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l. Introduccion

La Direccion realiza desde el aio 2005 la evaluacion de Efectos en el Estado Nutricional, y
se ha realizado durante los periodos 2005-2006, 2006-2007, 2007-2008, 2009-2010, 2010-
2011y 2012,2013. En el tiempo se ha realizado modificaciones metodoldgicas que permitan
maximizar el uso de la informacion.

Los cambios realizados en la metodologia, durante los afios que se han implementado estos
estudios, han sido tanto en los instrumentos y las variables de informacion recolectadas,
como en la poblacién incluida y las variables de andlisis incluidas, asi como en el disefio y
uso de una herramienta digital de uso local, regional y nacional. Esta herramienta ha
permitido la desconcentracion de la informacién de manera que en cada nivel de gestion se
apropien de su informacion, la analicen y puedan hacer sus propios planes de mejora. Esto
fue un valor agregado, ya que anteriormente la informacidon era una sumatoria a nivel
nacional.

Debido a que, por complejidad y falta de recursos fisicos, humanos y en especial
informaticos la evaluacién de efectos no ha podido incluir e integrar todas las variables que
inciden en el estado nutricional de los nifios y nifas, por lo que los estudios de evaluacion
de efectos en el estado nutricional han tenido las siguientes limitantes:

1. Los servicios de alimentacidn complementaria que la Direccién Nacional de CEN-
CINAI brindan a los clientes, son complemento de la alimentacion que recibe en su
hogar y por ello el efecto en el estado nutricional es causado por la combinacion de
ambos, sin embargo, no se ha evaluado el consumo de los nifios en forma global o
parcial, ya que esto no ha sido parte de la metodologia

2. La metodologia del estudio de evaluacién de efecto, incluye variables
antropométricas de talla, peso y edad. Excluyendo otras variables que influyen en el
estado nutricional del cliente como son peso al nacer, condiciones ambientales,
situacion de salud como diarreas, parasitosis, enfermedades respiratorias,
enfermedades degenerativas, discapacidad, consumo de alimentos, nivel
socioecondmico del grupo familiar, entre otras.

3. Dado que los servicios que brinda la Direccién Nacional de CEN-CINAI, son
programas selectivos y por ende estan focalizados a poblacion vulnerable y en
condicién de pobreza, es que se encontrard niumero importante de clientes con
deterioro nutricional. Sin embargo, no se obtiene por este estudio una relacién entre
ambas variables (estado nutricional — pobreza).

Ante esto existe evidencia de que hay nifos que a pesar de recibir servicios por parte de la
Direccion Nacional de CEN CINAI no progresan de la forma deseada y por tanto no salen de
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su estado de desnutricidn. Para lograr contar con evidencia cientifica de las razones por las
gue estos nifios y nifias no progresan se realizara este estudio.

Il. Justificacion

La evaluacién de “efectos” que realiza la Direccién Nacional de CEN CINAI, busca determinar
el efecto que tienen los servicios de alimentacidn complementaria, sobre el estado
nutricional de los nifios y niflas que permanecieron en ellos, durante un periodo no menor
a 10 meses. Sin embargo, se carece de un registro del seguimiento a los casos de los clientes
que se mantienen con desnutricién durante este periodo, que permita al nivel regional y
nacional dar una explicacién de que ha sucedido con estos nifios o nifias.

Existe evidencia sustancial que vincula el retardo del crecimiento con el desarrollo cognitivo
y el rendimiento escolar. No se sabe con exactitud qué causa esta relacién, aunque la
desnutricion puede afectar el desarrollo del cerebro y perjudicar las habilidades motrices.
La mejora de la nutricién podria posibilitar que los nifios alcancen su potencial intelectual e
incrementen la gama de oportunidades para logros futuros. Un peso saludable al nacer y
un peso saludable con respecto a la edad se asocian con una productividad econdmica mas
alta. Sin embargo, el mejor determinante del capital futuro es la estatura con respecto a la
edad de un nifio a los 2 afos. Dado que el retardo del crecimiento irreversible ya afecta a
nifnos desnutridos a esta edad, es importante mejorar la ingesta alimenticia, lo que incluye
practicas éptimas de lactancia en los primeros meses de vida para asegurar el crecimiento
y el desarrollo. (Black y otros, 2008 y Black, 2008)

