ya que participaron de
manera activa en toda la sesidon educativa.

, e Se redlizdé de monera didéactica se explicd los signos y sintomgs de las enfermedad

, prevalentes de la infancia.

12.Conclusiones:

« Entre las politicas de promocién de la salud y prevencion de la enfermedad, se reqlizd un
trabajo y coordinacién intersecterial en pro del mejoramiento de las condiciones sanitarios
de la poblacidn, fue necesario adoptar la estrategia a los factores culturales, sociales,
educativos de lo poblacién, de forma que se favorezca el bienestor vy la salud de lo
comunidad.

« Se pudo evidenciar gue la fomilia presenio un escaso conocimiento a la hora de la
intervencion de lo aplicacion del pre test en base a lo préciica “. Reconozca cuando los
nifios enfermos necesitan fratamiento fuera del hogar y llévelos al personal de salud
apropiado para que reciban atencién.” ya que notablemente no contestaron las pregunias
aserfivamente, al finglizar la sesién se pudo evidenciar un moderado conocimiente del 0%,
ya gue no puede dar respuesta a la Glfima pregunia.
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1.Hera: | 08: 00 am a 10:00. am
Srecha e | 12 de Diciembre del 2022
realizacidn:
3.Participantes: Fomilio 01 BRIANA NICOLLE HERNENDEZ
S.lugar: Vereda la Vueltiada
Practica No. 15. Tome las medidas adecuadas para prevenir y controlar
| 6.Teme: lesiones v accidentes en los nifios.

7. Desarrolio de la actividad |
| Se da inicio con el salude v la presentacion por parte del equipo, enfermera jefe y auxilior de '
enfermeria, se procede a la explicacidn sobre lo procfica: Tome las medidas adecuadas para
prevenir y controlar lesiones y accidentes en los nifios, procediendo ¢ la sustentacion de orden del
| dia se procede a la aplicacién del pre test donde se incluyeron las siguientes preguntas:

s 3Cudles son los accidentes mds comunes en el hogar?
¢ 3Qué se debe hacer ante un caso de ahogamienio?
+ »Qué se debe hacer ante un caso de quemaduras?

Dando confinuidad a la sesién educativa se dan las siguientes recomendaciones de manerd
didactica por medio de un video y una infogrofia que nos habla de gue es natural que los nifas ¥
los rifios jueguen; comran; salten; frepen; examinen objetos, se los lleven a o boca, los ingieran; vy
hagan muchas ofras actividades propias de su desarrollo. las que conlievan riesgos de producir
asiones en sU CUBrpo, QuUe &5 necesario prever para preveni.

 las lesiones fisicas no intencionales, generalmente se les llaman accidentes, términe inadecuado,
debido o que fiene una connotacién de suceso inesperado atfribuido al czar. Se han estudiado
muy bien las causas de este fipo de lesiones, lo que proporciona las bases para impulsar programas
preventivos de efectividad demostrada; por lo tanto, los mal llamados cccidentes, fienen su
estructura causal ¥ no son casuales.

No obstante, como el términe accidentes estd@ tan ampliamente difundido vy enrcizado en &l uso
del lengudje cientifico y popular, para evitar confusiones, se sigue utllizando esia palabra para
denominar los lesiones fisicas no infencionales. Segin el Ministerio de Salud, en Colombia, ocumren
de siete a acho millones de accidentes al afic, de los cuales doce mil producen la muerte de
quienes los sufren. Los accidentes son la primera causa de muerte de niflos de cinco a catorce
afos, la cuarta en nifios de uno a cuairo afos y la octava en menores de un aftc, Bl Ministerio
clasifica los accidentes en fres grandes grupos: en el hogar, en |a calle o carretera y en el sitio de
estudio o frabaijo. En este arficulo se hard referencia sélo a algunos accidenies que ocurren en &l
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| hogar. “Es mejor prevenir que curgr'dice un adagio populor. En el caso de las lesiones fisicas no
| intencionales o accidentes, la sabiduria popular se impone una vez mas.

Moltiples estudios sobre el control de factores de riesge y la disminucion posterior del nimero vy
gravedad de los accidentes asi lo comprueban. Para entender la prevencidn de accidentes en el
hogar es fundamental tener en cuenta el proceso de desamollo por el cual estd pasando el nific ©
| la nific, pues es diferente el tipo y frecuencia de accidentes en el lactante, el preescolar, el escolar
o el adolescente. Los accidentes mds frecuentes en el hogar son: las caidas, las quemaduras, 1as
intoxicaciones, las heridas y las asfixias

— o PREVENCION DE CAIDAS

Estos accidentes ocupan el primer lugar como causa de muerie enfre los lesiones fisicas no
infencionales producidas en el hogar. Son frecuentes en los casas en 4 consirucciones,
semiterminadas, con planchas que funcienan como terrazas y muchas veces sin proteccion, tode
| lo cual hace necesario el impulso de programas de terminacion de viviendas. Son también sitios
propicics para caldas las escaleras sin pasamanos o en mal estadoe y los ventanas sin proteccion:
los pisos lisos, mojados, iregulares, con objetos mal ubicados; las zanjas, pozos y aliibes mal
protegidos. Sufren caidas con focilidad los nifics y nifias soles, guienes viven en lugares elevados, los

proteccién. Se pueden prevenir las caidas con las siguientes acciones:

Protegiendo terrazas, ventanas y otros sitios elevodos

Manteniendo en buen estado pasamanos vy escaleras Evitando dejar objetos en el suelo
Manteniendo los piscs secos, limpios vy libres de obstaculos

Manteniendo el bafio seco vy, si es muy liso, poniéndole tapetes antideslizantes

Protegiendo zanjas, pozos, y alibes v asegurando el buen esfado de los materiales para 103
L~ juegos exteriores.

e @ o @ o

PREVENCION DE QUEMADURAS Las mas frecuentes son las ocasionadas por liquidos calientes. E
lugar de mavyor riesge en la casa es la cocing. Ctros riesgos frecuentes de quemaduras son los
generados por el fuego, lo electricidad, los planchas calientes y los liquides inflamables. Las
| guemaduras por liquidos cdlientes se pueden prevenir:

e Procurando gue los nifics no jueguen en la cocina e impidiéndoles o manipulacidn de ollas,
cafeteras ¢ sartenes

o Poniendo los utensilios de cocina en el fogdn con el mango hacia atrds

LAS QUEMADURAS POR ELECTRICIDAD SE PUEDEN PREVENIR: Asegurandose regularmenie del buen
funcionamiento de las instalaciones y aparatos eléctricos Protegiendo los enchufes que no se usan
I‘f evitando sobrecarga de éstos con muchos aparaitos Evilando exiensiones a la vista en forma

gue usan caminadores, coches, triciclos, bicicletas o patfines en mal estado o sin la debida !
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permanente Las quemaduras por fuego se pueden prevenir: |

Guardando encendedares, fosforos v liguidos inflamables en lugar segure

« Ensefcndo ¢ los nifos mayores de siefe afios @ encender fosforos v otros fuegos.
sefialandoles los riesgos Evitando dejar cirics y veladoras encendidas cerca de elementos de
facil combbustién S
Exiremando los cuidados cuando se utilicen homos, calentadores, chimeneas y fogatas
Dejondo el uso de pdlvora como diversién para gue |0 hagan sélo personas expertas.

LPREvENCIéN DE INTOXICACIONES: Son una importante cause de muerte enfre 1os accidentes en el
Lmogar, La ingestién es la via de infoxicacion mds frecuente, cungue puede ocurir fambién por |
Ahalacien, contacto o inveccion. La intoxicacion por producios ingeridos se debe generaimente a
medicamentos dejados en sifios inseguros, venenos sin la debida rotulacion o re envasados en
botelios de gaseosas o licer, alimentos contaminados v producios derivados del pefroleo, enire
otros. También hay Infoxicacién cuando ocure inhalacion de un gas tdxico: la infoxicacién por
inyeccién, generalmente es debida ¢ venenos de animales. Se pueden prevenir las infoxicaciones:

Guardando sepoaradamente los medicamentos, los venenos Y los derivados del petrélec.
| debidamente rotulades y en envase original, y ojald en alacenas con flave

Manteniendo refrigeradoes los alimentos de alfo contenido proteico

Evitando guardar alimentos y venenos en €l mismo lugar

Evitando tener el calentador de gos y el fogén de petrélec o carbén en cuarios cenmados
Evitando la exposicién a gases téxicos, y i es inevitable hacerlo, se debe ventilar al méximo

el lugar Teniendo en cuenfa, en caso de incendio, que se deben abrir puertas y ventanas,
tomar a los nifios y salira gotas

L oREVENCION DE HERIDAS Se pueden sufrir heridas por objetos cortantes, punzantes o contundenies.
-a gravedad es debida o hemorragia o a infeccién secundaria. En este grupo estan incluidas las
meardeduras y las lesiones por arma de fuege. Las heridos con objetos se pueden prevenir:

« Manteniendo fuera del alcance de los nifios aquellos con los gue se pueden cortar o chuzar,
como vidrios, fijeras, cuchilias, claves, agujos U ofros
« Cambiando répidomente los vidrios rotos Recogiendo rapidamente los pedazos cuando se
quiebren platos, vasos o tazas
Enterrando o botando bien empacados los vidrios o latas que ofrezcan peligro
« Eljuguete roto o semidesiruido es especialmenie peligroso, por lo cual se debe discutir con el
nifio la necesidad de descartario.
Las heridas con armas de fuego se previenen: Guarddndolos descorgadas y bajo llave 4 |
Limpidndolos y arregliéndolas siempre sin la oresencia de nifios Las heridas producidas por gnimales
se previenen: Seleccionando y manejando cuidadosomente los animales doméstices Evitando
molestarios cuando comen o duermen Utilizando botas cuando se camine por rastrojos o lugares |
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PREVENCION DE ASFIXIAS Estos accidentes pueden ser por inmersion, sofocacion, confinamiento,
obstruccién, intoxicacién v por compresidn extrinseca. En general, las asfixkias son mds frecuentes en
nifios pequenos. La asfixia por inmersion se puede prevenir.

« Teniendo especial cuidado con las piscings, fangues, pozos y rios

s Manteniendo los nifios separados de estos sitios, v cuando sean utilizades por ellos, siempre
debe ser con la supervision cuidadosa del adulto Lo asfikic per sofocacidn se puede
prevenir:

L« Bvitando dormir en la misma cama con los nifios y jugar con manias, cojines u ofros objetos

gque puedan producir la obstruccion de las fosas nasales o la boca

Lo asfixia por confinamiento se puede prevenir:

« Desestimulando los juegos en gue los nifics se encieran en bodles, clacenas o cuarios
pequenos

e Manteniendo a la mano los llaves de todas las cemaduras de las puerias, con el fin de

abriflas con rapidez en caso de urgencia Impidiendo que los nifios metan sus cabezas en
bolsas de pldstico

La asfixia por obstruccién se puede prevenir:

« Evitande los juegos con lazos, cordones, comeas U ofros materiales similares que pueden
enredarse en el cuello Teniendo cuidado para evitar que los ninos ingieran frutas con semillas
Ensefidgndoles el peligro de introducir semillas U ofros objetes pequefics en su nariz o en su
boca Dejando de ofrecer a los nifios bombas o globos desinflados vy eliminando
inmediatamente el que se rompa Ensefidndoles a que no comran mientras comen La asfixia

-~ por téxicos inhalados se puede prevenin: Asegurando una buena ventilacion en el sitio que
tenga gases 1OXicos.

Finalizando lo sesidn educativa se hace la realizacion de post test donde se realizan las siguientes
preguntas:

¢ sCudles son los accidentes més comunes en el hogar?
+ sQué se debe hacer ante un caso de ahogamiento?
» 3Qué se debe hacer ante un caso de guemadurass

Dando por findlizada los intervenciones educativas se agradece a las familics por su valiosa
coloboracion en fodo el ciclo educative, puesto en todas lo sesiones se evidencio que activa
participacion y compromiso con lo expuesto.
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» FEducacicn en los accidenfes mas comunes en
|dentifique en el hogar vy en lc comunidad el hogar.
los elementos y situaciones « Bxplicocion didactica de cartillc de medidas de
potencigimente peligrosas y tfome las prevencion y del céme octuar en caso de un
medidas necesarias para hacer de la accidente.
vivienda un lugar seguro para los ninos. + Se aplicéd los encuetos de pre y post saberes.

~"10. Evidencias: (Registro Fotogréfico, maximo 3 foios representafivas
" ]

=L B A

L

> 3
S

11.Resumen de aspecios relevanies de la aclividad:
Se pudo evidenciar el compremiso con la actividad de le familic ya gue parficiparon de manero
activa en foda la sesion educativa.

se realizé de manera didéctica la explicacién por medio de una carfila de cémo se debe actuar
anfe el caso de un accidente.

12.Conclusiones:

» Se pudo concluir gue la seguridad de los nifios y nifas sera siempre una de las principales
preocupaciones v, por tanto, prioridades. Sin embargo, durante los primeros ires afios de
vida de los nifios se debe tener especial cuidado, pues son mucho mdas vulnerables y
propensos ¢ ciertos accidentes.

« Se pudo evidencicr que la familia presento un escasc conocimienfe @ la hora de la
intervencion de la apficacidn del pre test en base a la practica "Tome los medidas
adecuadas para prevenir y conirolor lesiones y accidentes en los nines.” Ya gue
notablemente no contestaron las preguntas asertivamente, al findlizar lo sesién se pudo
evidenciar un extense conocimiento del 100%, ya que se contestaron toedas las preguntas de
manera satisfactoria.

}éz(i‘tw’l Sz.rd..
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CONVENIO INTERADMINISTRATIVO: “"REALIZAR UN CICLO DE EDUCACION PARA LA SALUD A MADRES, PADRES Y CUIDADORES EN LAS
PRACTICAS CLAVES AEIPI EN EL ENTORNGC COMUNITARIO, AMEITO RURAL PARA LA IDENTIFICACION ¥ CUIDADC DE ENFERMEDADES
PREVALENTES DE LA INFANCIA EN LOS MUNICIPIOS PRIORIZADOS DE SANTANDER, ENMARCADC DENTRO DEL PROYECTC DE

MPLEMENTACION DE ACCIONES PARA LA PROTECCION CONTRA LAS ENFERMEDADES PREVALENTES DE LA INFANCIA EN SANTANDER.
CCTUERE 2022

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo! Mur{a Munua(m k_}glmm L_;’urgui con cedula No. 100 S13 05965
expedidaen __E lotien

Manifiesto que estoy conforme con la intervencién que se me ha propuesto para el cuidado de mi
familia a través de capacitaciones presenciales realizadas una vez por semana a mi familia. Que de
manera detallada se me ha suministrado informacion completa, suficiente, con un lenguaje sencillo y
claro he oido y comprendide la informacion anterior. He podido preguntar y aclarar mis dudas. Por eso
he tomado consciente y libremente la decisién de autorizaria. También sé que puedo refirar mi
consentimientc cuando lo estipule oportuno.

Sl _ A NO ___ Auterizo a que se realicen las respectivas intervenciones de cuidado oportunas,
que pueden ayudar a modificar el estilo de vida saludable en mi persona y mi entorno familiar que
pudieren surgir; asi mismo gque el profesional de enfermeria observe y entreviste mi entorno familiar y
apliqgue los instrumentos que previamente seran analizados. De igual manera participare come
‘ntegrante de las familias del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO: "REALIZAR UN CICLO DE
EDUCACION PARA LA SALUD A MADRES, PADRES Y CUIDADORES EN LAS PRACTICAS
CLAVES AEIP! EN EL ENTORNO COMUNITARIO, AMBITO RURAL PARA LA IDENTIFICACION Y
CUIDADO DE ENFERMEDADES PREVALENTES DE LA INFANCIA EN LOS MUNICIPICS
PRIORIZADOS DE SANTANDER, ENMARCADC DENTRO DEL PROYECTO DE
IMPLEMENTACION DE ACCIONES PARA LA PROTECCION CONTRA LAS ENFERMEDADES
PREVALENTES DE LA INFANCIA EN SANTANDER, me comprometo a participar de cada actividad
segln el cronograma entregado

SI_A NO Autorizo la utilizacion de datos que seran manejados bajo el habeas data
(proteccién de datos personales) de imégenes con fines de difusion en medios masivos escritos y
audiovisuales de comunicacion por parte de la Secretaria de Salud de Santander.

Nombre completo de la familia: Himun&al U*‘-'-Lmu:m fecha:

_Firma del familiar que autoriza: wAdd g a( Ue(d Jpfascdecha:

Si tiempo después no desea seguir perteneciendo a esta propuesta se diligenciara lo que a
continuacién se deja:

RECHAZO DE LA INTERVENCION

Yo: Manifiesto que no autorizo la realizacion de esta
intervencion con documento de identidad

Firma: Fecha:

Realizado: Profesional Universitario referente Salud Infantll Secretaria de Salud de Santander,




ENTREVISTA DE CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE
EL CUIDADO DE LOS NINOS MENORES DE CINCO ANOS Y MUJERES GESTANTES

La Secretaria de Salud de Santander esta realizando una encuesta casa por casa a [as familias que tienen nifios (as) menores
de 5 afos para conocer algunos aspectos relacionados con la salud v cuidado de los nifios. Esta encuesta se realiza para
nosteriormente, plantsar acciones educativas o comunicativas que mejoren el autocuidade v 1a salud de su hije (a). Consiste
en disponer de un tiempo aproximado de 30 minutos para dar respuesta a las preguntas que le realizaran y que tienen que ver
con los miembros de la familia que viven en la casa y en especial con la salud v cuidado de los nifios (25) menores de 5 afios.
En ningtin momento se revelara su nombre ni el de los demas miembros de su familia cuando se publigue los resultados de
esta encuesta. Toda la informacién es confidencial. El beneficio que obtiene por contestar esta encuesta es que podra hacer
parte de las familias que reciban programas educativos que se realicen en la comunidad por parte del Plan de Intervenciones
Colectivas y usted estara contribuyendo a dar informacion para crear programas de cuidado de |a salud de otras familias.

Mu-: i M.unu g L’.l '\.re,\uscc ,qéaEn;q Sufﬂqﬁ. Conzclot
Nombre del padre de familiz 0 acudiente Firma del testigo
cc 100 s|30sHb cC 10934BENs

OBJETIVO: Identificar el estado de las précticas de atencion integral de enfermedades prevalentes de infancia en el

cuidade de los nifios menores de 5 afios del municipio.

DIRIGIDAA: _|uis mLﬁrJ’m uit{\ﬂmlﬁj \(.L(c\&[c; MUNICIPIO: F{c}rl‘un

SECTOR: Urbanoe_ Rural: . ANO: 2022
EDAD DEL ENTREVISTADO (A): YO afos

OCUPACION DEL ENTREVISTADO (A): gvien sty o (s

A QUE ORGANIZACION DE LA COMUNIDAD PERTENECE:

NUMERO TOTAL DE NINOS MENORES 5 ANOS A SU CUIDADO: 4

NUMERO TOTAL MIEMBROS DE LA FAMILIA QUE CONVIVEN CON EL NINO (S): __ Y

PRACTICA 1 Lactancia Materna Exclusiva hasta los 6 meses

INDICADOR sl NO
| Sabe ;gué es Lactancia Materna Exclusiva? v hasta /cuéndo se debe mantener? <
Conoce la técnica de amamantamiento (posicidn y agarre) | 7%
Le da otras leches o bebidas al menor de seis meses? f ¢
Conoce al menos tres ventajas de la Lactancia Materna? i/
Sabe gue es la lactancia matema a libre demanda? X
Conoce los riesgos de dar otros alimentos o bebidas antes de los seis meses? ! g
Continda con Lactancia Matema al nific de seis meses a dos afios? | -
Usa biberon o chupo en los nifics mencres de dos afios? ¥

| PRACTICA 2 Alimentacién Complementaria
' INDICADOR Sl NO
Conoce cuéndo y como iniciar otros alimentos al nifio? -
Sabe qué alimentos se deben dar en la alimentacion complementaria
del 6° al 12° mes? N
Sabe como debe ser [a alimentacion del nifio a partir del afio de
edad? X
Conoce las medidas de seguridad alimentaria en la preparacion y
conservacion de alimentos? x
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FICHA TECNICA
1.Hora: 10:30 am a 12:30 pm
| Pecha d€ | 04 de octubre del 2022
realizacién:
3.Participantes: Familia 02: Luis Alberto Hemdndez
5.Lugar: | Vereda la Vueliada
Practica 01: Amamante al bebé. de manera exclusiva, durante los seis
_ 4.Tema: | primeros meses.

7. Desarrollo de la aclividad

Se da inicio con el saludo v la presentacion por parte del eguipp, enfermera jefe v auxiliar de
enfammernia, se brinda sxpliacacion sobre &l inicio del proyecto con la realizacion de 9 sesiones
| educativas donde se basaran en las 18 practicas claves de AIEPI, ung vez s cuente con la

participacion se procedera a firmar el concentimiento informado; contando con la autorizacion de |
los familiares se procede a el inico del cicle educacional de las 18 practicas claves de AIEFL la |
primera de ella es la lactancia matema exclusiva durante los 6 primeros meses de edad, segin

orden del dia se procede o la apliacion del test de presaveres, donde se aplicaren ias siguientes
preguntas:

1. gQue &sla lactancic materna?
2. 3Cudles son los beneficios de [a lactancia matermnase
3. zHaosta gue mes de edad se recomienda dar lactancio materna exclusiva®

Se da inicio a |a sociglizacion del tema por medio de un rotafolio v un video didactico dondes nos
Lexplica gue es la lactancia materna exclusiva mencionando gue La leche materna es el mejor y |
nico alimenfo que una madre puede ofrecer a su hijo tan pronto nace, no sole por su contenido |
| nufricional, sino también por su confribucidn emocional, ya que el vincule afectivo que se
esiablece entre lo madre y su bebée constituye una experiencia especial, singular € intensa, que
vincula al padre y ala familia osi como también sus brindo educacion en;
» Componentes nutricionales de la leche matema como la Vitaminas A,B,C,
s Fosforo y calcio para que sus huesos estén sanos y fuertes,
+ Hiero para mantener la energic, Profeings para protegerio contra los enfermedades y para
que crezca grande e inteligente
o Grasas que lo protegerdn, cuando sea mayor de padecer enfermedades del corazén v de
la circulacién
= AzUcares para aumentar lo energia y estimular la actividad cerebral
Se hace énfasis en que la leche maoterng es el Unico alimenic gue nufre al nific o nifig
completamente durante los primeros seis mases de vidg v que le dao proteccidn durante los dos
primeros anos, ningdn alimento puede igualarda; se explica a la madre las diferentes posturas como
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i Postura sentada - Posicién eslirado: Bl bebé esfirado frente a la madre en contacte con su cuerpo,
mamando de un pecho y con sus pies hacia el oiro pecho. Es la méas habitual.
| Postura sentada - Posicién «de rugbym: El cuerpo del bebé pasa por debajo del brazo de la madre
Yy sus pies apuntando a la espalda.
Postura sentada - Posicién cabaliito: En esta posicién el bebé estd sentado a horcajadas sobre una
| de lgs piemas de su madre.
| Postura estirada ~ Posicién eslirado (en paralelo): En este caso tanto la posiura como la pesicion
son frecuentes ya que de este modo se facilita el descanso de la madre. Es especialmente Gl si la
madre todavia siente molestias tras el parto, sobre todo si ha sido sometida a una episiotomia o
“Tresdrea.
rostura estirada - Posicion estirado (en pardielo inverso): En este caso la posicion del bebé es
' menos frecuente que o anterior pero hay madras que se sienten cdmodas con ella y también
puede ser Util, igual que la postura wa cuatro patasy, en caso de cbstrucciones o mastitis agudas
locdlizadas en la parte superior del pecho.