Segun Black (2008) dentro de los hallazgos descritos en los estudios sobre desnutricion
materno infantil, se menciona que las intervenciones nutricionales efectivas para prevenir
desnutriciéon en nifios menores de 5 afios son la promociéon de la lactancia materna,
alimentacion complementaria apropiada, suplementacién con vitamina A, Zinc y que todas
tienen impacto en favorecer el desarrollo neuroldgico del nifio(a).

Segun Bhutta (2008) en el estudio sobre las intervenciones para la desnutricion materno-
infantil y sobrevivencia, la entrega de alimentos complementarios (con o sin educacién) en
las poblaciones que no disponen de suficientes alimentos incrementé la talla para la edad
segln puntaje Z en 0.41 (0.05-0.76). El manejo de la desnutricién aguda severa de acuerdo
a los lineamientos de la OMS redujo la tasa de letalidad en 55% (razén de riesgo 0.45, 0.32-
0.62), y estudios recientes sugieren que los nuevos productos, como los alimentos
terapéuticos listos para utilizarse, pueden ser usados para manejar la desnutricién aguda
severa a nivel comunitario.

Ademads encontraron que las intervenciones que se han disefiado para mejorar la nutricién
y prevenir las enfermedades relacionadas podrian reducir el retardo del crecimiento a los
36 meses en un 36%, la mortalidad en nifnos desde el nacimiento hasta los 36 meses en
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alrededor de 25% vy los afios de vida perdidos ajustados por discapacidad asociados con el
retardo en el crecimiento, la emaciacion severa, la restriccion del crecimiento intrauterino,
y las deficiencias de micronutrientes en cerca de un 25 %. Para eliminar el retardo en el
crecimiento a mads largo plazo, estas intervenciones deben complementarse con mejoras en
los factores determinantes de la desnutricidn, como la pobreza, la mala educacién, la carga
de morbilidad, y la falta de empoderamiento de la mujer.

Por todo lo anterior, es de suma importancia investigar que ha sucedido con los clientes
que, a pesar de recibir servicios de alimentacién complementaria, educacién inicial,
educacion a las familias, entre otros; se mantiene con una clasificacion de desnutricion,
retardo en talla o delgadez en el estado nutricional. Se ha escogido a los clientes con
desnutricidon reportados durante el estudio de efectos del afio 2014, es decir los que fueron
evaluados entre el 2012 y 2013, para realizar este estudio, de manera que se pueda
identificar que ha sucedido con su situacion.

Il Objetivos

. Explorar el efecto en el estado nutricional en una tercera medicién de los nifios
y nifias que resultaron con desnutricion en la primera 2012 y segunda 2013
evaluacioén del estudio de efectos.

. Facilitar insumos que orienten en la identificacién de los plazos de la mejora
esperada en el estado nutricional de nifios y niflas que permanecen con
desnutricién por un periodo de mas de 10 meses en los servicios de CEN-CINAL.

. Determinar cual indicador antropométrico tiene efecto de mejora mayor en los
nifos y nifias con desnutricidon que reciben los servicios en un plazo mayor a los
20 meses.
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V. Metodologia

Procedimiento:

En noviembre del 2015 se brindé induccién a Nutricionistas de las Areas Técnicas regionales,
estos eran responsables de brindar la informacién a los nutricionistas de Oficina Local, con
los siguientes lineamientos:

1. El profesional en nutricion busca las hojas de “Registro individual del estado
nutricional (efectos)”, del estudio 2014.