Beneficios de la % '
L (lactancia Materna ¥ |

Farala mamd

Para el bebeé

ALY
e & FEm

De igual manera de hace una acfividad diddctica donde las familia puede evidenciar las correcta
posiciones, también se brindé una educacién en las ventajas v beneficios tales como:
» Es el mejor climento que puede recibir el bebé, posee todos los nutientes que el bebé
necesita durante los primeros seis meses de vida
» El calostro es la primera leche que produce lo madre después del parto. Esfe protege al
bebé conira infecciones, enfermedades y ademds es un laxante natural para el recién
nacido.

o Protege a los nifios y nifias de olergias, enfermedades de la piel, desnutricién, obesidad,
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diabetes juvenil y deficiencia de micronutrientes.
« Esrica en hierro y proporciona el calcio v fostoro necesario para el desamolio del bebeé.
Sus Ventaijos de la lactancia para la madre son:
« Disminuye la hemomragia post parto, la anemia y la mortalidad materna,
¢ Disminuye el riesgo de cancer de seno y de ovanos
» Fortalece el vinculo entre la madre, el hijo y la familic
+ Ayuda a prevenir la diabetes y la presién arterial.
Terminado la explicocion del tema se procede a evaluar nuevamente a la familla con el test post
saberes donde cada uno de 10s miembros de la familic hace su respective diligenciamiento.
Se agradece la colaboracidon y participacion de los integrantes de las familias y se procede o
“~acer el agendamiento de la proxima intervencion y despedida.

_8.Objetivos 9.Actividades planeadas
' 1. Explicocién de gue es la lactancia materna, sus
; beneficios. ventajas W componentes
Fortalecer |as capacidades ¢ los padres, ntircionales.

madres o cuidadores socore la lactancia

matema exclusiva. 2. Bxplicocién didactica de  las  posturas

cdecuadas gl momento del amamantamiento.
3. Aplicaciéon de pre y post saberss.

L10. Evidenr:?ns: tRegIsfro Fotogréfice, m&:dnw 3 fotos representativas

Beneficios de la l‘gg
(}Lattanna Materna P

Para La mama

Fara ¢l bebe

11.Resumen de aspectos relevantes de la actividad:
» Se puede evidenciar gue la familia manifiestan agradecimiento en cuanto a la importancia
de manejar temas tan importantes como el del bienestar de los nifios y nifics.
» Dara conocer la postura de la lactancia matema es una de las medidas para incentivar la
lactancia matema ya que se informa a las madres v a los profesionales de la salud acerca

de los beneficios gue se adguieren con una adecuada lactancia materna.
12.Conclusiones:

e Se puede evidenciar gue la familic Herndndez Burgos presenta un conocimiento deficiente ¢
la hera de lg aplicacion del pre saberes, yva gue no conocian los beneficios de la lactancia
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matema hacia le madre ni del hijo; al findlizar la explicacion del tema se puede evidenciar
el gran impacte que genero ala familic ya que en las respuestas dadas en el post saber son
satisfactores un 100%
= La mejor forma de glimentacion para los lactantes v, a su vez, la mds notural, es la lactancia
materna, puesto que suministra los mejores nutrientes y los medios de defensa necesarios
para la proteccidon del lactante de los agentes infecciosos que se encuentran en el medio
ambiente. La proteccién no es su Unico beneficio. ya que también favorece el desarrollo y el
crecimiento adecuado del infante, permitiende una mejora de la autoestimo, ccompanada
de una vitalidad fisica tanto para la madre comio para el lactante.
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Nombre del Profesional
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| FICHA TECNICA
1.Hora: 10:30 am a 12:30 pm
2.Fecha de
o i s 10 de octubre del 2022
3.Participantes: Farnilia 02 LUIS ALBERTO HERNEDEZ
5.lvgar: Vereda la Vueltiada
Pracfica MNo. 03 Proporcione o los nifos cantidades suficientes de
Ry — micronutrientes [vitamina A, hiero vy zZinc, en parficular), ya seg en su
’ ’ régimen alimentaric © mediante el suministro de suplementos.
I

7. Desarmrollo de la aclividad

Se da inicio con el saludo v lo presentacion por parte del equipo. enfermera jefe v auxliar de
enfermeria; segin orden del dia se procede la expliacion del fema de las generalidades de los
| micronuiriente, se le realizala la apliacion del test de presaveres, donde se aplicaron las siguientes
preguntas;

s sSabe que es un micronitrinete?

« 3Cudles son los micronutrientes que se les deben suministrar @ los nifios de 0 a § afios?

« 3Cudles son los alimentos que confienen vitamina a, hiero y Zinc?

Dando contfinuidad de |las actividad educativa se explica que durante [os primero meses de vida
es indispensable ofrecer a los nifios vy las nifias una alimentacidon balanceada vy rica en vitamings en
i minerales, no soclomente rico en el consumo de frutas y vegetales, sino adicienalmente incluir |
_proteinas gue favorezcan el bienestar de los menores. Esto glimentacidn debe garantizarse a los
IG5 pequencs durante la primera fose de formacién, desamollo v crecimiento, es decir, por o
menos duranie los primeros cinco anes: Los micronuinentes son compuestos esenciales requerndos
en pequefas canfidades para el comrecto crecimiento y desamollo, v la produccion de enzimas,
hormonas v ofras sustancias, tombién ayudan a regular el funcionamiento del sistema inmunolégico
y reproductivo. Los deficiencias de micronutrientes [vitomings y minerales) son una parte
| importante, aungque no aislada, del mas amplic y serio problema del hambre crénica y o
desnutricion; Por medio de ung ilustracion didactica se explico en que comidas se pueden
enconfrar los diferentes micronutrientes y su importancic para ei crganismo:
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' Se confinda con la explicaciéon de los componentes nutricionales que aportan los diferentes
alimentos que diariamente se consumen ¥y de manera didactica se les explica por medic lo
creqacion de un plato saludable donde se explica uno a uno les nutrientes que paseen los alimentos
comeo: Bl Hierro que es un elemento muy importante en el transporte de oxigeno y en gl proceso de
respiracién celular. La nemoglobina se combina con el oxigeno de los pulmones, lo libera en los
tejidos v lo devuelve en forma de anhidride carbénico a los pulmones, las fuentes de hierro las
podemaos enconirar en los vegetales v de origen animal, la diferencia es que el vegetal se absorbe
“~enos que el hiero animal; el hiere lo podemos encontrar en el higado, las cames rojas, las
<gumbres como lo soja en granoy la lenteja, son un buen alimento para prevenir anemias. Los
vegetales como espinacas, acelgas y vegetales verdes en general, brindan buenas cantidades de
hiero. Y por supuesto que las cames de vaca, pollo, pescado, pavo, cerdo y afras, también son
buenas fuentes de este mineral vy es de gran importancic para prevenir las anemias; por ofro lado
La vitamina A es un micrenutriente imprescindible para un adecuado desarrolle fisico y mental de
la poblacion infantil, Su Insuficiencia agrava lo desnutricion generada en esta poblacion.

La vitamina A es un elemento imprescindible pora el sistema inmunolégico. Algunos estudios
recientes han demosirado gque elle juega un papel de suma importancia en la prevencién de
complicaciones debido a enfermedades, tales come las respiratorias, la tuberculosis, la diarea v
diversas infecciones, como la de los oidos, sus principal funcién el manfenimiento de la visién, en la
regeneracion del tejido dseo y los dientes, en la reproduccidn y en el sistemna inmunoldgico; lo
podemos encontrar en los climentos de origen animal: leche, carne, huevo vy en alimentos de
origen vegetal: frutas y verduras de color amarilio intenso o verde oscuro como zanahoria,
ahuyama, espingca, lechuga, mangeo y papaya: Las deficiencios de vitaming A ocasionan
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| ceguera nocturna y cambios en la piel, compromete el sistema inmune especialmente en los
menores de cinco afios y aumenia el riesgo de mortalidad en coso de diarea vy sarampidn.

£

| Amincaciios s, o0 y susilins d

Terminado con la educacion s& procese a la aplicacién des post test donde se mcluyeron las
siguientes preguntas:

« zSabe que es un micronitrinete?

e 3Cudles son los micronutrientes que se les deben suministrar a los nifios de 0.a 5 afos?

¢ 2Cudles son los alimentos que contienen vitamina @, hiero v zZinc?
Con la terminacion del post test se findliza la sesién educativa indagande a las familios sobre los
beneficios que frae la educacion de estas prdacticas y realizando el agendamiento para lo préxima
visita.

8.0bjetivos | 9.Actividades planeadas
— ' 1. Explicacién de la practica numero 03 donde
omover la diverificacidn de o nos habla los generalidades cantidades

diimentacion con la combinacién de suficientes de micronufrientes  (vitaming A, |
alimentos variados, nutritivos, propios de la hierro y Zinc, ya sea en su régimen alimentario o

| regidn y en cantidades adecuadas que mediante el suministro de suplementos.
' permifan el aporte de nutrientes sugerido 2. Explicacién didéctica de coémo crecr un plate
para la edad y estado fisioldgico de Los saludable.

nifios de la vereda la Vueltiada. 3. Aplicacién de pre y post saberes.

10. Evidencias: (Regisiro Fotografico, mdximo 3 fotos represeniativas
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“1.Resumen de aspecios relevantes d dnd:

Se puede evidenciar que la familia Hernandez Burgos manifiestan ogradecimiente en

cuanto a la importancia de manejor temas tan importantes como &l del bienestar de los
MIRoSs ¥ nifcs.

Dar a conocer los beneficios de los micronutrientes en los ninos mencres de 05 anos es de
vital importancia, ya que la fortificacién el desarollo neurolégico, dseo es vital para un
crecimienfo v desarollo del menor.

12.Conclusiones:

Se puede evidenciar gue lg familia presentg un conocimiento deficiente a la hora de la
aplicacion del pre saber, no conoclan ninguno de los micronutrientes, ni de los miltiples
beneficios gque genera, ol finalizar lo educacidn en lo aplicacion del post test se puedo
evidenciar un fuerte conocimiento ya gue de las tres preguntas realizadas se contestaron al
100% obieniendo un conecimiento extenso en la actividad educativa.

En los primeros anos de vida los nifios menores fiene un elevado riimo de crecimiento, porlo
que el hiemo y la vitaming A son extremadamente importantes, en la alimentacion de los
ninos pequenos deberion suministrarse Gcidos grasos esenciales, ya que desempefian un
papel fundamental para un desarrollo visual y neurclégico normal y asi podemos contribuir @
un odecuadao desarrollo en los nifios de la vereda la Vuelticda.

K&fan gu‘gnro‘t P

Nombre del Prufi;ipnul Vo Bo. Jefe Inmediate o Supervisor
FIRMA Karen Sierrd Cargofpety.
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FICHA TECNICA
1.Hora: | 10:30 am @ 12:30 pm
2PREhE de 23 de octubre del 2022
redlizacion:
3.Parficipantes: Familia 02: Luis Alberto Hemdndez
5.Lugar: Vereda |a Vueltiada
Practica No. 04 Desarrollo mental y social del nifio, respondiendo o su
. &6.Temua: necesidad de atencidn, y procure estimularlo mediante lo conversacion,

| - " "o a "
| juegos y otras interacciones fisicas y emocionales apropiadas.

7. Desarrollo de la actividad

Se dc iricio con el solude y la presentacion por parte del eguipo, enfermera jefe v cuxiliar de
enfemmeriq; vy se proceds a la explicacion scbre el desamolle menatal del menor, dando como
principgl fema las pautas de crainza en menor de cinco ghos, se procedea la gpliacion del pre '
test donde se apliacan las siguientes pregunics:

3Qué es desarrollo mental v social del nifio?

sQué fipo de estimulo del desarrollo metal le realiza con su hijo?

sComo felicita usted a sus hijos cuando fienen algun éxito en las tareas educativas?
2Cudles son los conductas de disciplina que les inculca a sus hijose

Terminada o redlizaron del pre test, se procedio a confinuar con las explicacion de desarrcllc en la

| primera Infancia que durante los primeros afics de vida, y-en particular desde el embarazo hasta