2. lIdentifica a los nifios y nifias con desnutricidn que mantuvieron su condicién de
desnutricién en los registros. (lo hizo siguiendo los nimeros que la herramienta EN 2014
identifico)

3. Transcribe en los instrumentos entregados la informacidn solicitada segun los
instrumentos “Registro individual seguimiento del estado nutricional (efectos) 2014” y

“Instrumento registro de datos tercera evaluaciéon efectos en el estado nutricional
2014,

4. Una vez completa el registro de los datos digita la informacidn en las dos herramientas
de Excel entregadas.

5. Tanto los niveles regionales como el nacional realizaron analisis de los resultados
encontrados y elaboraron los informes correspondientes.

Definicién de las categorias para el estudio:

Para este estudio se mantuvo la misma clasificacién del estudio anterior, es decir, cuatro
categorias: mejora, mantiene normal, mantiene malnutricidon y desmejora.

Si el nifio mantiene el mismo estado nutricional, el efecto para aquellos nifios y nifias
gue tienen un estado nutricional normal y en la segunda evaluacién contindan con
estado nutricional normal, se considera la clasificacién de mantiene normal, pero si los
nifios y nifias tienen un estado nutricional considerado como malnutricién, durante su
primera evaluacién y en la segunda evaluacion contindan en la misma clasificacion el
efecto sera mantiene malnutricion.

El efecto de mejoria se establecid para cada indicador como mejora del estado
nutricional si se observan los siguientes cambios:
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Indicador 1° Evaluacion 2° Evaluacion Efecto
P/E Desnutricidon Riesgo desnutricién 6 Normal
o} Riesgo Normal Mejora
P/T Sobrepeso Normal
Normal Alto
T/E Retardo en talla Bajo 6 Normal Mejora
Bajo Normal 6 Alto
Obesidad Sobrepeso 6 Normal
IMC Sobrepeso Normal Mejora
Delgado Normal

El nifio o nifia presenta un deterioro_en su estado nutricional cuando en la segunda
evaluacidn, presentan un estado de subnutricién (desnutricién, riesgo de desnutricion,
baja talla, retardo en talla), o bien por que aumenten su peso y eso los clasifique en un
indicador por arriba de lo normal, es decir en sobrepeso u obesidad. Entonces se

clasificara como deterioro segun el siguiente cuadro:

Indicador 1° Evaluacion 2° Evaluacion Efecto
P/E Normal Riesgo Desnutriciéon 6
o) Desnutricidn Desmejora

P/T Riesgo Desnutricion
Desnutricidn
Normal Sobrepeso
Alto Normal

T/E Normal Bajo 6 Retardo talla Desmejora
Bajo Retardo talla
Normal Sobrepeso u Obesidad

IMC Sobrepeso Obesidad Desmejora
Normal Delgado
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V. Resultados

Contexto inicial Estudio de Efectos en el Estado Nutricional 2014

En el afio 2014, 1757 clientes fueron detectados con un estado de subnutricidn, es decir por
debajo de -2D.E., de estos 1593 eran menores de 5 afios y 164 tenia entre 5 y menos de 7
afos. En el cuadro N° 1 se presenta el desglose por indicador de la cantidad de nifios y nifas
con desnutricion.

Cuadro N° 1: Numero de clientes con subnutricién en la primera evaluacion y
clasificacion por indicador. Estudio de Efectos en el Estado Nutricional 2014

INDICADOR Total (Primera Evaluacidn)
Clasificacion (-2 D.E)
Peso/Edad Desnutricién 544
Peso/Talla Desnutricién 223
Talla/Edad Retardo en talla 1347
IMC Delgado 164

El indicador que en mayor proporcidn presentd problemas de subnutricién fue el indicador
T/E, en menor cantidad los nifios y nifias mayores de 5 afios con IMC. Como en los afios
anteriores, asi como en los resultados que se generan anualmente con Datos Basicos, este
es el indicador que siempre reporta mayor nimero.