[ los 3 anos, los nifos necesitan nutricidn, proteccién vy estimulacién para que su cerebro se desarrolle
~~~orrectamente. Los prograsos recienfes en el compo de la neurociencia aporian nuevos datos
sobre el desarrcllo cerebral durante esta efapa de la vida. Gracias a elles, sabemaos que en |os
prnmeros ones, el cerebro de |os bebés forma nuevas conexiones a una velocidad asombrosa,
durante el proceso de desarolle cerebral, los genes v las experiencias gue viven concretamente,
una buena nutricion, proteccion y estimulacion o fravés de la comunicacion. &l juege y la atencidn
receptiva de los cuidadores influyen en las conexiones neuronales. Esta combinacién de lo innato y |
lo adquiride establece las bases para el futuro del nifio. Con todo, los padres y madres necesitan
fiempo y apoyo para crear un entomo afectugse y seguro que les permita ofrecer a sus hijos los
elementos gue necesitan "comer, jugar v amar” y confribuir a su desarrolle cerebral, confinuamas
con lo Importancia de los actividades de estimulacion temprana, la estimulacidon temprana fiene |
por objefivo aprovechar este contenido de cprendizaje v adaptacidn del cerebro en beneficio del
nino o nifia, mediante estrategios l0dicas suminisiramos un propésito en una serie de provocaciones
repetitivos, de manera gue las conexiones cerebrales resulten de mayor utilidad.

El primordial objetivo consistid en cambiar lg estimulacidn temprang en una préctica agradable
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que vayo propiciando cada vez més la relacion madre-hijo, desarrollande habilidades y destrezas
con calidad y calidez o fravés de los experiencias vividas basadaos en actividades IGdicas
sustentados en el progreso integral. (Barrero & Macias, 2015, 112).

Por medio de una actividad lidica se explicd a los madres y cuidadoras del menor los pautas o |
seguir para un adecuado desarrollo:

1. Las madres y los padres deben pasar mds fiempo con sus hijos. Ellos se desarrolian mejor cuando
sus padres les hablan, escuchan vy juegan con elles. Esto se llama estimulacién adecuada ¥ ayuda
a desarrollar su inteligencia v les da seguridad.

2. Un nifo que se desamolla bien fisicamente crece en talla y aumenta de pese en forma regular.

3. La familia debe compartir actividades con el bebé. aun cuando parezca muy pequefio. Hay
Jue hablarle, reirse con él, abrazarie y mostrarde carifo.
. 4. Tres momentos especicles para el nifio son: cuando toma pecho o come, cuando lo cambian o
cafan y al moemento de domnir.
3. Los nifics necesitan saber que fienen la aprobacion de las personas importantes en su vida.
Aprobarios es aplaudirlos y felicitarlos cuando tienen éxitos; por ejemplo, aplaudirlos cuande cogen
un songjerc o simplemente cuando dicen su primera palabra.
é. Los nifios aprenden mejor a las buenas que a las malas. El castigo fisico, las groserias o los gritos
van en conira del desarrolio del nifio. Puede marcaros para todg la vida.
7. Lieve mensuaimente el conirol del crecimiento y desarrollo del nifio.
8. Todos los nifos necesitan aprender a ser disciplinados. Para disciplinar al nific s& deben tener
| reglas claras y de acuerde con su edad. Por ejemplo: comer en la mesg, dormir a horas
determinadas y recoger los juguetes. Las reglas se ensefian con firmeza, nunca con grites, ni
castigos fisicos. .
En proceso de finalizar el encuentro educativo sobre las generalidades v la importancia de Ias
pautas de crianza se realiza la implementacién del posf test donde re les enirega a cada uno de
los miembros de la famiiia las siguientes preguntas:

&Que es desarrollo mental y social del nifio?

2Que tipo de estimulo del desarrolic metal e realiza con su hijo?

¢Como felicita usted a sus hijos cuando fienen algin éxito en las tareas educafivas?
2Cudles son los conductas de disciplina que les inculca a sus hijos?

& & ©

Damos fingdlidad @ la acfividad educative @ la familia Hemdandez Burgos con lg respectiva
agendamiento de la préxima sesidon educativa,

_8.Objetivos 9.Actividades planeadas

Identificar los indicadores del desarrollo V4 1. Se reqliza la explicacién de las pautas para &l

emocionales, asl como también aprender desamollc contemplando una @ una en los

habilidades sociales saludables v cémo edades de etapas de vida, pre infancia.

enfrentar los problemas que se presenten. 2. Se reqliza un taller didactico con los padres
sobre cudles y como pueden estimular o los
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nifios desde casa.
3. Aplicacion de pre y post saberes.

! i i F

12.Conclusiones:

= 3e puede evidenciar gue la familia presenta un conocimiento escaso en la reglizacién de
pautas de desamollo yo que manifiestan no haber tenido una educocion mas enfocada en
los actividades de desarrollo. al finalizar la educacién en la cplicacion de la encuesta post
test: podemos evidencior un fuerte conccimiento Ya gue de las tres preguntas redlizadas se
contestaron al 100% obteniendo un conocimiento extense en la actividad educativa.
] » Desde lo perspectiva de las relociones interpersondles y lo accién vy porticipacién social, el
propdsito de la educacién de la primera infancia es hacer posible el desarrollo dela
personalidad en el contexfo del gjuste v la coordinacién social. La ensefanza en la nifez
Qyuda a descubiir ko idenfidad de cada nific a fravés de actividades educativas, mientras
forma un ambiente propicic  para el cprendizaje de reglas de vida grupal que incluyen
cooperocion, Ic competencia, el comportamiento, los habitos v las actitudes. & un ideal
_ pera promover el apoyo y el comportamiente cooperativo de los nifios, asi como parg
l promover esfereofioos relacionados con las diferencias de género.

! iﬁf‘m g:';r ra .Jl

Nombre del Profesional Jefe Inmediato o Supervisor
FIRMA, Cargo:

1)



ZT0E 3P LBS1 AU L | LA OPRIGEISS 0 © OPIEIGE ap 0U2003] NS Lo epgajsue §IES 60 A 01433 [P upisaR A afaue @ esed poppie e J00 EJEIIEN PSS OLIEMUID] BIUR|NTES [0 BPESMEIING UgOELLD/UL ] EajENOSIad Sajeg o oquajuneiel)

. il

S friision mrespl ap pupluafi o W I TURA | G - [EeaenmaEomse ] Yeneag e Seonyend es)
Loty K8 na gy Feeputn oo - el §esodutd i Lok s toslion it

o L

3k Tty ke L e, T i vl ] ey iy st

-\:._ [ 3R] vpreian ipaoegrr iqdey presrsion meege,

s ng e ujie japeaipn spaep el

il DU B i 34 G OG-0 Caa T

IEINO[IURAID

1]

LRI Q:GE.K % b e ¥ |FRSOETE| O EopR(, VP W .
: m Bl B THBERE
o|E|q (58 8 1HHLHEIHE
m HE B HEIEE ElZ1B m]a
iy a . 2| B m W WaniEs OEIAIHIY comoaavana || 2|B|52| 5|53 o N SO0 Kk SIHINON M
m g 2 ol2| =282
m mm_ = 2l F B m
m - DN A A00dNE Tavoah s 20 oEUA0 OHANTD
_Uu.._.f_ 1#0 ,_J_.u.,.u o A ,_,;.._r___dcz. o“_._ﬂ.,_.daag
oo _ﬁJo jrHee o ..JE_ BA425 w% J_du e ﬂu._u..u.*wu..: ﬂJ AR __wuwl___i ‘oapslgo
bid OS 1 =P 080N o0y 2RO - Q) - g2 "mr_..u..._ __\_..:.,...__.Q,.v[._ E_&.._E_.__E_ .ﬂ..wﬂ.m:;__ BIUADI
=== : 130 VIdv13H35
Lot . wiiova . T e ———,
il B svrill TVIONANAHIA oy
| Nofsi3h IANVOANT NOD VAIA 301 0SHND ¥Od VIONALSISY 3d OULSIO™N —
ZEL-DH-N-dY pre—— { | IR, TS




3L

i‘cﬁ'ﬁmn

R | | MI-GS-RG-5TS |
— FICHA TECNICA DE FORTALECIMIENTODE ~ [VERSION. 2
e CAPACIDADES APROBACION | 23032022

Lot & il PAGINA e

FICHA TECNICA

1.Hora: 10:30 am @ 12:30 pm

2.Fe::ha” he 01 de noviembre del 2022

realizacion:

3.Parlicipantes: Familia 02: Luis Alberto Herndndez

5.Lugar: Vereda la Vueltioda

| Préctica No. 05 Lieve a los nifios en las fechas previstas a que reciban

- 4.Tema: fodas las vacunas de acuerdo con el esquema establecido para la edad.

7. Desarroilo de la actividad

| Se da inicio con el saludo v la presentacidn por parte del equipo, enfermera jefe v auxiliar de
enfermerna; vy se procede a la explicacion sobre la practica: Lleve a los nifios en las fechas

del pre saber dénde se incluyeron las siguientes preguntas:
= 3Qué enfermedades se previenen con la vacunacion?

» 3Cudles son los beneficios de tener el esquema de vacunacisn compieig?
* zCudles son las vacunas que protegen a los nifios v nifas de padecer rasfriado?

| Terminando la aplicacion de los pre saberes se procese o la explicacion scbre las generalidades de
la vacunacién mencionande como principal objetivo que el programa amplicde de
inmunizaciones (PAl) tiene como objetivo lo eliminacién, eradicacién vy control de lcxs
- =nfermedades inmunoprevenibles, con el fin de disminuir las tases de mortalidad y morbilidad
causadas por esias en la poblacién menor de cinco afios, en Colombia contamaos con =l esquema
de vacunacién regulor mds completo en sur américa, nuesiro esquema nacional ofrece
| completamente grafis 21 vacunas que protegen contra 26 enfermedades altamente transmisioles,
como o son la hepatifis B, la fuberculosis, neumococo, sarampidn, rubeola entre ofras,
| También resaltamos una o una de las enfermedades las cuales los nifics menares de 05 afos estan
expuestos o padecer en caso de no tener al dia sus vacunas:

1. TUBERCULOSIS MENINGEA BCG:

La vacuna BCG esté indicada principalmente para prevenir las formas graves de tuberculosis (miliar
|y meningea) mds comunes en los nifios menorss de 1 aio. s una enfermedad infecciosa causada
por una bacteria lomada Mycobacternum tuberculosis, Es muy contagiosa. Las bacterias entran por
Llos vias respiratorias v llegan al pulmén, destruvendo unas células gue ayudan a combatir

previstas a que reciban fodas las vacunas de acuerdo con el esquema establecido para la edad, |
una vez se refirié el contexto de la seccione educativa se procese a la aplicacién de la evaluacién
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infecciones y se multiplican. Si logran llegar a la sangre, pueden infectar diferentes partes del
cuerpo (huesos, arficulaciones, rifiones, corazén, ganglios, intestinos, efc.); si infectan el tejfido que
cubre el cerebro y la médula espinal (meninges), producen 1o tuberculosis meningeaq.

e ESQUEMA DE VACUNACION
| S& administra en el Recién Nacido en dosis Unica.

. e CONTRAINDICACIONES

aplicacién de la vacuna hasta que el nific alcance los 2,000 grs © 4.5 |bs. Se posterga la aplicacién
~de la vacuna en presencia de afecciones dermatolégices extensas v en actividad. La Vacuna
| BCG es la Unica vacuna contraindicada en nifics con infeccién VIH Sintomatica.

e REACCIOMES ADVERSAS
son raras, el riesgo de reacciones adversas estd relacionado con el exceso en la dosis, malg
técnica de aplicacién y falta de destreza del vacunador. Puede presenfarse ulceracién de gran
dicmetro y profunda, adenopatios de ganglios linfaticos regionales. Todaos estas reaccionas se
resuelven espontaneamente, no es necesario fratamiento o intervenciones quirbrgicas. Muchos de

de cantidades superiores ¢ las indicadas v el uso de feringas con ogujas no recomendadas
2. VACUNA CONTRA LA HEPATITIS B (ANTI-HB)

e INDICACION

(VHB]. Usted puede coniraer esta enfermedad a través dal contacto con sangre o fluidos
—corporales {como el semen, los flujos vaginales v la saliva) de una persona que tenga el virus. Por fal
razon, es imprescindible que el nifio reciba esta vacuna en los primeras 12 horos seguidas ol
nacimiento, ya que se disminuye el riesgo de fransmisién madre - hijo.

Para prevenir la Hepatitis B sobre todo en nifios menores de 1 afc y en los grupos de mayor nesgo
de enfermarse:

Trabajadores de salud

Personas con problemas renales que necasitan de didlisis
Personas que necesitan transfusiones de sangre periddicas
Personas que viven en |las carceles, asilos, otros )

C e R N

e CONTRANTRAINDICACIONES
La Onica confraindicacién es en paciente con hipersensibilidad reconocida ¢ cualguier
componenie de la vacua, o en aguellos que han tenide una reoccién andfidctica

En el Recién nacido de bajo peso de menos de 2000 grs o menos de 4.5 Ibs, debe postergarse la

estos efectos pudieran relacionarse con las técricas de aplicacion: lugar inadecuado, inoculacian |

Es {a imitacion e hinchazén (inflamacién) del higado debido a infaccidn con el virus de la hepatitis B
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[inmedictamente después de haber recibido la vacuna. 10. REACCIONES ADVERSAS Son muy rarcs,
generalmente son locales como: dolor o induracién en la zona de aplicacién, fiebre en las primeras
48 a 72 horgs después de la vacunacion.

3. POLIOMIELITIS

| Bs unct enfermedad causada por la infeccién con el virus del polic, que afecta Ics nervios v causa |

pardlisis total o parcial en las extremidades. Su transmisién puede ser por:

= Contacio directe de persona infectada @ persona sana.

« Confacto con moco o flema de personas infactadas.

= Contacto con materia fecal infectada.
| . v
El virus entra a través de la nariz y la boca, se multiplica en Ia gargonia y en el tubo digestive, para
luego ser absorbido v diseminado o través de la sangre.

4. DIFTERIA

Es una infeccién causada por lo bacterda denominade Cerynebaocterium diphtheriae, que se
propaga a fraves de los gotitas respiratorias, como las gue se producen con la tos o los estomudos
de una persona infectada, o de alguien que porte la bacteria pero que no tenga ningln sintfoma.
La infeccién de garganta produce una membrana de color gns @ negro, dura y gruesa que puede
obstruir las vias respiratorics. Una vez gque ocurre la infeccién, la bacteria produce sustancias

corazdn y el cerebro, causando danos. Los ambientes de hacinamienio, higiene deficiente y falta
de vacunas, pueden favorecer la aparicién de la Difteria.

5. TOSFERINA

s Una enfermedad infecto — contagiosa causada por el bacilo Bordetella pertussis, gue afecta e
aparato respiratorio vy cuyo sintoma tipico es la tos. E confagio se produce direciamente desde la
persena enferma a la sana, por el aire (al hablar o toser]. Los sintomas comienzan como una gripa
comun {secrecion de moco por la nariz, fisbre, estomudos, tos leve, lagrimeo}): con el fiempo (2
semanas), la tos se torma mdas fuerte, con ahogamiento v coler morado - azul en la piel; la persona
. se ve angusfioda y cansada.

6. TETANOS ACCIDENTAL Y TETANOS NEONATAL

Es una enfermedad infecciosa producida por un bacilo llamado Clostidium tetani, muy resistente
en el ambiente, que puede sobrevivir sin oxigeno y sin luz durante muchos afios en lg tiera. El
| tétanos se contagia o través de una herda confaminada con el microorganismo y no se fransmite

de persona a persona. Los sintomas son: ngidez musculor de la mandibula, seguida por rigidez del
Lcuello, dificuliad para la deglucién, rigidez de los misculos del abdomen, sudor v fiebre. La vacuna

peligrosas llemadas toxinas que se diseminan a través de o sangre a ofros érgonos, como el |
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contra el tétanos se aplica a los nifios, a las niflas y o las mujeres en edad fériil de 10 o 49 afos,
para proteger a sus futurcs hijos del tétanos neonatal

7. INFECCION POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE TIPO B (HIB)

Es una de las causas mas importantes de infeccion bacteriana grave en nifios pequedios. El Hib
puede causar variedad de enfermedades, como la meningitis (inflamacién de los capas que
envuelven el cerebro y la médula espinal), infeccién de la sangre, neumonia, artrifls, inflamacién de
lc epiglotis € infecciones de ofras partes del cuerpo; se puede transmitir a través del contacto con
moco © secreciones de la nariz y la garganta de una persona infectada v 105 sintomas pueden
~incluir fiebre, vémito y rigidez de cuello o espalda.

8. DIARREA POR ROTAVIRUS

Es uno infeccion intestinal producida por el virus del rotavirus, que cousa diarreas severas, con
mayor frecuencia en bebés, nifios y nifias pequefos. Suele estar acompanada de vomito y fiebre v
puede fraducise en deshidratacién. La vacuna confra el rotavirus no previene la diareg
provocada por oiros gérmenes.

9. NEUMONIA, MENINGITIS Y OTITIS CAUSADAS POR NEUMOCOCO

El neumococo es un bacteria que se diseming a través del contacto con personas que estan
infectadas o con personas que no estan enfermas pero que portan la bacteria en la parte posterior
de la nariz. Las infecciones por neumococo pueden ser leves o graves. Las mdés comunes son
infecciones de oido {ofitis), sinusitis. neurmnonia, infeccién de tode el cuerpo (sepsis) e infeccién en
los capas que envuelven el cerebro v la meédula espinal (meningitis). Los sintormas comienzan con
una gripe comuon y se agudizan de acuerdo a la zona afectada

10. INFLUENZA

Es unc enfermedad respiratoria fransmisible causada por el virus de la influenza. Se habla de
influenza estacional, ya que se presenta todos los afios, principalmente en los meses de lluvia. Este
| virus fiene ko copacidad de cambiar de forma, lo que hace gue las defensas que las personas
desarollan para combatir el virus dejen de ser Ufiles; es por ello gue cada afo se desarrollan
yacunas nuevas y distintas para combatir este virus. Los sinfomas camesponden a los de un resfriado
comun y son fiebre, dolor de cabeza, dolor musculer intenso, cansancio intenso, tos seca, ardor o

dolor de garganta y congestion nasal. En los nifics se puede presentar ndusea, vémito y diarreaq,
més frecuentemente que en los adultos.

11. SARAMPION

Es uno enfermedad muy contagiosa que se fransmite @ través del contacto directo con una
_persona infectada, o bien por el aire, con las gotitas o diminutas secreciones expulsadas al hablar,
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Es una infeccidén contagiosa que causa un agrandamiento doloroso de las glandulas salivales.

Laudicion vy problemas del corazén. Esta enfermedad se framsmite entre personds a fravés de

estornudar o toser, v que tienen capacidad para fransmitir determinadas infecciones. Bl sintforna
mas caracteristico del sarampién son las manchas de Koplik, que son unas manchas Blancas en el
Interior de la boca, en el drea de las mejillos. Estas aparecen a los cuatro o cinco dias desde gue se
inicia la enfermedad. Esta enfermedad también se acompana de fisbre de hasta 40°C, secrecion
nasal acuosa, malestar general, sensibilidad a lo luz, tos seca vy ojos llorosos; posteriormente
aparecen unas manchas de color rojizo defrds de las orejas que se diseminan por brazos vy piemas
inicicimente, hasta el abdomen y la espalda.

12. PAROTIDITIS O PAPERAS

Aunque la enfermedad puede ocurir a cualquier edad, en la mayoria de los casos afecta a nifios
y adolescentes enfre 5y 15 cfios de edad. La enfermedad no es frecuente en menores de 2 arics. _
Iniciaimente aparece dolor, inflamacién y endurecimiento entre el lébule de Ia oreja v la andibula; |
si No se cuida adecuadamente puede tener complicacionss en ofros arganos, como los testiculos,
senos, ovarnios, membranas del cerebro, corazén y articulacionss.

13. RUBEOLA Y SINDROME DE RUBEOLA CONGENITA

Es una infeccidon contagiosa que produce sintomas leves, comoe malestar general, fiebre,
enrcjecimiento de los ojos, dolor de garganta, inflamacién de los ganglios del cuello, dolor en las
arficulaciones v erupciones de color rosdceo en o piel que se inician en la cabeza v progresan
hacia los pies, haciéndose més intensas en el tronco; no provocan rasquifia ni molestias v suelen
desaparecer en pocos dics. La rubeola es menos contagiosa que el sarampidn y muchos nifios
nunca llegan a contagiarse. No obstante, la rubeola es grave, sobre todo parg las mujeres
embarazadas. Una mujer infectada durante los primeros 4 meses de embarazo puede abortar, dar
@ luz un bebé muerto o con defectos congénites, como pérdida de la visién, perdida de lg

astomudos, tos o el contacto con superficies v objetos contaminados {pafivelos, vasos], o con las
manoes.

14. FIEBRE AMARILLA

Es una infeccién transmitida por el mosquite Aedes cegypti, que picar, si se encuenira infectado,
transmite el virus @ los humanoes. Esta enfermedad es muy letfal; soleo se han conocide pocos casos
de personas gue han padecido esta enfermedad y han sobrevivido. Los sintomas son doler de
cabeza, dolores musculares y arficulares, fiebre, sofoco, inapetencia, vémito y color amarilio en la

piel por el dano del higado; iguaimente, dafio en rifiones, corazén, hemorragias (pérdida de
sangre), perdida de lo conciencia v coma.

15. HEPATITIS A

£s una enfermedad muy contagiosa, que produce la imitacién e hinchazén (inflamacién) del
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| higado debido @ infeccién con &l virus de i hepatitis A. Este virus se encuenira sobre todo en la |
| materio fecal v la sangre de una persend ‘nfectada, aproximadamente de 15 a 45 dics antes de
|qu_e se presenien los sintomas durante lo primera semana de la enfermedad, La fransmisidon
ocure cuando se comen o beben dlimentos ¢ agua gque han sido contaminados por materia fecal |
| infectada: asi misma, st una persona con hepatitis A no se lava [as manos apropiadamente después
| de ir al bafo y toca ofros objetos © alimentos, puede transmitir la enfermedad. Los sinfomas
cofresponden @ orna Oscura, tafiga, inapetencic, fiebre baja. nauseas, vOmiio, materia fecal y l
| color de piel amarillos, dolor en la parte superior derecha del abdomen. |
|

; _ |
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para mayor informacion acercate al area de Vacunacion
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| e« Los vocuncs previenen enfermedades que, €N SU qusencia, podran causar graves |
| problemas de salud, discapacidad permanente O incluse la muerie. Cada afio se vacuna a |
| cientos de milones de personas de todo el mundo para orotegerics ge gnfermedades |
| graves. |

|« A diferencia de un tratamiento para curar UnG enfermedad, las vacunas generalmente s&
| administran @ personas sanas para evitar que enfermen. Por lo tanto, los beneficios a largo |
| plaze de vOCUNQrse pueden no ser svidentes inmediatamente.

e |

« la vacunacion es doblemente importante ya que protege directamente o cada persona
| vacunadag, pero también protege de forma indirecta al reste de la poblacion. Cuantas mas |
personas se vayan inmunizando, menor probabilidad habra de que el resto (en particular los
| mds vulnerables a padecer enfermedad grave

| El programa ampliado de inmunizaciones busca la proteccion de toda la comunidad gue presenta |
mayor riesgo de enfermar COMo lo son:

e Nifios menores de 6 anos |

i Adultos mayores de 60 anos |

‘s Mujeres en estado de embarczo .

| . Nifcsde$a 17 afios |

| Finalizando la explicacion de la infografia se procese @ la aplicacion de post test donde se incluyen
| las siguientes pregunias: |
|

| « 3Qué enfermedades se previenen con I vacunaciong |
. s 3Cudlesson los beneficios de tener el esquema de vacunacién completo?
| s 3Cudles son las vacunas que protegen ¢ los Nifios Y nifics de padecer resfiado? |
| Dando finala actividad educativa se recliza €l cgendamiento de la préxima intervencion de (as 18|
practicas, tambien se concluye gue lgs conocimientos adguindos son extensos ya gue se evidencia |
que el 100% de |as respuestas realizadas en el post test fueron contestadas satisfactoriamente.
'8.0bjetivos 9. Aciividades planeadas |
| . — |« Se brindd educacion a la familic sobre las
| E:[‘éigﬂﬁi;”cﬂ:i: 'ENS"'EU?:IE& fcgg"'?; | generalidades de lo vacunacién por medio de |_
: : P : una  infografic  enfocdndonos €N las |
estrategia AIEP! de la vereda la Vueltiada .
sobre como prevenir enfermedades en | enfermedades que previene o tenex e}
x esauema completo de vacuna ion.
| todos las etopes de la vida a causa de o Sl g

: 4 e Se redizé la verficacion del coamst |
k r W !

| patclogias preven bles por la vacunacion. || comprobando que fodo su esquemd gstuviera |
|

completo, también se recordo la préximg_cita |
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de vacunacion.
= Se aplicd las encuetas de pre y post sabersas.

11.Resumen de aspecios relevantes de la actividad:

{

= 3e pudo evidenciar el compromise con la actividad de la familic va que pariciparon de
manera acfiva en toda la sesidén educativa.

e Se hize la verficacién del camet de vacunacién de todos los miembros de la familia para asi
garanfizar una adecuada inmunizacion del nicleo familiar.

12.Conclusiones:

Se puede evidenciar que la familic Herndndez Burgos presenta un conocimiento deficients a Ia
“hora de conccer el esguema de vacunocién ya que refieren no haber leide nunca el camet de
vacunacion, aungue se ve reflejade que los nifios cuentan con el esquema de vacunacion
completo, pues solo disponicn @ cumplir con la fecha que fueron citades actividad educativa.
también se concluye gue los conocimientos adguiridos son extensos va que se evidencio que &l
100% de las respuestas obtenidas en el post test fueron contestadas satisfactoriaments.