Otra situacidn que se presenta, es cuando un mismo menor de 5 afios puede detectarse con
desnutricién en uno o mas indicadores, pues es evaluado en tres de ellos. Como se puede
apreciar en el cuadro N°2, para este estudio, de estos mas de un 71% tenia desnutricién en
al menos un indicador. Es importante destacar que un 24,7% tenian desnutricién en dos
indicadores y un 4% en tres de ellos.

Cuando se presenta desnutricidn en el indicador T/E que indica un estado de subnutricion
crénico, asi como si se presenta esta situacién en uno o mas indicadores, esta condicidn
hace que la recuperacién sea mas compleja.

UIVCD-DT, 2017, Informe efectos en el estado Nutricional: analisis a partir de una tercera medicién de clientes con
desnutricién 2015

6




Cuadro N° 2: Numero de clientes menores de 5 afios con desnutricion y/o
retardo en talla en la primera evaluacién, por indicador. Estudio de Efectos
en el Estado Nutricional 2014

Clientes con desnutricion Nidmero %

P/E 21 4.8

P/T 7 1.6

T/E 230 53.0

P/EY P/T 34 7.8

P/E yT/E 125 28.8

P/T yT/E 0 0.0
P/EyP/T yT/E 17 3.9

Total 434 100.0

Resultados del estudio tercera evaluacion

Del total de clientes con una condicion de desnutricidn en la primera evaluacién, 1094 nifios
y nifias mantuvieron este estado nutricional. Esto no implica que su condicién nutricional
no haya mejorado, por lo que pudo existir una mejora en su peso y su talla, pero esta no
fue lo suficiente ya que lo que se evalta es un cambio en el indicador. De igual forma puede
darse el caso de clientes que mejoren su condicién en uno o dos de sus indicadores, pero
se mantenga su situacién en otro de estos, es decir el cliente si mejora su condicién, pero
no lo suficiente para recuperarse del todo.

De estos 1094 clientes, se recuperd la informacién de 977 menores, es decir un 89% de los
clientes con desnutricion. De estos solo 443 cumplieron con los criterios de inclusién del
estudio, segun la metodologia de efectos. En el cuadro N° 3 se presenta el nimero de
clientes segun la informacion reportada, y de estos cuales fueron incluidos o no en el
estudio.
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Cuadro N° 4: Numero de Clientes que mantuvieron desnutricién en el Estudio de Efectos
EN 2014 y lo reportado en el estudio de tercera evaluacion. Efectos Estado Nutricional

2015
Mantuvieron Reportados 3° evaluacion
Numero de clientes | desnutricion Reportados en el |Excluidos en el | Incluidos en el
estudio estudio estudio
Total 1094 977 534 443

El principal motivo de exclusion fue el cambio de edad (60%), esta condicién estd dada
cuando entre una evaluacién y otra los nifios cumplieron mas de 5 afios y por lo tanto las
valoraciones en el estado nutricional cambian de indicadores, debido a que los indicadores
no son comparables, no puede definirse el efecto. Los motivos por los cuales fueron
excluidos los clientes que mantenian desnutricidn se resumen en el siguiente cuadro:

Cuadro N° 5: Razones de exclusion de los clientes en el estudio de tercera medicion.
Direccion Nacional CEN CINAI, 2015

Razones de exclusion de los clientes en el estudio Cantidad
Cambio de edad 318
No cuenta con datos antes de 10 meses 25
Sin datos 3° medicidn 45
Salio del servicio 97
Cambié de domicilio 32
Otras razones 17
Total 534

La distribucién de los clientes que cumplieron con los criterios de inclusién del estudio, se
presenta el cuadro N° 6. En el que se puede observar que no se reportan casos de nifios o
nifnas menores de 2 afios incluidos, ay que al ser la tercera medicién es probable que todos
hayan superado la edad de 24 meses desde la deteccidn de su desnutricion. La mayor parte
de los nifios y nifas recibian el servicio de DAF. Solo un 1.1% de la muestra fue de clientes
mayores de 5 afos.
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Cuadro N° 6: Numero y porcentaje de niilos y nifias evaluados por tipo de servicio, segtin
grupo de edad y sexo. Direccién Nacional de CEN CINAI, 2016