Se vio reflejado el efecto positivo en las familias de la vereda la Vuelfiada por medio de Estrategias
orientadas a la modificacién de conocimientos, actitudes v practficas de la poblacién, en relacian
g la vacunacidn a fravés de la produccién de matericles educativos audiovisuales v o
participacion social, tomando como base la comunicacion interpersonal v grupal.

Koo Sieee favate

Nombre del Profesional Jefe Inmedidto & Supervisor
FIRMA Cargo: Q‘E@-\MS‘RI‘L
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1.Hera: 10:30 oma 12:30 pm
SROENS. de | 09 de noviembre del 2022
realizacién: |
3.Participantes: | Familia: 02 LUIS ALBERTO HERNEDEZ
. 5.lugar: Vereda la Vueltioda
J Prdctica No. 7. Proteja ¢ |os nifios del dengue y la malaria asegurdndose
&.Tema: que duerman con mosquiteros tratados con insecticida,

| 7. Desamrollo de la actividad

Se da inicio con &l salude y Kk presentaciéon por parte del equipo, enfermera jefe v auxiliar de
enferrmeria; v se procede a lg explicacion sobre la practica: Proteja a Ios nifics del dengue v Ia
malaria oseguréndose que duerman con mosquiteros tratados con insecticida, ya expuesto el
tema q tratar se continua con la aplicacion del pre test; donde aplicaron s siguientes pregunias:

+ 35abe gque es dengue?
e 3Sabe qué esla malaria?
« :Comose previene el dengue y la malaria escriba?

| Se procedid gl inicio de lo educacion donde por medic de carteles lusirativos se explicd aue:
1. LA MALARIA:

la mecloria es una enfermedad causada por
protozoarnos del género Plasmodium:

P. falciparum
P. vivax '
P. malorice
F. ovale

P. Knowlesi

b e R U R

' Los pargsitos del género Plasmodium son fransmitidos al hembre por mosquitos hembras del género
Anopheles.

Transmision

La fransmisién puede ser:
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| ¥ Vectoral: el Anopheles infectado, ol picar, inocula los esporozoitos, forma infectante del
' pargsio.

v Incculacién directa de glébulos rojos infectados por via fransfusional © casual por pinchaizos
con jeringas contaminadas.
Transmision vertical: de una madre infectado gl feto.
Tres de los pargsitos causantes de malaria son encontrados exclusivamente en humanos: P.
falciparum, P. vivax y P. ovale. El P. malariae s encontrado también en simios africanos

< Q

Sintomas de malaria no complicada

=g malang ne complicada se define como la malana sintomdtica sin signos de severdad o
wvidencia de disfuncién de un drgano vital.

A continuacion se explica la evolucién de la sintomatologia:

Primeros sintomas
¥ Dolor de calbeza.
v'  Debilidad
v Fatiga
v" Dolores en articulociones y misculos.
v Malestar abdominal.

30 minulos:

v escalofrios, frio intenso y progresivo seguido de tembilor inconirolable.
& - 8 horas

v Periodo febril

v'  Temperatura por encima de 38 grados.
v Sudoracion profusa

v La temperaturg baja a 36.8 grados.

Después de 8 horas

v Pericdo asintomético

Malaric con signos de peligro |

: : : ; s iz . : |
Es el paciente que presenta signos clinices o hallozgos porasitolégicos gue Indicon rigsgo de una |
complicacion. En tode paciente con malaric gue presente signos de peligro se debe decidir si se

| inicia el fratamiento antimalarico en forma embulateria u hospitalaria.
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Malaria complicada

LCRRAN

v
v

v

|
Si son usados medicamentios inefectivos o si el fratamiento se retarda en su inicio (especiaimente

en malaria por P. falciparum] lo carge de pardsites aumenta vy puede desencadenarse unc
malaria complicada.

En pocas horas puede progresar a una enfermedad grave con:

Acidosis metabdlica
Anemia severa
Hipoglicemia

Falla renal aguda.

Edema agudo del pulmon.

En este estado, si se recibe tratamiento, 1o letalidad es de 15 - 20%. Si no se tfrota, o malario
complicada es casi siempre fatal.

Tratamiento de malaria en menores de 2 afios

Una dosificacion exacta es particularmente importante en infantes.

Los infantes son mds susceptibles o vomitar ¢ regurgitar el medicamento que los nifos
mayares o los adultes.

Las madres deben ser advertidas sobre técnicas para la administracion del medicamento v
sobre la importancic de administrar la medicineg de nuevo si ésta es regurgitada
inmediatamente.

La Clindamicing no debe ser usada en ninos menares de un mas de vida.

i Qué es el dengue?

Es una enfermedad viral aguda gue puede afectar a
personas de cualguier edad. especialmente nifos y
adultos mayores, cousada por un virus fransmitido a
fravés de lg picadura de mosquitos infectados (Aedes
aegypti)-
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' Los mosquitos del dengue se presentan en zonas urbanas con alfifudes inferiores a 2200 metros |
| sobre el nivel del mar, ponen sus huevos en depdsitos de agua limpia como albercas, floreros de
plantas acudfices. llantas. baldes de agua v cualquier recipiente que esid a la intemperie y que
puede almacenar agua.

;Como se transmite?

- Es una enfermedad viral caguda gue puede afectar a personas de cualguier edad, especiclmente

nifics y adultes mayores, causada por un virus fransmitido o través de la picadura de mosquitos
infectados (Aedes aegypti).

.05 mosguitos del dengue se presentan en zonas urbanas con alfitudes inferiores a 2200 meiros

sobre el nivel del mar, ponen sus huevos en depdsitos de agua limpia como alberccs, floreros de

plantas acudticos, lantos, baldes de agua y cualquier recipiente que estd a la intemperie vy que
puede almacenar agua.

iDénde se cria?

Lugares de reproduccion del mosquite:

Lavaderos sin mantenimiento
Fuentes de agua

Floreros con agua

Botellas

Lianics

Materas

Latas vocias

LRSS ANS

intomas del dengue:

Se explica que &l dengue se caroctenza por: Fiebre, dolor en los huesos v dolor de cabeza, dolores

en las ariculaciones, pérdida del apefito v delor detrés de los ojos. Hay unos sinfomas que son de

aloma. como decgimiento mayer, permanencia de fiskbre, sangrade en las encias, en la orina.
moretones en la piel v dolor abdominal persistente.

{Qué hacer en casc de tener la enfermedad?

¥ Noauto medicarse
¥ Ingerirabundante liguido
¥  Acudirinmedigtamenie g la institucion de salud

Recomendaciones para entidades teritoriales
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¥ Todos los entes temitorigles en situacion de brote deberdn implementar plan de
contingencia para el control de brotes y epidemias de dengue en Colombia 2011 segin
los lineamientos establecides.

¥v' Dar confinuidad ¢ lgs actividades relocionadas con la vigilancic y control del evento,
haciendo enfasis en:

v lLas acciones de vigilancic epidemiolégica intensificada [nofificacién inmediata de
casos graves en el nivel temitorial y de casos fatales al nivel nacional).

¥'  Redlizar y remifir las unidades de andlisis de casos fatales.

v Cumplir los ineamientos de |a vigilancia virologica del dengue.

v Garantizar la confirmacion del 100% de cases de dengue grave (suero) y fatales (tejidos
y suero) con la toma de muestras.

v Implementar el monitoreo mensual de los indicadores de la vigilancia del dengue [ver
protocolo de vigilancia) en el nivel municipal.

¥ Redlizar vigilancia entomelogica, intensificar acciones de control vectorial teniendo en
cuenta la guia de gestidn para la vigilancia entomolégica y control de la fransmision del
dengue e informar a la comunidad riesgos v medidas de prevencion de la enfermedad.

v Garantizar el cumplimiento de la guic de atencidén integral del paciente con dengue
vigente, teniendo en cuenta los grupos de riesgo, la estratificacion mencionada en |
dicha guia y garantizande una sospecha diagndstica, fratamiento adecuado segin la
fase de enfermedad en lo que se encuentre el paciente y seguimiento evitando que los
casos evolucionen a formas graves imeversibles de lo enfermedad.

| Recomendaciones para la comunidad (prevencién)

| Para prevenir el dengue se deben evitar los depésitos de agua que sirven de criadero para los
' mosquitos con el fin de disminuir la reproduccién de los mismos. Para esto se debe:

v
v

v
W
o

Cambiar frecuentemente el agua de los bebederos de animales v de los floreros.

Tapar los recipientes con agua, eliminar la basura acumulada en patios v areas ol dire libre,
glimincr llantas © almacenamiento en sitios cerados.

Utilizar repelentes en los Greas del cuerpo que estdn descubiertas

Usar ropa adecuada camisas de manga larga y pantalones largos

Usar mosgquiteros o toldillos en las camaes, sobre todo cuando hay pacientes enfermos para
evitar que infecten nuevos mosquites o en los lugares donde duermen los nifios.

Lavar y cepillar tangues v albercas

Perforar los llantas ubicados en los pargues infantiles que pueden contener agues
estancadas en episodios de lluvia.

Rellenar con fiema tanques sépticos en desuso, desagies y letrinas abandonadas.

Recoger basuras y residucs sdlidos en predios y lotes baldios, mantener el patio limpio v
parficipar en jomadas comunitarios de recoleccion de inservibles con octividodes
comunitarios e intersectoriales.
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.

Terminada la educacion se procese nuevamente a la aplicacion del post test donde se aplicaron
las siguientes pregunics:

= gSabe que es dengue?
» 3Scbe qué es la malaria?
¢ »CoOmo se previene el dengue vy la malaria escriba?

arminada la sesién de preguntas. se procese a hacer terminacion se la sesién educativa v
programacién de la proxima intervenciéon. Se don las gracias por la atencidn y el fiempo
empleado.

8.0bjetives | 9.Actividades planeadas

« Se brindd educacién a lo familic sobre como
eliminar los criadercs de agentes que puedan
Educar a los familios de la vereda la trasmitir el dengue vy lg Malaria por medic de |
Vueltiada con respecto ¢ la identificacién carteles alusives v una infografia.
y eliminocién de cricderos de vectores Se hizo la respectiva verificacion en tanques de
trasmisores de Malaria y Dengue. depdsitc de agua y desechos de basura parg
la identificacion de criaderos.
e Se aplicd las encuetas de pre y post saberes.
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10. Evidenciaos: (Regisito Fn_fuga‘&ﬁcn. mdximo 3 fotos representaiivas

. 5 Pasos para tliminar triaderos
de mosquitos transmisores de
Enfermedades @
0 = ==
- Al gt ==
s 8l $ Ao
== = Ly R
| e ’ — -
11.Resumen de aspecios relevanies de la aclividad:

Se pude evidenciar el compromiso ccn la actividad de la familia ya que perticiparon de manerg
activa en toda la sesidn educativa.

$e reclizo la verificaciéon en tanques de agua vy depositos de basura la identificacion de criaderos,
asi como la identificacion de agentes frasmisores de la enfermedad.
12.Conclusiones:

Se pusde svidencior que la familic presenta un conocimiento emplico @ la horg de
concocer e identificar los criaderos y eliminacién de los mismo, en la aplicacion de post test
se evidencio que sus conocimientos fueron mas claros por ellos contestaron un 100% las
preguntas aplicadas, dando como resultado un conocimiento exienso.

Se crienté a la familia sobre 1os enfermedades producidas por los vectores que conviven con
la comunidad donde no se lleva ¢ cabo una adecuada vigilancia, dichas enfermedades
son producidas a causa de la mala educacion sanitaria y mala higiene.

La comunidad no toma conciencia de lo peligrose o mortal gue puede ser, sin saber, que
can un adecuado habite y calidad de vida, dichas enfermedades podrian evitarse.

Kﬁ[zﬂ gfgrrm

Nombre del Profesional
FIRMA

Jefe Inmedialo o Supervisor
Cargo: QLI
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1.Hora: 10:30 am o 12:30 pm
ERAeAg de | |5 ge naviembre del 2022
realizacidn:
3.Participantes: Familia 02 Luis Alberto Hemdandez
- &.lugar: Vereda la Vuelliada
s.Tema: Practica No. §. Mantenga una adecuada higiene oral.

7. Desarrollo de la actividad

Se da inicio con el saludo v la presentacién por parte del eguipe, enfermera jefe v aquxiliar de

enfermeria, cdontologa y auxiliar higienistc y se procede ¢ la explicacion sobre la practica:
Mantengo una adecuada higiene oral, dado que se cité a todos las fomilias seleccionadas a un

jornada de salud oral, dando la explicacién del tema a fratar se inicia la intervencion con la
aplicacién del pre test, donde se aplicaron las siguientes pregunias:

« sPorque esimportante la salud bucal en los nifios?
e 3Poro gué sirve la ceda dental?
» 3Sisale sangre de las encias se debe acudir al médico?

Dande continuidad a la jornada de salud oral la Odontdloga hace un énfasis en que la canes.
gingivitis v mal oclusiones son patologias crales que presentan los niNos y se han convertido en
problemas de salud piblica mundial y afectan cada nifio. La caries es un proceso localizado de
| origen multifoctoricl que se inicia después de la erupcion dentaria, determinando &l
~“eblandecimiento del tejido duro del diente y que evoluciona hasta la formacién de una cavidad.

| La gingivitis es el inicio de la enfermedad periodontal. Lo enfermedad periodontal &s la inflamacién
e infeccidn que destruyen los tefidos de soporte de los dientes. Esto puede incluir las encias, los
ligamentos periodontales y el hueso. Se explica los beneficics aela Higiene oral, la buena higiene
bucal proporciona una tocao con un aspecto y olor saludables.

| Esto significa que:

v Sus dientes estén limpios y no hay restos de alimentos

v Las encias presentan un color rosado y no duelen o sangran duranfe el cepiliado o la
limpieza con hilo dental '

¥ H mal gliento no es un problema constante

Se enfafiza de manera didactica que si las encias duelen o sangran durante el cepillado o la
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limpieza con hilo dental, o usted sufre de mal aliento persistente, visite a su odontdlogo. Cualguiera |
| de esias infecciones indica un problema. Sy odontélogo o higienista 1o ayudorén a desaroliar |
| buenas técnicas de higiene bucal y le enseparén o detectar las arecs que demandan una |

| atencidn especial durante el cepillado y la limpieza con hilo dental. De igual manera se hace |

| anfasis en las siguientes recomendaciones: |

| v Duranie lo gesiacion debe procurarse una buena alimentaciéon diaria, un bajo consumo de |
azicares, carbohidratos, sal, y grasas, asi como de té v café, porque reducen la absorcion

| de micronutientes como &l hierre y ZinC. importantes durante la gestacién y la lactancia.

| ¥ El consumo de calcio, ademads de hiemo y acido t&lico durante el embarazo y hasta el sexio
mes de lactancia, ayuda d disminuir los calambres, Y consumir productos lacteos en I
noche [yogur o lechel, antes de acostarse, ayuda a evitanos. Ademds, reduce el riesgo de

| complicaciones hipertensivas, como la oreclamsia y eclampsia ¥ permite que &l bebé |

| pueda nutrirse de ese calcio durante su desarrollo, fqvoreciendo la formacion de hussos v |

dientes. |

|« Asistir desde el primer wrimestre o los coniroles prenatales, incluyendo la consultd |

| odontologica, contribuye a detectar oportunamenie stuaciones que afectan el embarazo, |
el parfo y al bebé, d controlar los riesgos, a atender las necesidades para reduci

| complicaciones y favorecer el mantenimiento de buenas condiciones de salud bucal e |

| higiene [minimo una consulia, en codo fimestre del embarazo). |
v En la consulta odontolégica, 105 profesionales {odontdlogos ¥ auxiliares de solud bucal)

| deben orientar a la madre sobre todos los cuidados bucales gue debe fener para ellg vy su |

| bebé, hacer los tratamientos que sean necesarios y los coniroles regulares. |

| Primeros sels meses o antes de la erupcién de los primeros dientes |

v Limpiszo y masojes de las encics del nino |

L v Limpie las encics de su bebé con un pafho previamenie hervido o gase: humedezcalo y

| limpie delicadamente de aniba hacia abgje masajgando suavemente las encias paséndola |
de cinco a diez veces y de derecha @ izguierda.

| /S sale sangre de las encias se debe acudir inmediatamente al medico.

| v Evite comparir alimentos o elementos de su boca a la boca del bebe. Las bacterias de lo

saliva de la persona adulta se propagan en la boca del bebé duranie lo orimera dentficion y |
| asi surge la caries. |

| Después de la erupcién del primer diente |

| v Procure asistir a la primera consulta odontolégica para gue aprenda los metodos preveniivos |
v de higiene oral. |
| v Para aliviar las molestfias de la salida de los dientes, dé un rasca encias de caucho, un pano |
| previamente hervido y humedecido en agua fria o algin fipo de legumbre limpia y grande
[zanchorig) para evitar gue sé la tfrague.
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| Desde la aparicién del primer diente hasta la salida total de los dientes temporales o de leche |
| {aproximadamente dos @ fres afios). |

| El cepillado de los ninos es responsabiiidad de las personas adultas, por eso: |

| v/ Lavese las manos muy bien antes de iniciar la limpieza de la boca de los nifos. |
| o Acueste al nifio en sus piernas para que pueda tener mayor visibilidad de los dientes.
| v Tome seda dental y pésela por cada uno de los dientes desde la Oltima muela al centro. Sin |
hacer mucha presion deslicela suavemente desde la base de las encias hacia afuera.
L v Luego cepille los dienfes de su bebé con cualquier cepillo pequeno sin mojaric y can una |
crema sin fldor. Apligue una peguefia cantfidad de crema, del tamafc de una arveja. Sino |
| fiene crema sin flior no la use.
v Primero se cepillan ios dientes por la cara exiemag, digz veces por cada cara del diente; |
| luego hagalo enla parte intemay tamnine por la parte de encima de los dientes y muelas.
] v limpie finalmente la lengua del nifio con el mismo cepilio, paséndolo con cuidade de no |
| sstimular el vémito, hasta que quede rosada.
Después de la Ofima impieza en la noche, no dé mas alimentos a su bebé, solo agua. |
5 al mifio le da miede la cepillada, puede darle un espejo parc gue ved como se realiza | |
| limpieza y asi genere un espacio de confianza y amor con su hijo. |
| v Visite al odontéloge cada seis meses como minimo, o menos si el odontdlogo lo cree |
necesario.

b

'|| Dada lg terminacion de la explicacién de la Odontéloga se procedid o realizar el post fest a cada |
miembro que asistié a la jornada de salud oral, terminada |a sesion de preguntas, s& procese a o |
reqlizacion de la valoracion por parte de la odontdloga de manerc individualizada, terminada ia |

valoracién individual se hace programacién de la préxima intervencion. Se dan las gracias por la
“~atencién y el iempo empleado. |

[8.0Objefivos [ Aclividades planeadas |

| et
lograr _con  capaciiacionss  deé |, g odontéloga Dindo educacién sobre  las
promocién y prevencion en Salud

|
|
g e pautas de una @ adecuada higiene ord| por|
| E,I’;‘S:G; lgmgfm!?nimgri:cr?fis mdg:if‘ dlz | medio de una material didacta e infografias.
|r 99 Rl 1 P | + Se realizo la valoracién de salud bucal de forma
aparicion  de  canes, enfermedad |

|peﬁadcnm1 y fluorosis dental de los ndividuol en cadd Uno ge: o8 Thds

nid o e [ veredaria Vusthiad seleccionados en la esirategia AIEP! |
A oy d ereda lo Vueltiada. | . se aplicé los encuetas de prey post saberes. |

| 10. Evidencias: (Regisiro Fologrdfico. mt’:ﬂmlu 3 fotos representativas |
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: 17.Resumen de aspectos relevantes de la actividad: _

| « Se pudo evidenciar &l compromiso con la actividad de la familia ya que parficiparon de ||
manera activa en foda la sesion educativa.

| » Se realizéd la valoracion en cuanio @ la higiene oral de cada uno de los nifios seleccionados |

| en lo aplicacién de la estrategic AIEEl asi como también lo aplico flior de rnr:merc:|
individualizada. .

|

12.Conclusiones: |

e Cuidar lo higiene bucal en los nifos es igual o mds importante que la de los adultos, porque |
durante los primeros anos de vida se adquiere el
habito de su mantenimiento gue garantizard gue se mantenga el cuidado de los dienfes

cuando los nifios crezcan. Por €50, No podsmos olvidar su importancia y se debe frabagjar |

| para gue los més pequenos fambien consideren importante la impieza bucal, esc significa |
, ser una gente de cambio, educar, informar de una manera eniretenida. |
« Como grupo esta actividad ha sido muy reconforfante, porque de algun amanera logramos |
' nuestro objetivo, conseguir que la higiene bucal en los nifos se convierta en unjuego
‘ airactivo y constructivo para efles, con el que comprendan I importancia de cuidar sus |
| dientes y de maniener el hébito cuando sean mas mayores. J

Klrm gﬂarrﬂ’k ﬁﬂﬁ(ﬂ %
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1.Hora: 10:30 am ¢ 12:30 pm
“fecha € | 21 de noviembre del 2022
realizacion:
3.Participantes: Familia 02: Luis Alberto Hemdndez
S.Lugar: Vereda la Vueltiada

Practica No. 12 Administre a los nifios enfermas el tratamiento CQSEro |
_| 6.Tema: apropiado.
|

7. Desarrollo de la actividad

Se da inicio con el saludo y lo presentacién por parte del equipe, enfermera jefe y auxiliar de
enfermeria, se procede a la explicacién sobre o pracfica: Adminisire a los nifios enfermas el
tratamiento casero apropiado, procediendo a la sustentacién de la orden del dia se procede g la
aplicacion del pre test donde se incluyeron las siguientes preguntas:

* 3Qué remedios caseros le da a su hijo cuando fiene fiebre?
» zQue medidas foma cuando su hijo fiene gripa?
» 3Cudles son las recetas caseras para la diarea?

' Terminado la aplicacion de la encuesta se explicacién de manera did&ciica por medic de ung
infografia vy la sociclizacidn de la ruta de atencidn de la EDA ¥ IRA. Las Pautas a seguir ante cuando
el nino enferme:

1. Un nifio se debe llevar inmediatamente a |a institucién de salud mas cercana, §i presenta
alguno de estos signos:

no puede marnar o fomar liquidos.

vomito todo,

fiene convulsiones, estd como dormida o dormido y no puede despertar;
si tiene respiracién rapida o dificultod para respirar.

2. §i el nifo tiene diarreq, incremente I ingesta de liquidos sin interumpir la lectancio o su
alimentacién diaria.

3. Si el nifio tiene tos, suministre més liquido y alimentos.

4. 3 el nific tiene fiebre, suministre mas liquidos: siga dlimentandolos y no los abrigue
demasiadoe. Dele una dosis de acetaminofén para bdjer la fiebre. Si es jorabe de 125 mgs
por 5 cc, suminisire la mitad del peso del nific en millitros. Si es en gotas, suministre dos gotas
por cada kilo de peso del nifio.
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' Recetas para la deshidratacién |

Nota: A los nifios menores de dos afios: 50-100 ml {un cuarto a media taza) de liguido. A los
nifios de dos a diez afios: 100-200 ml (de media @ una tazal. A los nifios mayores o personas
adultas: tanto como deseen.

L8

2. Recefc g base de arroz tostado:

Cuidados en el hogar para la diarrea:

Receta a base de papa: '
Ingredientes: dos papas de tamafio mediano, media cucharadita tintero de sal, un lifro de
agua. .
Preparacion: se pelan y se pican las papas, se ponen en una olia con un litro de agua y |
media cucharadita tintero de sal, se pone a cocinar durante media heora, se licta, se deja
enfriar y se le da al nifie. Debe insistise en que debe ser muy cuidadoso en la medida de la
sal.

Ingredientes: ocho cucharadas de arroz, media cucharadita de sal, un litro de agug.
Preparacién: se tuesta el aroz en un sarén, sin agregar grasa, cuando esté tostado, se
muele. Se ponen en una olia ocho cucharadas soperas rasas del polvo de amroz tostado, un
litro de agua y media cucharadita tinteroe de sal. Se cocina durante guince minutos, se dejc
enfriar y se le da al nifio.

Receta a base de platano

Ingredientes: medio platano verde, un litro de agua, media cucharadita fintera de sal
Preparacién: se pelo y se pica medio pléatano verde, se pone en una olla con un litro de
agua y medic cucharadita fintero de sal, se cocina durante media hora, se licta, se dejo
enfriar y se le da al nifio.

Diarrea

Se le debe dar ol nifo maés liquide de lo habitual para prevenir la deshidratacion,
preferiblemente leche materna o sales de rehidratacion oral [SROJ: disuelva un sobre de SRO
en un litro de agua friag, hervida.

No se les deben suministrar bebidas con alte contenido de azucar, como los refrescos muy
endulzados, los bebidas gaseosas, los bebidas hidratantes para deportistas v los jugos de
frutas preparados industialmente.

También deben eviiarse los purgantes v esiimulantes como el café y las infusicnes de hierbas
como la manzanilia.

Se les debe suministrar agua combinada con alimentos como QrrozZ y papa, de preferencia
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6.

con sal. Otra pesibilidad es dar agua y galleta solada & pasa bocas como rosquitas gue