2 a 5 aios Mayores de 5 Total
SERVICIO/ EDAD Y SEXO anos
NINO | NINA | NINO | NINA
Atencidn y Proteccion Infantil (API) 4 8 12
Comidas Servidas (CS) 1 3
Distribucidn de leche consumo hogar 71 19 0 0 40
(leche)
Distribucidn de alimentos consumo hogar 163 144 5 3 312
(DAF)
DAF + API 30 26 56
DAF + CS 11 9 0 20
Total por sexo 230 208 2 3 443
PORCENTAIJE por sexo 52.5 47.5 40.0 | 60.0 | 200
TOTAL por grupo de edad 438 5 443
PORCENTAIJE por grupo de edad 98.9 1.1 100.0

El efecto de mejora en los nifios y nifias fue importante, ya que de clientes que tenian
desnutricion mas del 30% de ellos mejoran su condicién nutricional, en el caso de los
mayores de 5 afios el porcentaje es muy bajo, pues solo uno de seis menores mejord. Un
numero considerable de clientes mantienen su condicién de desnutricién, tal como se
muestra en el cuadro N° 7. Puede relacionarse que este porcentaje de clientes que no
mejoran con la relacién de que mas de un 85% de estos tengan desnutricion crdénica, que
es un estado que cuenta mds cambiar, ademas de considerar que un 33% de estos tenian
desnutricion cronica (T/E) y desnutricidén aguda (P/T) ver Cuadro N° 2.

Cuadro N° 7: Numero y porcentaje de nifios y nifias con desnutricion que presentaron
efecto de mejora, mantiene desnutricidn en su estado nutricional, luego de una tercera
evaluacion, por indicador antropomeétrico. Direccion Nacional CEN CINAI 2015.

Mejora Mantiene desnutricion
INDICADOR Total Desnutnmgn Numero Porcentaje Numero Porcentaje
(Segunda Evaluacion)
Peso/Edad 200 30.5 139 69.5
Peso/Talla 58 37.9 36 62.1
Talla/Edad 373 33.0 250 67.0
IMC 6 16.7 5 83.3
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En el cuadro N° 8 se realiza un andlisis con el nimero de clientes que en la segunda y la
tercera evaluacion mejoran, donde la proporcién es casi de un 50% o mas en los nifios o
nifas mayores de 5 afos independiente del indicador. En el caso de los clientes mayores de
5 afios, este porcentaje es muy bajo, ya que solo alcanza un 17,7% en comparacién con los
otros indicadores. Esto ultimo, se puede deber a dos factores principalmente, el primero,
qgue una disminucién de la velocidad de crecimiento conforme a mayor edad vy
disminuyendo la posibilidad de aumento de talla. Otra posibilidad es que existido una
priorizacion de las acciones en la Direccion Nacional en el abordaje a los clientes con
desnutricion mas pequenos.

Cuadro N° 8: Numero y porcentaje de nifios y niiias con desnutricidon que presentaron
efecto de mejora en su estado nutricional, comparando tres evaluaciones del estado
nutricional, por indicador antropométrico. Direccion Nacional CEN CINAI 2015

Total Nimero de Numero de clientes Total de | Porcentaje
. . lient . . .
INDICADOR Desn.utrlcwn c ientes gue mejoraron clientes | de clientes
(Primera | excluidos tercera | segunda tercera que que
Evaluacion) evaluacién evaluacion | evaluaciéon | mejoraron | mejoraron
Peso/Edad 544 134 210 61 271 50
Peso/Talla 223 39 126 22 148 66
Talla/Edad 1347 434 540 123 663 49.2
IMC 164 130 28 1 29 17.7