contienen almidén v sal.

En nifios menores de dos meses:

» 3¢ debe mantener o lactancia matemna exclusivo, es decir, no suministrar ningln otro

alimenic disfinto g la leche materna.

Tratamiento casero apropiado para la fiebre

~Cuidados en el hogar para la fiebre:

Dele mas liguido de lo habitual.

El uso de medicamentos para bajar la fiebre debe ser considerade en nifios gque se observan
deprimides, incémodos © no se observan bien. §i ese es el caso, suminfsirele acetaminofén
(la mitad del peso del nife en mililitros).

Si el nific a pesar de lo fisbre se aprecia bien, no es necesario suministrare medicamento
para bgjar la fiebre.

Si el bebe es menor de dos meses, se debe continuar con la lactancia matema exclusiva.

Tratamiento casero apropiado para el resfrio

Cuidados en el hogar para el resfrio:

Se debe evitar el contacto con fumadores; no debe existir humo de cigorrillo dentro del
hogar donde viven nifics.

e debe evitar el contacto con personos con gripa. Si esto no es posible, los enfermos deben
lavarse las manos antes de tener contacto con los nifios y usar tapabocas.

Si el bebé es menor de seis meses, fiene flemas y 105, debe tomar leche matema
exclusivamente. Si ya no esté lactando debe torar mdés agua.

Para aliviar la tos y el dolor de garganta dele a su hijo bebidas arométicas o té. Si es mayor

de dos anos de edad puede administrarie miel.
Mantener fosas nasales destapadas, administrando con frecuencia suero fisioloégico por

ambas fosas nasales y impiando los secreciones de la nariz.
Evitar el exceso de ropa y cubrir boca v nariz del nific con una bufanda, cuando va ¢
cambiar de temperatura, principalmente en las mafianas v &n las noches.

' Hay que ensefiar alos nifios y sus padres que al toser v estarnudar lo hagan de |a siguiente manera:

v _Colocar un parivelo de papel desechable o papel higignico sobre boca y nariz al
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toser o estomudear v posteriormente botarlo a la basura y lavarse las manos.
v Cuando no sea posible acceder a papel desechable, se debe hacer sobre la flexura
del codo.

+ Se debe ventilar a diario la casa v la habitacidn del nifio enfermo. Si el nifo fiene la nariz
tapada prepare una solucidn salina: un cuarte de una cucharadita de sal disuelta en medio
litro de agua tibia y apliguela en cada fosa nasal para que pueda respirary comer.

= No administre medicamentas, antibidticos o jarabes para la fos @ menos que sean
formulados por el médico.
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se evaluaron lcs siguientes preguntas:

= 3Que remedios caseros le da a sy hijo cuando tiene fiebre?
* &Qué medidas foma cuando su hijo tiene gripa?

* pCudles son los recetas caseras para la diarea?

| $& pudo evidenciar que la familia avanze de tener un conocimiento escaso a un conocimiento
extenso en la aplicacién de la practica “Adminisire a los nifies enfermas el tratamiento casero
apropiade” ya que notablemente respondieron al 100 % de las preguntas de una forma aceriada.
Terminada la intervencién individual se hace programacién de la préxima intervencion. Se dan las
gracias por la afencién v el fiempo emplecdo.

| Una vez se dio toda la educacién tedrica Y practica se procese a la aplicacion del post test donde

8.Objetivos %.Actividades planeadas

conocimientos v practicas de o familia | previenen la deshidratacion en los nifios.

Aplicacion de estrategios que mejorard los o FEducacién de la creacién de recetas que
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pora el fratamiente y cuidado en 2| hogar » Generalidades de las enfermedades
en las enfermedades prevalentes de lo prevalentes dele infancic y de cémo poderas
infancia, se buscara  vincular de una manejar desde casa de una forma segura.
forma mds cercana y sostenida a todos los e Creacion de recetas de manera didéciica por
actores de la sociedad gue de una u ofra medio de una infografia.
forma tienen que ver con o salud, el = Se oplicéd las encuetas de pre y post saberes,
crecimiento vy el desarrolle del nifio.

10. Evidencias: Re grafico. maximo 3 folos representativas

gisiro 1'_

/"
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1 '.I.Resumeh de aspecios relevantes de la octividad:

Se pudeo evidenciar el compromiso con la actividad de |a familia ya que participaron de manerg
aciiva en toda la sesidén educativa.

Se realizd de manera diddctica la creacién de recetas caseras para |la prevencién de o
deshidrotacicn v se ve en efecto positve en las familias ya gue manifiestan lo importante de
agguirr nuevos conacimiento para el bienester de sus hijos.

12.Conclusiones:

De meanera positiva se implementd a los pedres v cuidadores de la practica v los diferentes niveles
de importancia y aplicabilidad o las 18 practicas clave, las mas utiizadas se relacionan con las
competencias paro el conircl de las enfermedades prevalentes: con la Unica excepcitn de la
identificacion de los signos de alarma

se pudo evidencicr que la familic avanzo de tener un conocimiento escase o un conacimiente
extenso en o aplicacién de la préctice "Adminisire o los nifios enfermas el fratamienio casero
apropiade” ya gue notablemente respondieron al 100 % de |as preguntas de una forma acertade.

Km e S_Jta.rm

Nombre del Profesional
FIRMA Cargo
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1.Hora: 10:30 am a 12:30 pm
2.Fecha de 3
| realizacién: | 06 de Diciembre del 2022
| 3.Participantes: Familio 02 LUIS ALBERTO HERNEDEZ
i 5.lugar: Vereda la Vueltiada
i Praciica No. 16. Reconozca cuando los nifios enfermos necesitan
i | & Tema: | fratamiento fuera del hogor y liévelos al personal de salud apropiado para

| gue reciban atencién.
| |

| 7. Desarrolio de la actividad !

| Se da inicio con el saludo y la presentacion por parte del equipo, enfermera jefe v auxiliar de |
enfermeria, se procede ¢ la explicacion sobre la practica: Reconozea cuando los nifios enfermos
necesitan fratamiento fuera del hogar y liévelos al personal de salud apropiade para que reciban |
atencién, procediendo a la sustentacién de orden del dia se procede a la aplicacién del pre test

' donde se incluyeron las siguientes preguntas: '

£Qué signos de alarma conoce pora acudirinmediatamente al servicio de urgencias?
sCudles son los sefdles de gravedad en un recién nacido?

gCudles son las senales de gravedad en las mujeres embarazadas?

2Cudiles son los sefnales de gravedad en nifios con infeccién diareica?

Terminado lo aplicaciéon de o encuesta se explica de manera didactica por medic de una
Linfografia y sustentacion de la ruta de atencién de IRA y EDA; domios continuidad a las afecciones |
Jrevaientes de lg infancia.

1. INFECCIONES DEL OIDO EN LOS NINOS
¢ Qué es una infeccién del oido?

La infeccién del oido es una inflamacién del oide medio, generalmente causada por una bacteria,
y oCurre cuando se acumula liquide detras del fimpano. Cuaiquiera puede fener una infeccion del
oido, pero &s mds comun en los nifics. Cinco de cada seis nifios fienen por lo menos una infeccién
del oido antes de cumplir los fres afios de edad. De hecho, o infeccién del cido es o razén mas

comun por la cual los padres llevan a sus hijos al médico. El nombre cientifico de o infeccién dal
oido es ofitis media (OM).

¢Cudles son los fipos principales de infecciones del oido y sus sinfomas?
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| Sefiales de gravedad en el nific enfermo del oido:

Existen tres fipos principales de infecciones del oido, Cada uno tiene una combinacion diferente de |
sinfomas. .

1. Ofitis media aguda (OMA)

Es la infeccion del oido mds comin. Partes del oido medio se infecian e infloman y hay liquido
atrapado detrds del fimpono. Esto produce el dolor de oido. En ocasiones el nifo puede presentar
fiebre.

2. Ofitis media con efusion (OME)

4 veces se presenta después de gque lo infeccién del oido ha pasado porgue quedd liquido
atrapado detrds del timpano. Es posible que un nifio con OME no tenga sintomas, pero el médico
puede ver el liguido detras del fimpano usando un insfrumenic especial.

3. Ofitis media crénica con efusién (OMCE)

Se presenta cuando queda liguide en el oido medio por tiempo prolongado o cuando el liquido
aparece una y ofra vez aungue no haya infeccién. La OMCE dificulta que el rific pueda luchar
contra otras infecciones y podria afectar también su capacidad audifiva.

:Cémo puedo saber si un nific tiene una infeccién del oido?

La mayoria de las infecciones del cido se presentan cuando |os nifics todavic no saben hablar. Sisu
hijo no puede aln decir "me duele el oido”. cbserve uno de los siguientes signos:

Se lleva la mano ¢ la(s) orejals) y fira de ellafs)

Se siente molesto v llora

Tiene problemas para dormir

Tiene fiebre (especialmente en bebés y en nifios peguerios),

Estd drenando (saliendo) liquido del cido,

Se mueve torpemente o liene problemas de equilibrio y tiene problemas ¢l escuchar ©
responder a tonos sugves.

« Dolorintenso que no cede al tratamiento
» Presencia de supuracién por €l oido
» Masa dolorosa detrds de la oreja

2. ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA (EDA)

| La enfermedad diarreica aguda se ha definido como el paso de heces liquidas o acuosas, en la
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mayoria de los casos esta asociada cen un aumento de la frecuencia de los deposiciones y el
volumen, algunas veces se acompana de vomito y fiebre (14). Ofras guias describen la EDA como
un cambio en el hdbito intestingl en un niflo que resulta en una pérdida de heces mas frecuente
{23- 24). Una guia colombiana la define como la presencic de deposiciones no formadas o liguidas,
usualmente al menos fres veces en 24 horas con duracién menor de 14 dias (11), Esto coinclde con

lo que |la estrategia AIEPI establece para Colombia (40), lo que es. g su vez, el reflejo de la
definicion de la OMS.

Factores de riesgo

@ & ¢ ©

Ausencia de lactancia materna o suspensién precoz de ésta, en episodios de diarea previos
Edad delnifoentre év 11 meses

Tabaguismo en el hogar

Uso de agua visiblemente contaminadag para consumo y preparaciones de alimenios en el
hogar

Anemia o desnuiricién en cualguier grado

Contacto cercane con un paciente con diarea

Viajes a sifios con alta incidencia de diarrec

Ausencia de inodoros o inadecuada eliminacion de excretas v basuras en el hogar

Madre menor de 20 ancs de edad, 0 que desconoce los factores de riesgo. © que padece
de depresion

Presencia de moscas en el hogar del nifio.

Se recomienda fener en cuenta estos factores en el momento en que se necesite establecer

medidas preventivas individuales o comunitarias de prevencion de la diarre

Factores protectiores

* Lactancia mafema exclusiva

« Mayor educacién matema

« Suplemento regular de agua

e« Uso de inodoro con tubos de aguas residuales

s Usarjarras con fapa

« Usar agua hervida

e Hervir chupo vy tetero

« Cocinar bien alimentos de riesgo

» Usar agua con cloro para impieza de alimentos

Sefales de gravedad en el nific con enfermedad diarreica:

Ojos hundidos
Fontanela o mollera hundida
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= Bocaseca o mucha sed
e Al pellizcer la piel en la zona abdominal, demora en recuperar su posicion normal

3. ANEMIA Y DESNUTRICION

Lo anemia s uno de los problemas de salud mas importante a nivel mundial; la causa principal es
| la deficiencia de hiero, aungue genercmente coexiste con ofras cousas como la malara,

infecciones parasitorias © la desnutricidon, BEs un factor que contribuye o la moralidad infantil,
materna y perinatal, al bajo peso al nacer, a lo discapacidad y a una menor productividad.
La desnutricion crénica y anemia infantil son un importante problema de salud piblica, cuyas

consecuencias s& manifiestan a lo large de todo el ciclo vitdl y que afecta principalmente a los
 “obres ¢ pobres extremos. La buena nufricién de nifios v niflas de hasta 5 anos es determinanie

para su sobrevivencia, su desamrollo fisico y cognitivo, su destreza para aprender, su desarrollo de
habilidades emocionales y su motivacién para relacionarse y jugar con ofros nifios. Un estado
nutricional adecuade, acompafiado de esfimulacién temprana v cuidados apropiodes, garantiza
que los ninos vy nifas alcancen su potencial de crecimiento fisico y desarrollo intelectual y cognitivo,
dimensiones fundamentales para su desarrollo econdmiceo vy humanio en la edad adulta.

Lo desnutricién comienza junto con la vida, en el vientre matemo, es fundamental apovar v
asesorar ¢ las futuras madres en cuanto a su alimentacién y consumo de suplementos como hierro,
acido fdlico, caicio, etc. que garantice un nacimiento a términe, con talla y pese adecuado.
Cucndo esto no se cumple, s& compromete la calidad del crecimiente de los nifios e incluso ia
muerte en los primeros cinco afics de vido. Una poblacién infantii mal nutida es un peso
significativo para o economia de los paises que fienen elevadas tasas, debido a que seran
personas que, sl no mueren, no podran desarrcoliarse fisica y mentalimente plenas, ocasionando una
carga para la poblacién econdmicamente activa de esa nacién, asi como gastos en medicinas vy
asistencia meédica. De alli la importancia de combatirla, ello implica educar a la poblacién a todas
las edades, especiaimente a las futuras madres, brindarles acompariomiento en los diferentes

| centros asistenciales, con recursos provenientes del Gobiemo de cada nacién y demdés entes

rternaciongles que se abocan a luchar contra este flagelo.

Sefiales de gravedad en el nific con desnutricién y anemia:
# Pérdidaimportante de peso

# Hinchaozdn de los pies © de la barriga
» Pdlidez generalizada, mas evidente en las palmas de las manos o en los parpados inferiores

OTRAS SENALES DE GRAVEDAD EN EL NINO
« Sefigles de gravedad en recién nacidos:

e Letdrgico o inconsciente
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+ Nose ve bien

« Tiene convulsiones y temblores o se mueve menos de lo normal
+ Mo puesde tomar el pecho

Vomita todo

Tiene hipotermia {piel muy frig)

Tiene fiebre

Esta muy pdlide

Hace ruido al respirar

Hay presencia de sangre en heces

Fontanela o mollera hundida

secrecion purulenta por ojos. oides o el ombligo

Sencles de gravedad en mujeres embarazadas
« Presion arierial alia
« Presencia de canfracciones
s Figbre v vomito constante
Palidez extrema
Hinchazon en cara manes y/o piemas
« Jifiene hemorragia vaginal
« [Disminucion o ausencia de movimientos fetoles

Sefales de gravedad en el nific menor de dos meses:
« No puede beber o fomar el pecho
= Nose& ve bien
— o Tiene dificultad para respirar
» Presentasangre enlas heces
= Tiene fiebre o hipotermia
« Tiene vomito persistente

Senales de gravedad en el nifio con infeccién respiratoria:
e Respiracion rapida: dificultad para respirar o falta de aire
¢ Ruidos en el pecho
» Hundimiento de la piel entre las costillas al respirar

Sefales de gravedad en el nifio con fiebre:

+ Fiebre prolongada, de cinco dics o mds, que no cede dl fratamiento
¢ Rigidez de nuca: no puede doblar el cuello
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» Manifestaciones de sangrado: puntos rojos en la piel, sangrade por las encias, la nanz, las

heces o en los vomitos.

 Brofe generalizado en la piel: manchas en la cara, el cuello o todo el cuerpo, acompoiadas

0 nc de fos o enrojecimiento de los ojos.
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SENALES DE ALARMA © GRAVEDAD POR LAS QUE
DEBES ACUDIR AL SERVICIO MEDICO DE URGENCIA
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| Al finalizar la praciica educativa se hizo la oplicabilidad del post test donde se realizaron los

~siguientes preguntas:

= 3Qué signos de alarma conoce para acudir inmediatamente al servicio de urgenciase

E%
&
g

zCudles son las sefiales de gravedad en un recién nacido?
gCudles son las sefales de gravedad en las mujeres embarazadas?
gCudles son las senales de gravedad en nifios con infeccién diarreica?

Terminada la infervencién individual se hace programacion de la préxima intervencién. Se dar las
gracias por la atencién y el iempo empleado.

| 8.0bjetivos

¥.Actividades planeadas

La aplicacién de la estrategia gue mejora
los conocimientos v practicas de la familic

en las enfermedades prevalentes de o

para el fratamiento y cuidado en el hogar |

o Educacién de lo identificacion de signos de
alarma en las enfermedades prevaienies de la
infancia.

o Explicacion por medic de una infografia cuales‘
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infancic, se buscara vinculor de ung son los signos de alarma en la presentacién de |
forma mas cercana y sostenida o todos los Anemia. Ofitis, Fiebre v signos de desnutricidn.
actores de la sociedad gue de uno u ofra +« Se aplicd las encuetas de pre v post saberas.

forma tienen que ver con la salud, el
crecimiento y el desamrollo del nifios,

10. Evidencias: (Regisiro Fotografico, maximo 3 fotos representafivas
B I T -

. 0 & e ey
ESHALTE DE ALADMA © SBAVEDAD BSOS LAS QUL L7
DTBCE ACUDID AL CESVISHS WIS OE LRammWola

‘o

11.Resumen de aspectos relevantes de la actividad:

Se pudo evidenciar el compromise con lo actividad de la familia ya que pariicioaron de manera
activa en foda la sesidn educativa.

Se reqlizd de manera diddactica se explicd los signos y sintomas de las enfermedad prevalentes de
lg infancia.

. 12,Conclusiones:

Entre las politicas de promocion de la salud y prevencion de lc enfermedad, se realizd un trabgjo v
coordinacion intersecteorial en pro del mejoramiente de las condiciones sonitarios de la poblacidn,
fue necesaric adaptar la esirategia ¢ los factores culturales, sccicles, educatives de la poblacién,
de forma gue se favorezea el bienestar y la salud de la comunidad.

3e pudo evidenciar que la familia presento un escaso conocimiento a la hora de la intervencién de
lo aplicacion del pre test en base a la préctica . Reconozea cuando los nifios enfermos necesitan
iratamiento fuera del hogar vy liévelos al personal de salud apropiado para que reciban afencién.”
ya gue notablemente no contestaron las preguntas asertivamente, al finglizar la sesién se pudo
evidenciar un moderado conocimiento del 90%. va gue nc puede dar respuesta a la Olima

pregunta.
KM AN g?arfﬂ

Nombre del Profesional lefe Inmediato o Supervisor
FIRMA Cargo
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FICHA TECNICA
1.Hora: | 10:30 am @ 12:30 om
1ELEeHA € | 12 de Diciermiore del 2022
realizacién:
3.Parficipantes: Familic 02 LUIS ALBERTO HERNEDEZL
| 5.Lugar: | Vereda la Vueltiado
Practica Neo. 15. Tome las medidas adecuadas para prevenir y controlar
6.Tema: lesiones y occidentas en |os nifos.

7. Desarrolio de la actividad |

~lesiones en su CUBrpo, QUEe €5 Necesario prever para prevenir,

Se da inicio con el saludo vy la presentacidon por parie del eqguipo, enfermera jefe v cuxiliar de
enfermeria, se procede a la expiicacion sciore la practica: Tome las medidas adecuadas para
prevenir y controlar lesiones y accidentes en los nifios, procediendo a la sustentacion de orden del
dia se procede a la aplicacion del pre test donde se incluyeron las siguientes preguntas:

¢ »Cudles son los accidentes mas comunes en el hogar?
« 3Qué se debe hacer ante un caso de ahogamiento?
« 30Qué se debe hacer ante un caso de guemaduras?

Dando continuidad a la sesidon educativa se don las siguientes recomendaciones de manera
didacfica por medio de un video y una infogrofia que nos habla de que es natural que las nifias v
los nifios jueguen; coman; salten; trepen; examinen objetos, se los lleven a la boca, los ingieran; y
hagan muchas otras actividades propias de su desarrollo, las que conllevan riesgos de producir

A las lesiones fisicas no intencionales, generalmenie se les lloman accidentes, términe inadecuade,
debido a que fiene una connotacidn de suceso inesperado atribuido al azar. 5& han estudiado
muy bien las causas de este tipo de lesiones, lo que proporciona las bases para impulsar programas
preventives de efectividad demostrada; por lo tanto, los mal llamados accidentes, tienen su
estructura cousal y no son casuales.

Mo obstante, como el términe accidentes estd tan ampliomente difundido y enraizado en el uso
del lenguaie cienfifico y popular, para evitar confusiones, se sigue utilizando esta palabra para
denominar las lesiones fisicas no intencionales. Segin el Ministeric de Salud, en Colombia, ocurren
de siete’ g ocho millones de accidentes al anfo, de los cuales doce mil producen la muerte de
quienes los sufren. Los accidentes son la primera causa de muerte de ninos de cinco a catorce |
anes, la cuarta en nifios de uno & cuatro afics v la octava en menocres de un ano. El Ministerio

clasifica los accidentes en tres grandes grupos: en el hogar, en la calle o caretera v en el sitio de

estudio o frabajo. En este articulo se hard referencia sélo a algunos accidentes que ocuren en el |
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hogar. “Es mejor prevenir que curartdice un adagio popular. En el caso de las lesiones fisicas ne

| intencicnales o accidentes, la sabiduria popular se impone una vez mas.

Multiples estudios sobre el conirol de factores de riesgo y la disminucidn posterior del numero v
gravedad de los accidentes asi lo comprueban. Para entender [a prevencion de accidentes en gl
hogar es fundaomental tener en cuenta el proceso de desamollo por el cual estd pasando el nifio ©
la nifia, pues es diferente el tipo y frecuencia de accidentes en €l lactante, el preescolar, gl escolar
o el adolescente. Los accidentes mas frecuentes en el hogar son: las caidas. las quemaduras, las
infoxicaciones, 10s herdas vy [as asfixios

« PREVENCION DE CAIDAS

Estos accidentes ocupan el primer lugar como causa de muerte enfre las lesicnes fisicas no
intencionales producidas en el hogar. Son frecuentes en las casas en 4 construcciones,
semiterminadas, con planchas que funcionan comoe terrazas y muchas veces sin profeccién, fodo
lo cual hace necesario el impulse de programas de temminacién de viviendas. Son también sifios
propicios para caidas las escaleras sin pasamonos ¢ en mal estade y las ventanas sin proteccion;
los piscs lisos, mojados, imegulares, con objetos mal ubicades; las zanjas. pozos y aliibes mal
protegidos. Sufren caidas con facilidad los nifios y nifas solos, quienes viven en lugares elevadoes, |os
gue usan caminadores, coches, friciclos, bicicletas o pafings en mal estado o sin la debida
proteccidon. Se pueden prevenir las caidas con las siguientes acciones:

Protegiendo terrazas, ventanas vy ofros sitios elevados

Manteniendo en buen estado pasamanos y escaleras Evitando dejar okjetos en el suelo
Manteniendo los pisos secos, limpios y libres de obstaculos

Manteniendo el bano seco v, si s muy liso, poniéndole tapetes antideslizantes

Protegiendo zanjas, pozos, v dljibes y asegurando el buen estade de los materiales para los
juegos exteriores.

. B 8 @ @

PREVENCION DE QUEMADURAS Las mds frecuentes son los ocasionadas por liquidos calientes. El
lugar de mayor riesgo en la casa es la cocina. Ofros riesgos frecuentes de quemaduras son los
generados por el fuego. la electricidad, las planchas calientes vy los liguidos inflamables. Las
guemaduras per liquidos cdlientes se pueden prevenir:

« Procurando que los nifios no jueguen en lg cocing e impidiéndoles la manipulacién de ollas,
cafeteras o sartenes

» Poniendo los utensilios de cocind en el fogdn con el mango hacia atrés

LAS QUEMADURAS POR ELECTRICIDAD SE PUEDEN PREVENIR: Asegurdndose regulamente del buen
funcionamiento de las instalaciones v aparatos eléctricos Protegiendo los enchufes que no se usan
y evitando sobrecarga de éstos con muchos apgaratos Evitando extensiones a la vista en forma
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permanente Las quemaduras por fuego se pusden prevenir:

CGuardaondo encendedores, fésforos y liquidos inflamables en lugar seguro .
Ensefiando a los nifos mayores de siete afios o encender fésforos y ofros fuegos, |
senaldndoles los riesgos Evitando dejar cirios y veladoras encendidas cerca de elementos de
facil combustion 5

Extremando los cuidados cuando se utilicen homos, calentadores, chimeneas v fogatas
Dejando el uso de pélvora como diversion para que lo hagan sélo personas expertas.

PREVENCION DE INTOXICACIONES: Son una importante causa de muerte enire los accidentes en el

~hegor. La ingestion es la via de intoxicacion més frecuente, aungue puede ocurr también Dor
nhalacion, contacto ¢ inyeccidn. La intoxicacion por productos ingeridos se debe generalmente o
medicamentos dejados en sitios inseguros, venenos sin la debida rotulacion o re envasados en
botellas de gasecsas o licor, alimentos contaminados v productos derivados del peiréleo, entre
otros. Taombién hay intoxicacion cuando ocume inhalacidon de un gas téxico: la intoxicacion por
Inyeccion, generalmente es debida a venenos de animales. Se pueden prevenir las intoxicaciones:

Guardando separadamente los medicomentos, los venenos y los derivados del petréleo.
debidamente rotulados y en envase original, vy ojald en alacenas con llave

Manteniendo refrigerados los alimentos de alto contenido proteico

Evitando guardar alimentos y venenos en el mismo lugar

Evitando tener el calentador de gas v el fogdn de petrdles ¢ carbdn en cuarios cemados

; Evitando la exposicidn o gases toxicos, v si es inevitable hacerlo, se debe ventilar al maxime
| el lugar Teniendo en cuenta, en caso de incendio, que se deben abrir puertas y ventanas,
tomar & los nifos y salir a gatas

& @ & o

~~PREVENCION DE HERIDAS Se pueden sufrir heridas por objetos corfantes, punzantes o contundentes.
LG gravedad es debida a hemorragia o a infeccidn secundaria. En este grupo estén incluidas las |
mordeduras v las lesiones por arma de fuege. Las heridas con objetos se pueden prevenir: '

s  Manteniendo fuera del alcance de los nifios aquellos con los gue se pueden cortar o chuzar,
comeo vidrios, tijeras, cuchilias, clavos, agujas u otros

= Combiando rapidamente los vidrios rotos Recogiendo rapidamente los pedazos cuando se
quiebren platos, vases o tazas

Enferando o botando bien empacados los vidrios o latas que ofrezcan peligro
El juguete roto o semidestruido es especialmente peligroso. por lo cual se debe discutir con el
nifio la necesidad de descartario.
Las heridas con armas de fuege se previenen: Guarddndolas descargadas y baje llave &
| Limpiéndolas y aregldndolas siempre sin la presencia de rifios Las heridas producidas por animales
se previenen: Seleccionando y manejando cuidadosamente los animales domésticos Evitando
_molestarios cuande comen o duermen Uliizando botas cuando se camine por rasirojos o lugares
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PREVENCION DE ASFIXIAS Estos accidentes pueden ser por inmersidn, sofocacién, confinamiento,
obstruccion, intoxicacién y por compresion extrinseca. En general, las asfixias son mas frecuentes en
nifnos pequenos. La asfixia por inmersién se puede prevenir:

e Teniendo especial cuidado con las piscings, fTanques, pczos y rios

¢ Manteniendo los nifios separados de estos sitios, vy cuando sean utilizados por ellos, siempre |
debe ser con la supervision cuidadosa del cdulto Lo asfixic por sofocacién se puede
prevenir:

-~ = PBvitando domir en la misma cama con los ninos v jugar con mantas, cojines u ofros objetos

que puedan producir la obstruccion de las fosas nasales o la boca

La asfixia por confinamiento se puede prevenir:

s Desestimulando los juegos en que los nifios se encierran en baules, alocenas o cuartos
pequenos

» Manteniendo a la mano las llaves de todas las cerraduras de las puertas, con el fin de

abrirlas con rapidez en coso de urgencia Impidiendo que los nifios metan sus cabezos en
bolsas de pldstico

La asfixia por obsiruccion se puede prevenir:

e BEvilondo los juegos con lozos, cordones, comeds U ofros materiales similares que pueden
enredarse en el cuello Teniendo cuidado para evitar que los nifios ingieran frutas con semillas
Ensefiandoles el peligro de introducir semillas u otros objetos pequerios en su nariz o en su
poca Dejondo de ofrecer a los nifics bombas o globos desinflades y eliminondo
inmediatamente el que se rompa Ensendndoles o gque no coran mientras comen La asfixia

L por 1éxicos inhalados se puede prevenir: Asegurando una buena ventilacién en el sitio que

tengo gases téxicos.

Finclizando la sesidn educativa se hace la realizacién de post test donde se realizan las siguientes
preguntas:

« zCudlesson los accidentes més comunes en el hogar?
o 3Qué se debe hacer ante un caso de ahogamiento?
e zQuUE& se debe hacer ante un caso de quemaduras?

Dando por findlizada las intervenciones educativas se agradece a las familias por su valiosa

colaberacion en fodo el ciclo educativo, puesto en todas la sesiones se evidencio que activa
particicacion y compromiso con o expuesto.

8.0bjetivas | 9.Actividades planeadas
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los elementos vy situaciones

potencialmente peligrosas v fome as
medidas necesarias para hacer de lg gccidente.
vivienda un lugar seguro para 1os nifos. = Se oplicéd los encuetas de pre vy post saberes.

» Educacién en los accidentes mds comunes en
Identifique en el hogar y en la comunidad el hogar.

» Explicacion didéctica de cartilla de medidas de
prevencion y del cémo actuar en caso de un

. 10. Evidencias: (Regisiro Foto

grafico. maximo 3 folos re

11.Resumen de aspecios relevanies de la actividad:

=a

Se pudc evidenciar el compromiso con la actividad de 1o ‘amilia yo que participaron de manera
acfiva en toda la sesion educativa. Se realizé de manera didactica la explicacién por medio de
una carfilla de cémeo se debe actuar ante el case de un gccidente.

12.Conclusiones:

manera satisfactoria,

e Se pudo concluir que la seguridad de los nifios y nifias serd siempre una de las principales
preccupaciones v, por tanto, prioridades. Sin embarge, durante los primercs fres afios de
vida de |os nifics se debe tener especial cuidado, pues son mucho mas vulnerables y
prooenses 4 ciertos accidentes.

= 32 pudo evidenciar gue lo familia presento un escasc conocimienio a la hora de Io
infervencion de la aplicacién del pre test en base a lo practica “Tome los medidas
adecuadas parc prevenir y confrolar lesiones y accidentes en los nifics.” Yo que
ncfablemente no confestaron las preguntas asertivamente, al finalizar la sesién 58 pudo
gvidenciar un extenso conacimiento del 100%, ya que se contestaron todas las preguntas de

K\\Tvﬂ‘ <,;r o\

Nombre del Profesicnal

Firma

Jefe Inmediate o Supervisor
Firma
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FAMILIA O3
ARIZA TEQUIA

# Pacmunv Lo o v

NIT. 804008498-3
Calle 4 No 3-06 — Teléfono 3114753347
administracion@esesanjose-florian-santander.gov.co
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CONVENIO INTERADMINISTRATIVO: “REALIZAR UN CICLO DE EDUCACION PARA LA SALUD A MADRES, PADRES Y CUIDADORES EN LAS
PRACTICAS CLAVES AEIPI EN EL ENTORNO COMUNITARIQ, AMEBITO RURAL PARA LA IDENTIFICACION ¥ CUIDADC DE ENFERMEDADES
PREVALENTES DE LA INFANCIA EN LOS MUNICIPIOS PRIORIZADOS DE SANTANDER, ENMARCADO DENTRO DEL PROYECTO DE

IMPLEMENTACION DE ACCIONES PARA LA PROTECCION CONTRA LAS ENFERMEDADES PREVALENTES DE LA INFANCIA EN SANTANDER.
CCTUBRE 2022

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yeo: (.\Ki. 2] \E ('mﬂ\ ﬂn'fl Nigeva con cedula No. _2.9% R54
expedidza en ﬂﬂg bt Vigh

Manifiesto que estoy conforme con la intervencion que se me ha propuesto para el cuidado de mi
familia a través de capacitacicnes presenciales realizadas una vez por semana a mi familia. Que de
manera detallada se me ha suministrade informacion completa, suficiente, con un lenguaje sencillo vy
claro he oido y comprendido la informacion anterior. He podido preguntar y aclarar mis dudas. Por eso
he tomado consciente y libremente |la decisién de autorizarla. También sé que puedo retirar mi
censentimiento cuando lo estipule oportuno.

Sl _K NO _____ Autorizo a que se rezlicen las respectivas intervenciones de cuidado oportunas,
gue pueden ayudar a modificar el estilo de vida saludable en mi persona y mi entorno familiar que
pudieren surgir; asi mismo que €l profesional de enfermeria observe y entreviste mi entorno familiar y
apligue los instrumentos gue previamente seran analizados. De igual manera participare como

“ntegrante de las familias del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO: “REALIZAR UN CICLO DE
EDUCACION PARA LA SALUD A MADRES, PADRES Y CUIDADORES EN LAS PRACTICAS
CLAVES AEIPI EN EL ENTORNC COMUNITARIO, AMBITO RURAL PARA LA IDENTIFICACION Y
CUIDADO DE ENFERMEDADES PREVALENTES DE LA INFANCIA EN LOS MUNICIPIOS
PRIORIZADOS DE SANTANDER, ENMARCADO DENTRC DEL PROYECTO DE
IMPLEMENTACION DE ACCIONES PARA LA PROTECCION CONTRA LAS ENFERMEDADES
PREVALENTES DE LA INFANCIA EN SANTANDER, me comprometo a participar de cada actividad
segun el cronograma entregado

SI__%_NO Autorizo la utilizacién de datos que seran manejados bajo el habeas data
(proteccion de datos personales) de iméagenes con fines de difusién en medios masivos escritos y
audiovisuales de comunicacion por parte de la Secretaria de Salud de Santander.

Nombre completo de Ia familia:  Fliina Tﬁ_t}u Yl fecha:

~.Firma del familiar que autoriza: _« fecha:

Si tiempo después no desea seguir perteneciendo a esta propuesta se diligenciara lo gue a
continuacion se deja:

RECHAZO DE LA INTERVENCION

Yo: Manifiesto que no autorizo la realizacién de esta
intervencidon con documento de identidad

Firma: Fecha:

Realizado: Prefesional Universitario referente Salud Infantl Secretaria de Salud de Santander.
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ENTREVISTA DE CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE
EL CUIDADO DE LOS NINOS MENORES DE CINCO ANOS Y MUJERES GESTANTES

H Py

La Secretaria de Salud de Santander esta realizando una encuesta casa por casa a las familias que tienen nifios (as) menores
de 5 afios para conocer algunos aspectos relacionados con la salud v cuidado de los nifios. Esta encuesta se realiza para
posteriormente, plantear acciones educativas o comunicativas que mejoren el autocuidado y la salud de su hijo (a). Consiste
en disponer de un tiempo aproximado de 30 minutos para dar respuesta a las preguntas que le realizaran v que tienen que ver
con los miembros de la familia que viven en |a casa y en especial con la salud y cuidado de los nifios (as) menores de 5 afios.
En ninglin momento se revelara su nombre ni el de los deméas miembros de su familia cuando se publigue los resultados de
esta encuesta. Toda la informacion es confidencial. EI beneficio que obtiene por contestar esta encuesta es que podré hacer
parte de las familias que reciban programas educativos que se realicen en la comunidad por parte del Plan de Intervenciones
Colectivas y usted estara contribuyendo a dar informacion para crear programas de cuidado de |a salud de otras familias.

Clin nlcm-?c/ ArAFo UE'Ser\.b{ &rzﬂﬁ 60‘-"ﬁ&: I«E &
Nombre del padre de familia o acudiente Fih‘na del testigo
cc 295C 854 cc Q43486116

OBJETIVO: Identificar el estado de las précticas de atencion integral de enfermedades prevalentes de infancia en el
cuidado de los nifios menores de 5 afios del municipio.

DIRIGIDA A: Joan Fesnando Orivg ’E%u:m MUH]C[PID:_j:_é’_"a.u*

SECTOR: Urbano___ Rural: X ANO:
EDAD DEL ENTREVISTADO (A}): 4]  afios
OCUPACION DEL ENTREVISTADO (A):

A QUE ORGANIZACION DE LA COMUNIDAD PERTENECE:
NUMERO TOTAL DE NINOS MENORES 5 ANOS A SU CUIDADO: L

NUMERO TOTAL MIEMBROS DE LA FAMILIA QUE CONVIVEN CON ELNINO (8): __ 6

ngf{ouov

PRACTICA 1 Lactancia Materna Exclusiva hasta los 6 meses
INDICADOR
Sabe ;que es Lactancia Materna Exclusiva? y hasta ;cuéndo se debe mantener?
Conoce la técnica de amamantamiento (posicion y agare)
Le da otras leches o bebidas al menor de seis meses?
Conoce al menos tres ventajas de |z Lactancia Materna?
Sabe qué es la lactancia matema a libre demanda?
Conoce los riesgos de dar otros alimentos o bebidas antes de los seis meses?

Contintia con Lactancia Matema &l nifio de seis meses a dos afios?
Usa biberén o chupo en los nifios menores de dos afios? |

NO

PR D R Pl b T

| PRACTICA 2 Alimentacién Complementaria

INDICADOR
Conoce cuando y como Iniciar otros alimentos al nifio?
| Sabe que alimentos se deben dar en la alimentacién complementaria
del 6° al 12° mes?
Sabe como debe ser |a alimentacion del nifio a partir del zfio de
edad?

Conoce las medidas de seguridad alimentaria en la preparacion y
conservacion de alimentos?

NO

R = (% e




EaL

B

L

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SAN JOSE DE FLORIAN

Version: 02

GESTION DOCUMENTAL

Fecha: 17/01/2022

Codigo: GR-GE-01

ACTA

Paginc3de 7

| Maria Floralba Tequia

FAMILLA 03 ARIZA TEQUIA

Leone| Ariza Sierra

# P imsne Lo St
NIT. 804008498-3
Calle 4 No 3-04 - Teletono 3114753347
£ L

inistracion

N

&5 -flarian-santandear,

Familia conformada por
3 integrantes

e Papa Agricultor
Mific con esguema de
vacunacidn completo

Crecimiento y desarrallo

al dia
s Nueva eps
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FICHA TECNICA
1.Hora: 01:00 pm o 03:00 pm
2.Fecha de 04 de octubre del 2022
realizacion:
3.Participantes: Familia 03:Juan Femando Ariza Tequia
S.Lugar: Vereda lo Vueltiada
Practica 01: Amamante ¢l bebé, de manera exclusiva, durante los seis
| 6.Tema: primeros meses.

7. Desarmrolio de la actividad

3e da inicio con el salude v la presentacion por parte del equipo, enfermera jefe v auxiliar de
enfermeria, se brinda expliacacion sobre el inicio del proyecto con la realizacion de 9 sesiones
educativas donde se basaran en las 18 practicas claves de AIEPI, una vez se cuente con la
paricipacion se procedera a firmar el concentimiento informado; contando con la autorizacion de
los fomiliares se procede a el inico del ciclo educacional de las 18 practicas claves de AIEP, la
primera de ella es la lactancia materna exclusiva durante los é primeros meses de edad, segin
orden del dia se procede a la apliacion del test de presaveres, donde se aplicaron las siguientes
preguntas:

1. 2Que es la lactancia materna®

2. sCudles son los beneficios de |a lactancia materna?

3. zHosta que mes de edaod se recomienda dar lactancio materna exclusiva®

Se dainicio a la socidlizacion del tema por medio de un rotofolic y un video didactico donde nos
Lexplica gue es la loctancia materna exclusiva mencicnando gue La leche materna es el mejor v
nico aglimento que una madre puede ofrecer a su hijo tan pronto nace, no solo por su contenido
nutricional, sino tambien por su contribucidén emocional, ya que el vinculo afectivo gue se
establece enire la madre y su bebé constituye una experiencia especial, singular e intensa, que
vincula al padre y a la familia asi como también sus brindo educacién en:
» Componentes nutricionales de la leche materna como la Vitaminas A,B.C,
» Fdsforo y calcio para que sus huesos estén sanos y fuertes,
» Hiemo para mantener la energia, Proteinas para protegerio contra las enfermedades v parg
que crezca grande e inteligente
= GCrasas que lo protegerdn, cuando sea mayor de padecer enfermedades det corazén v de
la circulacion
» AzUcares para aumentar la energia y esfimular la actividad cerebral
Se hace énfasis en que a leche materna es el Onico alimento gue nuire ol nifio o nifa
completamente durante los primeros seis meses de vida y que le da proteccién durante ios dos
primeros afios, ningun alimento puede igualara; se explica @ la madre las diferentes posturas como
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. Postura sentada - Posicién ade rugbys: El cuerpo del bebé pasa por debajo del braze de lg madre

. Postura sentada - Posicién cabaliifo: En esta posicion el bebé estd sentado a horcajadas sobre una

“Tesdrea,

lea:

' Postura senfada - Posicién estirado: El bebé estirado frente a la madre en contacto con su CUernoo, |

mamande de un pecho y con sus pies hacia el oiro pecho. Bs la més habitual.
y sus pies apuntando a la espalda.

de las piemaos de su madre.

Postura estirada - Posicidn estirade (en paralelo): En este caso tanteo la postura como la posicién
son frecuenies ya que de este modo se facilita el descariso de la madre. Es especiciments til si la
madre todavia siente molestias fras el parto. scbre todo si ha sido somelida a una episiotomia o

~ostura estirada — Posicién estirade (en paralelo inverso): En este caso la posicidn del bebé es
mencs frecuente que la anterior pero hay madres que se sienten cdmodas con ella y también
puede ser Util, igual que la postura ka cuatro patasy, en caso de obstrucciones o mastitis agudas
localizadas en la parte superior del pecho.

De igual manera de hace una actividad didactica donde los familic puede evidenciar las comecia
posiciones, fambién se brindd una educacion en las ventajas v beneficios tales como:
e [s el mejor alimenfo que puede recibir el bebé, posee todos los nutientes que el bebé
necesita durante los primeros sels meses de vida
e [l calestro es la primera leche que produce la madre después del parto. Este protege a
bebe contra infecciones, enfermedades y ademds es un laxante natural para el recién
nacido.
» Protege alos nifios y nifias de dlergios, enfermedades de la piel, desnutricién, obesidad,
digbetes juvenil y deficiencia de micronutrientes.
e Esrica en hierro y proporciona el calcic y fosforo necesario para el desarrolle del bebs,
Sus Ventqjas de la lactancio para la madre son: |
e Disminuye la hemomagio post parfo, la anemia v la mortalidad matema, j
« Disminuye el riesgo de cancer de sene y de ovarios |
e Fortalece el vinculo entre la madre, el hijo v la familia
o Ayuda g prevenir la diabetes y la presion arterial.
Terminado la explicacion del tema se procede a evaluar nuevamente a la familic con el test post
saberes donde cada une de los miembros de lo familic hace su respectivo diligenciomiento.
Se agradece la colaboracién y participacidn de los integrantes de las familios y se procede @
hacer el agendamientc de la préxima intervencién y despedida.

8.Cbjefivos :' 9.Acfividades planeadas

1. Explicacién de que es la lactoncia matema, sus

madres o cuidadores sobre la lactancia | oeneficios,  ventgjes  y  componentes

> tricionales.
terna exclusiva. ' Al et R
e e | 2. Bxplicacién didéctica de las  posturas

gdecuadas al momento del amamantamiento.

Fortalecer las copacidades a los padres,
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3. Aplicacidon de pre y post saberes.

10. Evidencias: (Regisiro Fotografico, maximo 3 foios representativas

Beneficiosdela P o
O oo :?' (yLactancia Materna ,-3“ o

v Para [a mamd

\ ' Para-el bebe
e a

"l-

r:l # iJ.l.

11.Resumen de aspectos relevantes de la aclividad:

e 5e puede evidenciar gue lo familic Hemandez Burges manifiestan agradecimiento en
cuonto a la imporioncia de manejor temas tan imporiantes como el del bienestar de los
ninos y ninas.Dar a conocer la postura de la lactancio matema s una de las medidas para
incentivar la lactancia matema yo que se informa o las madres v a los profesionales de o
salud acerca ce |los beneficios gue se adguieren con una adecuada lactancia matema.

12.Conclusiones:

e Se puede svidencior gue la familia presenta un conocimiento deficiente a la hora de la
aplicacion del pre saberes, ya que no conocian los beneficios de la lactancia matema
hacia la madre ni del hijo: al finalizer lo explicacion del tema se puede evidencier el gran

mpactc que genero c la familic ya que en las respuestas dados en el post saber sen
satisfactores un 100%

e Lo mejor forma de dlimentacion para los lactantes v, g su vez, la mas natural, es la lactancia
matema, puesto que suministra los mejores nutrientes v los medios de defensa necesarios
para la proteccion del lactante de los agentes infecciosos que se encuentran en el medio
ambiente. La proteccion no es su Unico beneficio, ya que también faverece el desarolic y el
crecimiento adecuado del infante, permitiendo una mejora de la autoestima, acompafiada
de unga vitalidad fisica tanto para la madre como para el lactante
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1.Hora: | 08: 00 am o 10:00 am
2.Fecha de '
R o 11 de ociubre del 2022
3.Parficipantes: Familia 03: JUAN FERNADNO ARIZA TEQUIA
| 5.lugar: Vereda lg Vueltiada

Practica No. 03 Proporcione a los nifies canfidades suficientes de
P y— micronutrientes [vitamina A, hiero y zZnc, en particular), ya sea en su
' " régimen alimentario o mediante el suministro de suplementos.

"7. Desarrolio de la actividad
Se da inicio con el saludo v lo presentacion por parie del equipo, enfermera jefe y auxiliar de
enfermeria; segin orden del dia se procede la expliacion del tema de los generalidades de los
micronuiriente, se le redlizala la apliacion del test de presaverss, donde se aplicaron los siguientes
preguntas;

s :Sabe que es un micronifrinete?

» 3Cudles son los micronutrientes que se les deben suministrar a los nifios de 0 a 5 afios?

s 3Cudles son los glimentos que contienen vitamina g, hiero y zinc?

Dando continuidad de las actividad educativa se explica que durante los primerc meses de vida
&s indispensable ofrecer a los nifios y Ias nifics una alimentacién balanceada y rica en vitaminas en
minerales. no solamente rico en el consumo de frutas y vegetales, sino adicionalmente incluir
| proteinas que favorezcan el bienesiar de los menores. Esta alimentacién debe garanfizarse a los
1ds pequenos durante la primera fase de formacién, desamollo v crecimiento, es decir, por 1o
menos durante los primeros cinco anos. Los micronuinientes son compuestos esenciales requeridos
en peguenias canfidades para el comecto crecimiento vy desarrolle, y la produccién de enzimas,
horrmonas v ofras sustancios, también ayudan a regular el funcionamiento del sistema inmunolégico
v reproductivo. Las deficiencias de micronutrientes [vitaminas y minerdles) son una parte |
importante, aunque no cislada, del mas amplio y serio problema del hambre cronica v la

desnuticién: Por medio de una ilusiracidn didactica se explica en que comidas se pueden‘

enconirar los diferentes micronutrientes y su importancic para el organismao:
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Se contin0a con la explicacion de los componentes nutricionales que aportan 1os diferentes
alimentos gue diariomente se consumen 'y de rnanera didactica se les explica por medio 1o
creacién de un plato saludable donde se explica unc a uno los nutrientes que paseen los alimentos
como: El Hierro gue s un slemento muy importante en ¢l transporte de oxigeno y en el proceso de
respiracion celular. Lo nemoglobing se combina con el oxigenc de los pulmones, o libera en los
tefidos y lo devuelve en forma de anhidride carbénico a los puimones, las fuentes de hierro los

| podemeos encontrar en los vegetales y de origen animal, la diferencia es que el vegetal se absorde

menos que el hierro animal; el hiero lo podemos enconirar en el higade, las cames rojas, las
‘agumbres como la soja en granoy la lenteja, son un buen alimento para prevenir anemias. Los
.egetales como espinacas, acelgas y vegetales verdes en general, brindan buenas canfidades de
hierro. Y por supuesto que las cames de vaca, pollo, pescado, pavo, cerdo y ofras, fambién son
buenas fuentes de este mineral y es de gran importancia para prevenir las anemias; por ofro lado
La vitaming A s un micronufriente imprescindible para un adecuado desarrolio fisico y mental de
lc poblacién infantil, Su insuficiencia agrava la desnutricién generada en esta poblacién.

La vitaming A es un elemento imprescindible para al sistemo inmunologico. Algunos estudios
recientes han demostrado que ella juega un papel de suma importancia en [a prevencion de
complicaciones debido o enfermedades, fales como las respiratorias, o tuberculosts, la diarea y
diversas infecciones, como la de los cidos, sus principal funcion el mantenimiento de la visidn, enla
regeneracién del fefido oseo y los dientes, en la reproduccion y en el sistema inmuncldgice: o
podemos encontrar en los alimentos de origen enimal: leche, came, huevo y en alimentos de
origen vegetal: frutcs y verduras de color amarillo intenso © verde oscuro como zanahoria,
ahuyama, espinaco. lechuga, mango Y PApayoc: Las deficiencias de vitaming A ocasicnan
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ceguera noctuma y cambios

| |:r

en lo piel, compromeie el sistema inmune especiamente en 1os |
menores de cinco anos y aumenta el iesgo de moralidad en caso de diarea y sarampion.

 CRESnes, OR | |

zias, pErn

siguientes pregunias:
e« zSabequeesun micronitrinete?

« 3Cudles son los micronuirienies que se les deben suministrar @ los nifios de 0 a 3 anose |
| e aCudlesson los alimentos que contienen vitamina a. hierro y zZinc?
| Con la terminacion del post test se finaliza

i beneficios que trae la educacion de esias practicas y realizando el agendamiento para la préxima

Terminado con la educacion se procese a

la aplicacion des post test donde se incluyeron Ias|