En el cuadro N° 9 se presenta el comportamiento de la poblacién incluida en este estudio,
segun regionalizacion de la Direccidn Nacional de CEN-CINAL La regidon con mayor nimero
de clientes incluido en el estudio fue la Brunca y la que menos tiene la Central Occidente.
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Cuadro N° 9: Numero y porcentaje de nifios y nifias con desnutricidn, retardo en talla o delgado que presentaron efecto de mejora,
mantiene malnutricion en su estado nutricional, por indicador antropométrico. Direccién Nacional CEN CINAI 2015

DIRECCIONES REGIONALES

Central Sur | Huetar Norte Chorotega 2:;?; Brunca Cﬁg:{:' IZZ?:I:;T ng:::' Central Este
Peso para edad 45 29 38 69 115 38 40 25 39
Mejora 10 9 14 25 9 13 3 8
Mantiene Normal 8 2 8 10 8 3 5
Mantiene Malnutricion 18 23 27 42 76 21 21 17 22
Desmejora 9 0 0 5 4 0 3 1 4
Peso para talla 45 29 38 69 115 38 40 25 39
Mejora 5 4 8 13 12 3 8 6 5
Mantiene Normal 29 16 10 24 61 25 15 12 26
Mantiene Malnutricidn 5 6 15 23 28 8 7 5 7
Desmejora 6 3 5 9 14 2 10 2 1
Talla para edad 45 29 38 69 115 38 40 25 39
Mejora 20 2 10 26 29 13 9 7 15
Mantiene Normal 0 0 2 8 0 1 0 0 1
Mantiene Malnutricion 23 26 26 32 84 23 28 17 23
Desmejora 2 1 0 3 2 1 3 1 0
Indice de Masa Corporal 0 2 1 0 0 0 1 1 0
Mejora 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Mantiene Normal 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Mantiene Malnutricion 0 2 1 0 0 0 1 1 0
Desmejora 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Resultados sobre las razones de mejora y mantiene desnutricion.

Las razones de mejora planteadas por los profesionales de nutricidn de la Direccidén son diversas, tal
como se sefiala en el cuadro N° 10 las atenciones individualizadas e interdisciplinarias, la educacién
a la madre vy las visitas domiciliares son importantes para la mejora en el estado nutricional de los
nifios y nifias; no obstante es importante sefialar que existe un grupo de nifos y nifias se desconoce
por qué mejoran.

Cuadro N° 10: razones de por qué mejoran los nifios con desnutricion su estado
nutricional, segun nutricionistas de Oficinas Locales, tercera medicién 2015

Razones de mejora estado nutricional 3° evaluacién Cantidad
Educacién nutricional a madre 30
Atencion individualizada interdisciplinaria, seguimiento constante 42
Se atiende servicio (APl o CS o DAF+API) 16
Visitas domiciliarias 18
Mejora economia familiar 3
Modificacién menu en API+DAF 4
Mejora apetito y habitos alimentarios 17
Mejor ambiente, control salud, desparasitacién 7
Compromiso de familia e institucién 5

En el cuadro N° 2 se agrupan las razones por las cuales los clientes mantiene desnutricién,
siendo la mas importante la situacion socio econdmica la mas sefalada. Por lo que el
participar de los servicios de CEN-CINAI cumple tanto como aporte a la mejora del estado
nutricional como a la economia familiar, ya que reciben alimentos cada mes como
complemento de la alimentacidén del nifio o nifia con desnutricion.

Cuadro N° 11: razones de por qué mantienen malnutricién los nifios con desnutricién su
estado nutricional, segun nutricionistas de Oficinas Locales, tercera medicion 2015

Razones de mantiene desnutricién 3° evaluacion Cantidad
Situacidn socio- econdmica dificil (pobreza) 76
Problemas salud, poco apetito, come poco y ambiente 31
Acciones y estrategias poco efectivas 25

(falta nutricionista, visitas domiciliarias, atencién interdisciplinaria,
modificacion de menu)

Problemas familiares (Alcoholismo madre, agresion, cuido, abandono) 18
Tendencia lenta a mejorar
Retardo psicomotor
Inadecuada ablactacién