la sesion educativa indagande a las familias sobre los

| Visita.

| 8.0bjefivos [ 9 Actividades planeadas

B [~ 1. Explicacién de la pracfica numero 03 donde
“romover la diversificacion  de o nos habla los generdiidades canfidades
|climentcc'|én con la combinccidn de suficientes de micronutrientes  [vitamina A,

alimentos variados, nutritivos, propios de la
| regidn y en canfidades adecuadas gue
' permitan el aporte de nufrientes sugerido
‘ para la edad y estado fisicldgico de Los
‘ nifics de la vereda la Vuelliada.

| hierro y Zing, ya sea en su régimen glimentaric o

mediante el suminisiro de suplementos.

2. Explicacién didactica de como crear un plato |
soludable.

3. Aplicacién de pre y post saberes.

[ 10. Evidencias: (Regisiro Fotogréfico, méximo 3 fotos representativas |




339

! ot i Pl | [coDiGo | MI-GS-RE-E78 |
FICHA TECNICA DE FORTALECIMIENTO DE \;E:ﬁlei 0

e :}, , CAPACIDADES APROBAGION | 23/032022

| J | PAGINA 4de s

11.Resumen de a:
| « Se puede evidenciar que la familic manifiestan agradecimiento en cuanto ¢ la importancia
- de manejar temas tan importantes como &l del bienestar de los nifios y NiAcs.

o Dar a conocer los beneficios de los micronutrientes en los nifios menores de 05 ofios es de

vital importancic, ya que la forfificacion el desarollo neurolégico, Ose0 es vifal parc un

crecimiento y desarrolio del menor,

12.Conclusiones:

» Se puede evidenciar gue la familic presenta un conocimiento deficiente a la hora de la
aplicaciéon del pre saber, ne conocian ninguno de |os micronutienies, ni de los mulfiples
beneficios que genera, a! finalizar la educacién en la aplicocién del post test s puedo
evidenciar un fuerte conocimiento ya que de [as tres preguntas realizadas se contestaron al

1 100% obteniendo un conocimiento extenso enla actividad educafiva.

» En los primeros afios de vida los nifos menores fisne un elevado ritmo de crecimiento, por lo
que el hierro y la vitamina A son exiremadamente importantes, en | alimentgcion de los
nifios pequefios deberian suminisirarse acidos grasos esencioles, ya qué desempefian un

un adecuado desarrolio en los nifics de la vereda la Vueltiada.

papel fundamental para un desamolio visual y neurolégico normal y asi podemaos contribuir a |
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1.Hera: 08: 00 arm ¢ 10:00 am
2.Fecha de
raalizacisi 24 de ociubre del 2022
3.Farticipantes: Familia 03: Juan Fernando Ariza Tequia
5.lugar: | Vereda la Vueltiada
‘ Practica No. 04 Desamolic mental y social del nifio, respondiendo a su |
*|_ 6.Tema: necesidad de atencidn, y procure estimularde mediante la conversacion,
juegos y ofras interacciones fisicas y emocionales apropicdas.

| 7. Desarrollo de la actividad .
Se da inicio con el saludo vy ia presentacion por parte del equipo, enfermero jefe y ouxiliar de
enfermeria; y se procede ¢ la explicacion sobre el desarrcllo menatal del mener, dando como
principal tema las pauics de crainza en menor de cinco anos, sé procedeq o apliocion del pre

test donde se apliacan los siguienies preguntas:

2Qué es desarrollo mental y social del nifio?

2Que tipo de estfimulo del desamollo metal le redliza con su hijo?
+ 3Como felicita usted a sus hijos cuando tienen algin éxito en las tareas educativas?
= Cudles son las conductas de discipling que les inculca ¢ sus hijos?

Terminada lo reqlizaron del pre test, se procedio a continuar con las explicacion de desarrollo en lg
piimera Infancia que durante los primeros ofos de vida, y en particular desde el embarazo hasta
' los 3 afios, los niftos necesitan nutricién, proteccion y estimulacion para que su cerebro se desamrolle
“orectamente. Los progresos recientes en el compo de la neurociencia aporian nuevos datos
sobre el desarrollo cerebral durante esta efapa de la vida. Gracias a elles, sabemos gue en los
primeros anos, el cerebro de los bebés forma nuevas conexiones a una velocidad asombrosa,
durante el procesc de desarrclic cerebral, los genes y las experiencias gue viven concretamente,
una buena nuiricion, proteccidn y estimulacion o fravés de la comunicacion, el juege y la atencién
receptiva de los cuidadores influyen en las conexiones neuronales. Esta combinacién delo innato v
lo adqguindo establece las bases para el futuro del nifo. Con todo, los padres y madres necesitan |
tiempo y apoyo para crear un entomo afectucso y seguro que les permita ofrecer a sus hijos los
elementos que necesitan “comer, jugar y amar" y contribuir o su desarrollo cerebral, continuamos
con la Importancia de las actividades de estimulacion temprana, la estimulacion temprana fiene
por objefive aprovechar este contenido de gprendizaje v adaptacion del cerebro en beneficio del
| nife o nifla, mediante estrategias [Gdicas suministramos un propdsito en una serie de provocaciones
repetitivas, de manera que |las conexiones cerebrales resuiten de mayor ufilidad.

El primordial objetivo consistidé en cambiar la estimulacién temprana en Qno préctica agradable |
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que vaya propiciando cada vez més |a relacion madre-hijo, desarrollando habilidades y destrezas
con calidad y calidez a traves de los experencios vividas basadas en actividades lUdicos
sustentados en el progreso integral. (Bamrero & Macias, 2015, 112).

Por medio de una actividad ludica se explicd a los madres y cuidadoras del menor las pautas o
seguir para un adecuado desamollo:

1. Las madres y los padres deben pasar mas fiempo con sus hijos. Ellos se desarrollan mejor cuando
sus padres les hablan, escuchan y juegan con ellos. Esto se llama estimulacién adecuada v ayuda
a desarrollar su inteligencia y les da seguridad. I
2. Un nifio que se desarrolla bien fisicamente crece en falla y aumenta de peso en forma regular.

3. Lo familic debe compartir aclividades con el bebé, aun cuando parezca muy pegueho. Hay
que hablarle, reirse con él, abrazaro y mostrarde carifio.

+. Tres momentos especiales para el nifo son: cuando toma pecho o come, cuando lo cambian o
bafian y al momento de dormir.

5. Los nifilos necesitan saber que tienen lo aprobacion de las personas importantes en su vida.
Aprobarlos es aplaudirlos y feficitarlos cuando fienen éxitos; por ejemplo, aplaudidos cuando cogen
un songjero o simplemente cuando dicen su primera palabra. ‘
é. Los nifios aprenden mejor a las buenas que a las malas. El castigo fisico, las groserias o los gritos
van en contra del desarrollo del nifio. Puede marcarlos para toda la vida.

7. Lleve mensualmenie el control del crecimiento v desamrrollo del nifo.

8. Todos los nifios necesiton aprender a ser disciplinados. Pare disciplinar al nifio se deben tener
regias clargs y de ccuerdo con su edad. Por gjemplo: comer en la mesa, dormir a horas
deferminadas y recoger los juguetes. Las reglas se ensefian con firmeza, nunca con gritos, ni
castigos fisicos.

En proceso de finclizar el encuentro educative sobre los generalidades v la importancia de las |

pautas de crianza se redaliza la implementacion del pest test donde re les entrega a cada uno de |
los miembros de la familia las siguientes preguntas:

2Qué es desamollo mental y social del nific2

2Qué tipo de estimulo del desarrolle metal le regliza con su hijo?
+ Como felicita usted a sus hijos cuando fienen algin éxito en las toreas educativase
» 3Cudles son las conductas de disciplina gue les inculca a sus hijos?

Camos finclidad a la actividad educativa a la familia Heméndez Burgos con la respectiva
agendamiente de o proxima sesion educativa.

8.0bjetivos 9.Actividades ploneadas

identificar los indicadores del desamollo y 1. 3e redliza la explicacion de las poutas pora el

emocioncies, asi como también aprender desamollo contemplando uvna @ una en las

habiidades sociales saludables v cémo edades de etapos de vida, pre infancia.

enfrentar los problemas que se presenten. 2. Se redalza un taller didactico con los padres
sobre cudles v como pueden estimular o los
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nifios desde casa.
3. Aplicacion de pre y post saberes.

11.Resumen uspe::s relevanies de la aclividad:

10. Evidencias: (Re

gisiro Fotogréfico, maximo 3 folos representativas

| = ] S

» Socializacion de las generalidades del buen desarrollo por etapas
*__|ntervencidn diddctica de cémo desancliar actividades gue ayuden al buen desamollo.

12.Conclusiones:

= Se puede evidencior gue la familia Herméndez Burgos presenta un conocimiento escaso en

‘ayuda a descubrir ko idenfidad de cada nifio a fravés de actividades educativas, mientras

la realizacién de pautas de desarrollo ya gue manifiestan no haber tenide una educacién
mas enfocada en los actividades de desarrcllo. al finalizer la educacién en la aplicocion de
lo encuesta post fest; podemos evidenciar un fuerte conocimiento ya que de las tres
preguntas realizados se contestaron al 100% obteniendc un conocimiento extenso en la
actividad educativa.

Desde la perspective de los relaciones interpersonales v la accién y particioacién social, el
proposito de la educacion de la primera infancia es hacer posible el desorrollo delg
personalidad en el contexto del gjuste y la coordinacién social. La ensefionza en la nifez

forma un ombiente propicic paro el aprendizaje de reglas de vida grupal gue incluyen
cooperacion, la competencia, el comporiamiento, los habitos y las actitudes. Es un ideal
para promover el apoyo y el compoertamiento cooperativo de los nifios, asi como para

promover estereofiocs relacionados con las diferencias de género.

%mﬁ g:‘\;ﬂﬁ

Nombre del Profesional Jefe Inmediato o Supervisor
FIRMA Cargo:
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FICHA TECNICA
1.Hora: | 08: 00 am @ 10:00 am
2.Fecha de .
raallzacin: 02 de noviembre del 2022
3.Participantes: Familia 03: Juan Femando Ariza Tequia
5.lugor: Vereda lo Vuelliada
| Practica No. 05 Lleve a los nifocs en las fechas previstas a gque reciban
b.Tema: | iodas las vacunas de acuerdo con el esquema establecido para la edad.

| 7. Desarrolio de la actividad

Se da inicio con el saludo v la presentacion por parte del equipe, enfermera jefe y auxliar de
enfermeria; vy se procede a la explicacion scbre la oractfica: Lleve a los nifios en las fechas
previstas a que reciban todas las vacunas de acuerdo con el esquema establecido para la edad,

| una vez se refirid el contexto de la seccione educativa se procese @ la aplicacién de la evaluacion

del pre saber dénde se incluyeron las siguientes pregunias:

e »Qué enfermedades se previenen con la vacunaciéng
» sCudles son los beneficios de tener el esquema de vacunacion completo?
s sCudlesson las vacunas gue protegen a los nifios y nifas de padecer resfiado?

Terminando la aplicacion de los pre saberes se procese ala explicacidn sobre las generalidades de
la vacunacién mencionando como prncipal objefive que el programa amplicdc de
Inmunizaciones (PAl) fiene como objetivo la eliminacién, erradicacion y control de las
—fermedades inmunoprevenibles, con el fin de disminuir las tasas de mortalided y morbilidad
_ausadas por estas en la poblacién menar de cinco anos, en Colombig contfamos con &l esguema
de vacunacién regular mdés completo en sur amerca, nuesiro esquema nacional ofrece
completamente gratis 21 vacunas que profegen conira 24 enfermedades altamente transmisibles,
camo lo son la hepatitis B, la tuberculosis, neumnococo, sarampion, ubeola enfre ofras.

Tarmbién resaltames ung a una de las enfermedades las cuales los nifios menores de 05 ofios estan

expuestos a padecer en caso de no fener dia sus vacunas:

1. TUBERCULOSIS MENINGEA BCG:

La vacuna BCG esté indicada principalmente para prevenir las formas graves de tuberculosis [miliar
v meninged) mas comunes en |os nifios menores de 1 ano. Es una enfermedad infeccicsa causada
poruna bacteria lamada Mycobacternum tuberculosis. Es muy contagiosa. Las bacterias entran por
las vias respiratorics v llegan al pulmén, desiruyendc uncs célulos gue ayudan a combatir
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infecciones y se multiplican. Si logron llegar a la songre, pueden infectar diferentes paries del |
cuerpo (huescs, articulaciones, fifiones, corazon, ganglios, intestinos, efc.); si infectan el tejido que

cubre el cerebro y la médula espinal (meninges), producen la tuberculosis meningea.

s ESQUEMA DE VACUNACION
$e administra en el Recién Nacido en dosis Unica.

s CONTRAINDICACIONES
En el Recién nacido de bajo peso de menos de 2000 grs © menos de 4.5 lbs, debe postergarse fe]
| aplicacion de la vacuna hasta que el nifio alcance los 2,000 grs o 4.5 Ibs. Se posterga la aplicacion
-ia |a vacuna en presencia de afecciones dermatolégicas exiensas y &n actividad. La Vacuna
G a5 la Gnica vacuna coniraindicada en nifics con infeccion VIH Sinfomdatica.

e REACCICMNES ADVERSAS
Son taras, el riesgo de reacciones adversas esta relacionado con el exceso en |a dosis, mala
técnica de aplicacién vy folta de destreza del vacunador. Puede presentarse ulceracion de gran
diametro y profunda, adenopatias de ganglios finfaticos regionales. Todas estas regcciones se
resuelven esponténeamente, no es necesario tratamiento o intervenciones quirlrgicas. Muchos de
estos efecios pudieran relacionarse con las fecnicas de aplicacién: lugar inadecuado, inoculacion
de cantidades superiores a las indicadas y el uso de jeringas con agujas no recomendadas

2. VACUNA CONTRA LA HEPATITIS B (ANTI-HB)
e INDICACION

Es |a imitacién & hinchazon (inflamacion) del higado debido a infeccién con el virus de la hepatitis B
| (VHB). Usted puede coniraer esia enfermedad a través del contacto con sangre © fluicdos
—~orporales (como el semen, los flujos vaginales y la saliva) de una persona que tenga el virus. Por tal

26, es imprescindible gue el nino recipa esta vocuna en los primeras 12 horas seguidas al
nacimiente, ya que se disminuye el riesgo de transmision madre - hijo.

Para prevenir lo Hepatitis B sobre todo en nifios menores de 1 afio y en [0s grupos de mayor riesgo
de enfermarse:

Trabgjodores de salud

Personas con problemas renales que necesitan de didlisis
Personas que necesitan fransfusiones de sangre penodicos
Personas que viven en las cérceles, asilos, ofros.)

TR N

CONTRANTRAINDICACIONES
' Lo Onica contraindicacién es en pocienfe con hipersensibiidad reconccida @ cualguier
componente de la vocua, o en aguelios gue han tenido unc reaccién ancfildclica
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| generalmente son locales como: dolor © induracion en la zona de aplicacion, fiebre en las primeras
48 a 72 horas despues de la vacunacion.

3. POLIOMIELITIS

Es una enfermedad causada por la infeccion con el virus del polio, que ofecta los nervios y cousa
pardlisis total o parcial en las extremidades. Su fransmision puede ser por:

= Contocto directo de persona infectada ¢ persong sanaq.
|« Coniocto con moco o flema de personas infectadas.
' o Contacto con materia fecal infectada.

El virus entra ¢ fravés de la nariz vy la boca, se mulfiplica en la garganta y en el fubo digestivo, para
luego ser absorbido v diseminado a fraves de la sangre.

4. DIFTERIA

Es una infeccién causada por o bacteria denominada Corynebacterium diphtherice, que se
propaga a fraves de las gotitas respiratorias, como las que se producen con la fos 0 los estornudos
de una persona infectada. o de alguien que porte la bactera pero que no fenga ningdn sinfoma.
La infeccién de garganta produce una membrana de color gris @ negro, durg v gruesa que puede
obstruir las vias respirgtorias. Una vez gue ocume la infeccion, lo bacteria produce sustancias
peligrosas llamadas foxinas que se diseminan a través de la sangre a ofros érganos, come el
corazén y €l cerebro, causando dafios. Los ambientes de hacinamiento, higiene deficiente v falta
de vacuncs, pueden faverecer la aparicidon de |la Difteria.

S, TOSFERINA

ung enfermedad infecto - contagiosa causada por el bacilo Bordetella pertussis, que afecta
|| aparato respiratorio y cuyo sinfoma fipico es |a tos. El contagio se produce directamente desds (o
persona enferma a la sana, por el aire (al hablar o toser). Los sinfomas comienzan como una gripa
comun {secrecion de moco por la nariz, fiebre, estomudos, fos leve, lagrimeo); con el tiempo (2
semanas), ko tos se tema més fuerte, con ahogamiento v color morado — azul en la piel; lo persong
se ve angustiada y cansada.

6. TETANOS ACCIDENTAL Y TETANOS NEONATAL

Es una enfermedad infecciosa producida por un bacilo llamado Clostidium tetani, muy resistente
en el ambiente, que puede sobrevivir sin oxigeno vy sin luz durante muchos afios en la tierra. ©
t&tanos se coniagia a traves de una herido contaminada con el microorganismo v no se transmite
de persong @ persona. Los sinftomas son: rigicdez muscular de la mandibula, seguida por rigidez del
cuello, dificultad para la deglucion, rigidez de los mUsculos del gbdomen, sudor v fiebre. La vacuna

inmediatamente después de haber recibido la vacuna. 10. REACCIONES ADVERSAS Son muy rargs, |
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| la epiglotis e infecciones de ofras partes del cuerpo; se puede transmitir a través del contacte con

_incluir fiebre, vémito y rigidez de cuello o espalda.

contra el tétanos se aplica a [os nifios, a las nifias v a las mujeres en edad férfil de 10 a 49 afios,
para profeger a'sus futuros hijos del tétanos neonatal

7. INFECCION POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE TIPO B (HIB)

Es una de las causas mas importantes de infeccién bacteriana grave en nifios pequenocs. El Hib |
puede cousar variedad de enfermedades, como la meningitis (inflomacién de los capas que
envuelven &l cerebro y la médula espinal), infeccién de la sangre, neumonia, artritis, inflamacidn de

mMoce o secreciones de la nariz y la gargonta de una persona infectada vy los sintomas pueden

8. DIARREA POR ROTAVIRUS

Es una infeccion intestingl producida por el virus del rotavirus, que cousa dicmeas severas, con
mayer frecuencia en bebés, nifios v ninas pequenios. Suele estar acompanada de vomito y fiebre v
puede fraducirse en deshidrafacion. La vacuna contra el rotavirus no previene la diarea |
provocada por otros germenes.

9. NEUMONIA, MENINGITIS Y OTITIS CAUSADAS POR NEUMOCOCO

£ neumococo es un bacteria que se disemina a fravés del contacio con personas que estan
infectadas o con personas gue no estdn enfermas pero gue portan la bacteria en lo parte posterior
de la nariz. Las infecciones por neumococo pueden ser leves 0 graves. Las mds comunes son
infecciones de oido [ofifis), sinusitis, neumonia, infeccién de todo el cuerpe [sepsis| e infeccién en |
los capas que envuelven el cerebro v la médula espinal (meningifis). Los sinfomas comienzan con

una gripe cemin y se agudizan de acuerdeo ¢ la zona afectada

10. INFLUENZA

Es una enfermedad respiratoria fransmisible causada por el virus de la influenza. Se hablo de
influenza estacional, ya que se presenta todes los afios, principalmente en los meses de lluvia. Este
virus tiene lo copeocidad de cambiar de formao, lo que hace gue las defensas gue las personas
desamolian para combatir el virus dejen de ser Ufiles; es por ello que cada afio se desgmollan
vacungas nuevas v distintas para combatir este virus. Los sintomas coresponden a los de un resfriado
comun vy son fiebre, dolor de cabeza, dolor muscular intenso, cansancio intenso, tos seca, ardor o

dolor de garganta y congesfion nasal. En ios nifics se puede presentar ndusea, vomite vy diarreq,
mas frecuentemente que en los adultos.

11. SARAMPION

Es una enfermedad muy contagiosa que se transmite a través del contacto directo con una

_persona infectada, o bien por el gire, con los gofitas o diminutas secreciones expulsadas al hablar,
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| estomudar o toser, y que tienen capacidad para transmitir determinadas infecciones. El sintorna
mas caracteristico del sorampidn son las manchas de Koplik, gue son unas manchas blancas en &l

| interior de la boca, en el drea de las mejillos. Estas oparecen a los cuatre o cinco dias desde que se
inicia la enfermedad. Esta enfermedad también se acompana de fiebre de hasta 40°C, secrecién
nasal acuosa, malestar general, sensibilidad a la luz, tos seca vy ojos llorosos; posteriormente
aparecen unas manchas de color rojizo detrds de las orejas que se diseminan por brazos y piemas
inicialmente, hasta el abdomen y la espolda.

12. PAROTIDITIS © PAPERAS

_|-E_s una infeccién contagiosa gue causa un agrandamiento doloroso de las glandulas salivales.

ungue la enfermedad puede ocumir a cualguier edad, en la mayoria de los casos afecta a nifios
y adolescentes entre 5 v 15 anos de edad. La enfermedad no es frecuente en menores de 2 gfiecs.
Inicialmente aparece dolor, inflomacién y endurecimiento entre el iébulo de la orgja vy la andibulg;
s5i no se cuida adecuadamente puede tener complicaciones en ofros drganos, como los tesiiculos,
' senos, ovarios, membranas del cerebro, corazon y arficulaciones.

13.RUBEOLA Y SINDROME DE RUBEOLA CONGENITA

Es una infeccidon contagiosa gue produce sintomas leves, como malestor general, fisbre,
enrojecimiento de los ojos, dolor de gargania, inflamacion de los ganglios del cuello, dolor en las

hacia los pies, haciéndose mds intensas en el fronco; no provocan rasguifia ni molestias y suelen
desaparecer en pocos dias. Lo rubeola s menos contagiosa que el sarampion y muchos nifos
nunca llegan a contagiarse. No obstante, 1o rubeola es grave, sobre todo parg las mujeres
embarazadas. Una mujer infectada durante los primeros 4 meses de embarazo puede aboertar, dar
a luz un bebé muerto o con defectos congénitos, como pérdida de la visidn, pérdida de la
_audicion y problemas del corczén. Esta enfermedad se transmite entre personas a fravés de

stornudos, tos o el contacto con superficies v objetos contaminados [pafivelos, vasos), o con |as
| TNanos.

14. FIEBRE AMARILLA

| Bs una infeccion fransmitida por el mosquito Aedes gegypli, gue al picar, si se encuentrg infectado,
transmite el virus a los humanos. Esta enfermedad es muy letal; solo se han conocido poces casos
de persongs que han padecido esta enfermedad y han sobrevivido. Los sintomas son dolor de
cabezq, dolores musculares y arficulares, fiebre, sofoco, inapetencia, vomito y color amariile en la
piel por el daono del higado; iguaimente, dofo en rifiones, corazdn, hemorragias (pérdida de
sangre), pérdida de la conciencia y coma.

15. HEPATITIS A

| B8 ung enfermedad muy contagicsa, que produce g imitacién e hinchazén (inflamacion] del

griiculaciones y erupciones de color ros@ceo en la piel que se inician en la cabeza y progresan |
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higado debido g infeccion con el virus de lo hepdtifis A. Este virus se encuentre sobre fodo en |a
materia fecal y la sangre de una persena infectada, aproximadamente de 15 a 45 dias antes de
que se presenfen los sinfomas y durante la primera semang de la enfermedad. La fransmision
ocurre cuando se comen o beben alimentos 0 ogua que han side contaminados por materia fecal
infectado; asi mismo, si Una persena con hepatifis A no se lava las manos apropicdamente después
de ir ol bofico v toca ofros objetos o dliimentos, puede transmifir la enfermedad. Los sinfomos
coresponden a orina oscurq, faliga, inopetencia. fiebre baja, nauseas, vomito, materia fecal vy
color de piel amarillos, delor en la parte superior derecha del abdomen.
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Para mayor informacion agercate al Srea de Vacanacion

ST
" ELu |
s

BENEFICIOS:
= Los wvacunas previenen enfermedadesgue. en sU ausencia, podrian causar graves
problemas de salud, discapacidad permanente ¢ incluso lo muerte. Coda afic se vacuna @

cientos de millones de personas de todo el mundo para protegerdas de enfermedades
graves.

s A diferencia de un fratamiento oara curar ung enfermedad, las vacunas generalmente se
adminisiran o persanas sanas parg evitar gue enfermen. Per o tanto, los beneficios a largo
plazo de vacunarse pueden no ser evidentes inmedictameante,
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» Lo vacunacién es doblemente importante yva que protege directamente a coda persona
vacunada, pers también protege de forma indirecta ol resto de la pobiacisn. Cuantas mds
personas se vayan inmunizando, mencr probabilidad habra de que el reste [en particulor los
mas vulnerables a padecer enfermedad grave

Bl programa ampliado de inmunizaciones busca la proteccidn de foda la comunidad que presenta
maoyor riesgo de enfermar como lo son;

e Nifios menores de & anos

s Adultos mayores ds 60 aRos

= Mujeres en estado de embarazo

e Nifasde%a l7 afcs

Finclizando la explicacion de la infografic se procese a la aplicacién de post test donde se incluyen
las siguientes preguntas:

= :Que enfermedades se pravienen con la vacunacién?
« 3zCudles son los beneficios de tener el esquema de vacunacién completo?
s 3Cudles son las vacunas que protegen a los nifios vy nifgs de padecer resficdo®

Dando fin @ fa actividad educativa se realiza el agendamiento de lo proxima intervencion de las 18
practicas, también se concluye gue los conocimientos adguirides son extensos ya gue se evidencio
gue el 100% de las respuestas realizadas en el post test fueron contestadas satisfactotiomente.

8.0bjelivos g.Achividodes planeadas

o Se brindd educacicn o la familic sobre los
generalidades de la vacunacion por medio de
una infegrafic  enfocdndonos en  los
enfermedades gue previene el tener el
esguema completo de vocunacion.

» Se redlizd lo  verficocién del camet
comprobande gue fodo su esguema estuviera
completo, también se recordd la proxima cita
de vacunacion,

» Se aplicé los encuetas de pre y post saberes.

Educar de manera individual a las familias
seleccionadas en la aplicacién de o
estrategia AIEF| de la vereda o Vueltioda
sobre como prevenir enfarmedadss en
todas los etapas de lo vide g cousa de
patologias prevenibles por la vacunacién.

10. Evidencias: {Regisiro Folografico, maximo 3 folos representativas
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11.Resumen de aspecios relevanies de la actividad:

= 3Se pudo evidenciar el compromiso con la actividad de la familia va gue participaron de
manera activa en toda la sesidn educativa.

= Se hizo la verificacion del carnet de vacunacion de todos los miembros de la familia para asi
garantizar una adecuada inmunizacién del ndcleo familiar.

12.Canclusiones:

= Se puede evidenciar gue la familia Herndndez Burgos presenta un conocimiento deficiente a
lo hora de conocer el esguema de vacunacion ya gue refieren no haber leido nunca el
camet de vacunccion, aunque se ve reflejado que los nifics cuentan con el esquema de
vacunacion completo, pues solo disponion a cumplir con la fecha que fueron citados
actividad educative. también se concluye que los conccimientos adqguiridos son extensos ya
que se evidencia que el 100% de las respuestas obtenidas en el post test fueron contestadas
satisfactoriamente.

= Se vio reflejado el efecto positivo en las familias de la vereda la Vueltiada por medio de
Estrategias orentadas a ka modificacion de conocimientos, actitudes vy practicas de lo
poblacién, en relacidén a la vacunacidn a fravés de la produccién de materiales educativos
audiovisugles y la participacion social, fomando comoe base |o comunicacian interpersonal v
grupal.
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FICHA TECNICA

1.Hora: 08: 00 am a 10:00 am
Zbecha 92 | 10 de noviembre del 2022
realizacion:
3.Participantes: Familia 03 Juan Femando Ariza Tequia
5.Lugar: Veredao la Vueltiada
Practica No. 7. Protejc a los nifos del dengue y la malaria asegurGndose
| 6.Tema: | gue duerman con mosquiteros tratados con insecticida.

7. Desarrollo de la aclividad

Se da inicio con el saludo v la presentacion por parte del equipo, enfermera jefe y auxiliar de
enfermeria; y se procede a la explicacién sobre la practica: Proteja a los nifios del dengue vy la
malaria csegurdndose que duemman con mosquiteros tratados con insecticida, ya expuesto el
tema a tratar se continua con la aplicacidon del pre test; donde aplicaron las siguientes preguntas:

« 35abe que es dengue? _
* z3abe que es la malaria?
« 3Como se previene el dengue vy lc mailaria escriba?

Se procedié al inicio de la educaciéon donde por medio de carteles ilustrativos se explicé gue:
1. LA MALARIA:

la mealaric es una enfermedad causada por
protozoarios del genero Plasmodium:

P. falciparum
P. vivax

F. malarice
F. avale

P. Knowlesi

b ol A A S

Los pardsitos del género Plasmadium son fransmitidos al hombre por mosguitos hembras del género
Anopheles.

Transmision

Lo transmisidn puede ser:
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v Vectoral: &l Anopheles infectado, al picar, inocule los esporozoitos, forma Infectante del

ardsito.
E‘qr::culr::cién directa de glébulos rojos infectados por via transfusional o casual por pinchazos |
con jeringas contaminadas.
Transmision verfical: de una madre infectada al feto.
Tres de los pardsitos causantes de malaria son enconfrades exclusivamente en humanos: P.
falciparum, P. vivax v P. ovale. El P. malarice es encontrado también en simios africanos

| Sintomas de malaria no complicada

-Llag malaric no complicada se define como la malaric sintomdatica sin signos de severidad o
wvidencia de disfuncién de un érgane vital.

A confinuacién se explica la evolucion de la sintomatologia:

Frimeros sinfomas

v Dolor de cabezo.

v Debilidod

v Fatigo

v Dolores en arficulaciones y musculos.

v Malestar abdominal.
30 minutos:

v escalofros, frio intenso y progresive seguide de temblor incontrolable.

| 6 - 8 horas

v Periode febril

¥ Temperatura per encima de 38 grados.

v Suderacion profusa

¥ Latemperatura boja a 34.8 grados.
Después de 8 horas

v"  Periodo asintomatico

Malaria con signos de peligro

Es el paciente que presenta signos clinicos o haollazgos parasitolégicos gue indican riesgo de una
complicacién. En todo paciente con malaria gue presente signos de peligro se debe decidir si se
inicia-el fratamiento antimaldrico en forma ambulatoria u hospitalaria.
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. Malaric complicada

Si son usados medicamentos inefectives o si gl tratamiento se retorda en su inicie {especiaimente

en malaria por P. falciparum] lo carga de pardsitos aumenta y puede desencadenarse una
malaria complicada.

En pocas horas puede progresar a una enfermedad grave con:
Acidosis metabdlica

Anemia severd

Hipoglicemia

Fallo renal aguda.

Edema agudo del pulmon.

L S

En esie esiada, si se recipe tratomiento, la letolidod es de 15 - 20%. §i no se trota, o maolara
complicada s casi siempre fatal.

Tratamiento de malaria en menores de 2 afios

¥ Una dosificacion exacta es parficulormente importante en infantes.

v Los infantes son més susceptibles o vomitar o regurgitar el medicamento que los nifios
mayores © los adultos.

v Los madres deben ser advertidas sobre técnices para la administracion del medicamento v
sobre lo impeortancia de adminisirar la medicing de nueve si ésta es regurgitada
Inmediatamente.

¥ La Clindamicina no debe ser usada en nifios mencres de un mes de vida.

L Qué es el dengue?

Es una enfermedad viral aguda que puede afectar a
personcs de cualguier edad, especialmente nifos y
adulies mayores, cousada por un virus fransmitide a
fravés de la picadura de mosquitos infectados (Asdes
aegypti).
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Los mosquitos del dengue se presentan en zonecs urbanas con altitudes infericres @ 2200 metros
sobre el nivel del mar, ponen sus huevos en depdésitos de agua limpia como albercas, floreros de
plantas acudticos, llantes. baldes de agua y cualquier recipiente que estd o la infemperie y que
puede almacenar agua.

¢ Coémo se fransmite?
Es una enfermedad virgl aguda que puede afector a personas de cualquier edad, especiaimente

nifios v adultos mayores, causada por un virys fransmitido @ través de la picadura de mosquitos |
infectados (Aedes aegypfi).

.05 mosguitos del dengue se prasentan en zonas urbanas con alfifudes inferiores @ 2200 metres
sobre 2l nivel del mar, ponen sus huevos en depodsitos de agua limpio como albercas. floreras de
plantas acudtices. llantas. baldes de agua y cualquier recipiente gue esta a la intemperie y que
puede almacenar agua.

¢Donde se cria?
Lugares de reproduccion del mosquito:

Lavaderos sin mantenimiento
Fuenies de cgua

Florercs con agua

Botellos

Lignias

Mareras

Latas vacias

S NN

fnfomas del dengue:

Se explica que el dengue se caracieriza por: Febre, dolor en los huesos y dolor de cabeza, dolores
en las arficulaciones, pérdida del apetito y dolor detras de los 0jos. Hay unos sintomas que son de
alarma, como decaimiento mavor, pemaonencia de fiebre, sangrodo en las encias, en la oring.,
moretones en I& piel y dolor abdomingl persistente.

i Qué hacer en caso de tener la enfermedad?
v Mo auto medicarse

v |ngerir abundante liguido
v Acudirinmediatamente o la insfitucion de salud

Recomendaciones para entidades territoriales
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Parg prevenir el dengue se deben evitor los depdsitos de agua gue sirven de criadero parg los
maosquitas con el fin de disminuir la reproduccion de los mismos. Fara esto se debe:

v
¥

‘/
v
v

SN

| Recomendaciones para la comunidad {prevencion)

v Todos los entes temforigles en situacion de brote deberdn implementar plan de
contingencic para &l confrol de brotes y epidemics de dengue en Colombia 2011 segin
los ineamientos establecidos.

v  Dar continuidad a las actividades relacionadas con la vigilancia y conirol del evento,
haciendo énfasis en:

v Las acciones de vigilancia epidemioldgica intensificada [nofificacion inmediata de
casos graves en el nivel territorial y de casos fatales al nivel nacional).

v'  Redlizar y remitir las unidades de andlisis de casos fatales.

v Cumplir los lineamientos de la vigilancia virolégica del dengue.

v Garanfizar o confirmacion del 100% de casos de dengue grave (suero)] y fatales (tejidos
y suero) con la foma de muestras.

¥  Implementar el monitoreo mensual de los indicadores de lo vigilancia del dengue (ver
protocole de vigilancia) en el nivel municipal.

v Redalizar vigiloncia entomoldgica, intensificar acciones de conirol vectorial feniendo en
cuenta la guia de gestidon para la vigilancia entomolégica y conirol de la transmisicn del
dengue e informar o lo comunidad riesgos y medidas de prevencion de la enfermedad.

v Garantizor el cumplimiento de la guia de atencidn integral del paciente con dengue
vigente, teniendo en cuenta los grupes de riesgo. la estratificacién mencionada en
dicha guia y garantizando una sospecha diagnéstica, tratamiento adecuado segin la
fase de enfermedad en la que se encuentre el paciente y seguimiento evitando gue los
cases evolucionen a formas graves imeversibles de la enfermedad.

Cambiar frecuentemente el agua de los belbederos de animales y de 105 floreros.

Tapar los recipientes con agua, eliminar la basura acumulada en patios y éreas al aire libre,
eliminar llantas o almacenamiento en sifios cemados.

Utilizar repelentes en las dreas del cuerpe que estan descubiertas

Usar ropa adecuada camisas de manga larga y pantalones largos

Usar mosquiteros o toldillos en las camas, sobre todo cuando hay pacientes enfermos para
evitar que infecten nuevos mosquitos o en los lugares donde duemmen los nifios.

Lavar v cepillor tangues v albercas

Perforar las llantas ubicadas en los parques infanfiles que pueden contener aguas
estancadas en episodios de lluvia.

Rellenar con fierma tangues sépticos en desuso, desagles y letrinas abandonadas.

Recoger basuras y residuos solidos en predios y lotes baldios, mantener el patio limpio v
participar en jomadas comunitarias de recoleccién de inservibles con actividaodes
comunitargas e intersectoriales.
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=%t 15 Pases para eliminar criaderos

£ de mosquitos transmisores de
Enfermedades

Terminada la educacion se procese nuevamente a la aplicacién del post fest donde se gplicaron
las siguientes preguntas:

« 3Sabe guees dengue?
e 3Scbe qué es la maiaria®
» 3Cémo se previene el dengue y Ia mciloria escriba?

L

~ érminada la sesién de pregunias, se procese a hacer terminacién se la sesidn educativa y

programacion de la préxima intervencién. Se dan las grocias por la atencién y el fiempo

empleado.

8.0Objefivos | 9.Actividades planeadas

e« Se brindd educacién a la familic sobre comao
eliminar los criaderos de agentes que puedan

Educar a los familics de la vereda la trasmitic el dengue vy la Malaria por medio de
Vueltiada con respecto ¢ la identificacion carteles alusivos y una infografic.

y eliminacién de cricderos de vectorss « Se hizo la respectiva verificacion en tangues ce
trasmisores de Malaria vy Dengue. ' depésito de agua y desechos de basura para

la identificacién de criaderes.
o Se aplicé los encuetas de pre y post saberes.
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10. Evidencias: {Registro Fo&n_g;éﬂcc. méximo 3 fotos repmsen{*aﬁ?us

-in .5 Pases para eiminar criaderes
! de motquitos transmisores d=

Enfermadades =
e 'ﬂ m

=T v o.sEr

”“"'I .Resumen de aspet:ins relevantes de la actividad:

manera acliva en foda lg sesion educativa.

+ Se pudo evidenciar el compromiso con la acfividad de la familia ya que participaron de

« Se reqlizd la verificacion en tanques de agua y depdsitos de basura la identificacién de |
cricderos osi como la identificacion de agentes frasmisores de la enfermedad.

12.Conclusiones:

con un adecuado habito y calidad de vida, dichas enfermedades podrian evitarse.

» Se puede evidenciar que la familic Hemdndez Burgos presenta un conocimienfo empirice a |
la hora de conocer e identificar los criaderes y eliminacién de los mismoe, en la aplicacién de
' post test se evidencio que sus conocimientos fueron mas claros por ellos contestaron un 100%
las preguntas aplicadas, dando come resultado un conocimiento extenso.
s Se orientd ala familia sobre las enfermedades producidas por los vectores que conviven con
la comunidad donde no se lleva o cabo una adecuada vigilancia, dichas enfermedades
son producidas a causa de la mala educacion sanitaria y mala higiene.
+ Lo comunidad no toma conciencia de lo peligreso o mortal que puede ser, sin saber, que

J’éf-’&ﬂ gttrtt F'Z’Hoé

Nombre |Karea Sfetve
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1.Hora: [ 08: 00 am « 10:00 am N

2Fecha 9% 1% de Aovienibre-cel 1002

realizacion:

3.Participantes: Familic 03 JUAN FERNADNC ARIZA TEQUIA

S.Lugar: Vereda la Vueltiadag

| s Tema: Practica No. 9. Mantenga una adecuada higiene oral.

—

7. Desarrolle de la actividad
Se da inicio con el saludo Y la presentacién por parte de equipo, enfermera jefe ¥y auxliar de
enfermeria, cdonfologa v auxliar higienista y se procede o la explicacién sobre la practica:
Mantenga una adecuada higiene oral, dado que se citd o fodos las familias seleccionadas a un
jornada de salud oral, dando la explicacion del tema a tratar se inicia la infervencién con o
| aplicacion del pre test, donde se aplicaron las siguientes preguntas:

» gPorque esimportante la salud bucgl en los nifios2
¢ 3Pcraguésirve la ceda dental
* gSisale sangre de las encios se debe acudir al médico®

Lando continuidad a la jornada de salud oral la Odontéloga hace un énfasis en gue la caries,

aingivitis v mal oclusiones son patologias crales que presentan los nifos y se han convertido en

problemas de salud plblica mundial v afectan cada nifio. La caries es un proceso localizado de

Longen mulfifactorial que se inicia después de la erupcion dentario, determinando el
sblandecimiento del tejido duro del diente Y que evoluciona hasta la fermacién de una cavidad.

|

La gingivitis es el inicio de Ia enfermedad periodontal. La enfermedad periodontal es la inflamacién
e infeccion que desfruyen los tejidos de soporfe de los dientes. Esto puede inciuir las encias, |os
ligamentos perodoniales y el hueso. Se explica los beneficios dela Higiene oral, o buena higiene

bucal properciona ung boco con un aspecto y oler saludables. [

Esto significa que:

v Sus dientes estan limpios y no hay restos de alimenteas

v Las enclias presentan un coler rosade y no duelen o sangran durante el cepillado o lo |
limpieza con hilo denial

v B mal gliente no es un problema constante

se enfafiza de manere diddctica que si lgs encias duelen o sangran duranfe el cepillado o Ia
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Lo

limpieza con hilo dental, o usted sufre de mal aliento persistente, visite a su odontélogo. Cugalguiera

ce estas infecciones indica un problema. Su odontdlogo o higienista lo ayudardn a desarrollor
| buenas fecnicas de higiene bucal v le ensefiardn o detecior las dreas que demandan una

atencion especial durante el cepillado vy la impieza con hilo dental. De igual manera se hace
énfasis en |os siguientes recomendaciones:

v Durante la gestacién debe procurarse una buena alimentacién diaria, un bajo consumo de
azicares, carbohidratos, sal, v grasas, asi como de té vy cofé, porque reducen la absorcién
de micronutientes como el hierro'y zinc, impertantes durante la gestacion v la lactancia,

v Elconsume de calcio, ademés de hierro y écido fdlico durante el embarazo v hasta el sexto
mes de lactancia, ayuda a disminuir los calambres, y consumir productos lacteos en la
noche (yogur o leche), antes de acostarse, ayuda a evitarlos. Ademds, reduce el riesgo de
complicaciones hipertensivas, como la preclamsia v eclompsia v permite que el bebé
pueda nutrrse de ese calcio durante su desarrollo, favoreciendo la formacidn de huesos ¥
dientes,

v Asisfir desde el primer fimesire a los controles prenatales, incluyende la consulta
odontolégica, contribuye a detectar oportunamente situaciones gue afectan &l embarazo,

complicaciones y favorecer el mantenimiento de buenas condiciones de salud bucal e
higiene [minime und consulta, en cada fimestre del embarozo).
v En lao consulta odontolégica, los profesionales [odontélogos y auxiiares de salud bucal)
deben crientar o la madre sobre todos los cuidados bucales que debe tener para elia Y SU
| pebe, hacer los fratamientos que sean necesarios y los controles regulares,

. Frimeros seis meses o antes de la erupcién de los primeros dientes

v limpieza y masojes de las encias del nifio

impie delicadamente de aniba hacia abaje masajeondo suavemente las encics paséndola
de cinco o diez veces y de derecha a izquierda.

v Sisale sangre de las encias se debe acudirinmediatamente ol médico.

v Evite compartir aimentos o elementos de su boca a la boca del bebé. Las bacterias de la
saliva de la persona adulia se propagan en la boca del bebé durante Ia primera denticién y

. asi surge la caries.

Después de la erupcidn del primer diente

v Procure asisfir a la primera consulia odoniolégica para que aprenda los métodos preventivos
y de higiene oral.

| ¥ Para dliviar las molestias de la salida de los dientes, dé un rasca encias de caucho, un parno

previomente hervido y humedecido en agua fia o algin fipo de legumbre impic y grande.

[zanahoria) para evitar que se la trague.

el parto y al bebé, a confrolor los riesgos, o atender las necesidades para reducir |

¥ Llmpie las encics de su bebé con un pafio previamenie hervide o gosa: humedézcalo vy |
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| Desde la aparicidon del primer diente hasta la salida total de los dientes temporales o de leche
(aproximadamente dos a fres afios).

| El cepillado de los nifios es responsabilidad de las personas adultas, por eso:

v Lavese las manos muy bien antes de iniciar la limpieza de la boca de los nifios.

v Acueste al nific en sus piemas para que puedda tener mayor visidilidad de los dientes.

v Tome seda dental y pdsela por cada uno de los dientes desde la Glfima muela al centro. Sin
hacer mucha presion deslicela suavemente desde la base de las encias hacia afuera.

v' Luego cepille los dientes de su bebé con cualquier cepillo peguenoc sin mojardoe v con ung
crema sin flior. Aplique una peguefia cantidad de crema, del tamaric de una arveja. Si no
fiene crema sin fldor no la use.

v Primero se cepillan los dientes por la cara externa, diez veces por cada cara del diente:
luege hagaolo en la parte interna v termine por la parte de encima de los dientes y muelas.

v limpie finamente la lengua del nifio con & misme cepillo, paséndolo con cuidado de no
estimular el vomito, hasta que quede rosada.

¥ Después de la (ltima limpieza en la noche, no dé més alimentos a su bebé, solo agua.

v 3i ol nifio le da miedo la cepillada, puede darle un espejo para gue vea como se realiza la
limpieza y asi genere un espacio de confianza y amor con su hijo.

V' Visite ol odentélogo cada seis meses como minimo, o menos si el cdontdloge lo cree
necesario.

Cada la terminacion de la explicacién de la Cdontdloga se procedié a realizar el post test o cada
miembro que asistié a la jornada de salud oral, terminada lo sesidn de preguntas, se procese alg
redlizacion de la valoracién por parte de la odonidlega de manera individualizada, terminada la
valoracion individual se hace programacién de la proxima intervencion. Se dan las gracias por la
“Tfencidn v el fiempo empleado.

8.0bjetivos _9.Aclividades planeadas

Lograr  con capacitaciones de
| promocion  y  prevencién en  Salud
| Bucal, lo disminucién de factores de
riesge mds importanies para  la
gpcaricién  de  caries, enfermedad
pericdontal v fluorosis dental de los
ninos y nifigs de la vereda la Vueltiada.

« Lo odontéloga brindo educacién sobre las
pauics de una a adecuada higiene oral por
medio de una material didacta & infografias.

» Serealizé la valoracion de salud bucal de forma
individual en cada uno de los nifios
seleccionados en la estrategia AIEPI

» Se oplics las encuetas de pre v post saberes.

10. Evidencias: (Regisiro Fotoardfico, méximo 3 folos representafivas
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—11.Resumen de aspecios relevantes de la actividad:

AT P " [

Se pudo evidenciar el compromiso con la actividad de la familia ya que particicaron de
manera acliva en foda la sesidon educativa.

Se redlizd o valoracién en cuanto a la higiene oral de cada uno de los nifios seleccionados
en la aplicacion de la estrategia AIEPI osl come también la aplico fluer de manera
individualizada.

12.Conclusicnes:

Cuidar la higiene bucal en los nifios es igual 6 mas importante que la de los adultos, porque
duranie los primeros afios de vida se adquiere el
habito de su mantenimiento que garantizarG que se mantenga el cuidodo de los dientes
cuando les nifos crezcan. Por eso, no podemos olvidar su importancia y se debe trabajar |
para que los mdés pequefios también consideren importante la limpieza bucal, eso significa |
ser una gente de combio, educar, informar de una marera entretenida.

Como grupo esta actividad ha side muy reconfortante, porque ce algin amanera logramos
nuestro objetive. conseguir que Io higiene bucal en los nifios se convierta en un juego
airactivo y constructive para ellos, con el que comprendan la importancia de cuidar sus
dientes y de mantener el hdbito cuando sean mas mayores.

J‘éir.u’l _S;crra? 49

Nombre Karen Sreirel
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1.Hora: i 10:30am @ 12:30 pm
2.Fecha de :
raallvacténe l 23 de noviembre del 2022
3.Pariicipanies: Familia 03 Juan Fernando Ariza Tequia
| 5.lugar: Veredo la Vuelticda
i Pracfica No. 12 Adminisire a los nifos enfermas el tratomiento casero
I _&Tema: apropiado.
7. Desarrolle de la actividad

Se da inicio con el saludo v la presentacidn por parte del equipe, enfermera jefe y auxilior de

enfermeria, se procede o lg explicacion sobre la practica: Administre a los nifics enfermas el
fratamiento casero apropiado, procediende a la sustentacion de la orden del dia se procede a la
aplicacion del pre test donde se incluyeron las siguientes preguntas:

Terminado lo aplicacion de la encuesta se explicacion de manera didactica por medio de una

infografia y la socializacidn de la ruta de atencién de lo EDA y IRA. Las Pautas a seguir ante cuando
el nifio enferme:

14

il C

:Que remedios coseros le da a su hijo cuando fiene fiebre?
:Queé medidas foma cuando su hijo fiene gripa®
2Cudles son las recetas caseras para lo diareo?

Un nifio se debe llevar inmedictamente o la institucién de salud mds cercana, si presenta
aiguno de estos signos:

no puede momar o tomar liguidoes,

vomita todo,

liene convulsiones, estd como dormida o dormide y no puede despertar;
si tiene respiracion répida o dificultad para respirar. |

Si el nine fiene diarreg, incremente la ingesta de liquides sin interrumpir la lactoncia o su
alimentacién diario.

Si el nifio tiene tos, suministre mas liguido vy alimentos.

3 el nifio fiene fiebre, suministre mads liquidos; siga colimentéandolos v no los abrigue
demasiado. Dele una dosis de acetaminofén para bajar la fiebre. Si es jorabe de 125 mgs
por & ¢, suminisire lo mitad del peso del nifio en mililitros. Si es en gotas, suministre dos gotas
por cada kilo de peso del nifio.