W N |
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También se les preguntd a los nutricionistas sobre el nimero de seguimiento por cliente,
en el cuadro N° 12 se presenta esta informacion. Segun la normativa los clientes deben ser
vistos para vigilancia, educacidn e indicaciones al menos cada trimestre por el nutricionista,
sin embargo, en ocasiones por el nimero de clientes, no se puede llevar cubrir al 100%, por
lo que debe priorizarse su atencién. Por lo que la norma de vigilancia al nifio o nifia con
desnutricidon, se debe ajustar a la capacidad de respuesta de los profesionales en cada
oficina Local.

Cuadro N° 12: Numero de clientes por niimero de seguimientos realizados

Numero de Numero de
seguimientos Clientes
1 324
2 183
3 105
4 64
4+ 8
Total 684

De los 964 clientes a los que se les tomo los datos 684, es decir un 71% recibieron
seguimiento. Sin embargo, casi la mitad solo recibié uno durante el periodo de esta
evaluacion.

Conclusiones

El estudio de efectos en el estado nutricional, le permite a la Direccidon Nacional de CEN-
CINAI identificar el aporte que realiza en la situacidn nutricional de los clientes que
reciben sus servicios.

Realizar un tercer estudio permitié conocer cdmo se encuentra el estado nutricional de
quienes no lograron salir de su desnutricién en el primer estudio, asi como sistematizar las
posibles razones que permitan explicar la situacidn de cada uno de los clientes que se
atienden.

Las razones de mejora del estado nutricional que los profesionales en Nutricion refieren son
aquellas mas relacionadas con la participacién y acceso a mensajes educativos que reciben
las madres de los nifios y nifias con desnutricidn, las visitas domiciliarias y la atencién
especializada que brindan los equipos interdisciplinarios del nivel local, lo que evidencia la
importancia de mantener y fortalecer este tipo de acciones en pro de la recuperacién
nutricional infantil.
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Los porcentajes de mejora obtenidos son mas elevados en la poblacién con desnutricidn,
ya que, mas del 60% de los niflos mostraron efecto de mejora al momento de una tercera
evaluacidn, en todos los indicadores, lo que demuestra que la recuperacion del estado
nutricional se expresa mas alla de los 10 meses de recibir los servicios y al ser este uno de
los principales propdsitos de los objetivos de la institucion, por lo que con base a estos
resultados se decide modificar la metodologia de evaluacién de efectos en el estado
nutricional y empezar a utilizar los datos registrados en la herramienta de seguimiento al
nifio o nifia con malnutricidn, que registra informacion de vigilancia nutricional de los nifios
y nifias con malnutricion.

El nimero de seguimientos realizados en esta poblacién hacen ver la necesidad de reforzar
las estrategias de abordaje y atencién que permita establecer un mejor seguimiento, asi
como hacer un balance entre el tiempo programado y la capacidad de cumplir con la
normativa vigente.

Recomendaciones

El seguimiento al niflo con desnutricion debe ser una prioridad, asi como la definicidon de
nuevas estrategias que permitan tener un mayor porcentaje de coberturay lograr impactar
en mejora del estado nutricional de los clientes

La implementacion de la herramienta disefiada para el seguimiento de nifios y nifias con
malnutricién, junto a estudios de casos, permitird tener un mayor conocimiento de las
variables que influyen en la mejora o no del estado nutricional.
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ANEXO 1 Presentacion power point con metodologia aplicada.

Efectos estado nutricional: tercera
medicién 2014

Seguimiento a evaluacién de efectos 20122013, nifios
Y nifias que s2 mantiene con desnutricion: que paso en
la tercera medicion 2014

1.

Metodologia

Cada nutricionista de
Oficina Local responsable
del estudio de efectos en

EFECTOE DEL ESTADG MUTRICIKUAL ries
el estado nutricional - =
2012-2013, revisard la
herramienta de efectos =
de Oficina Local que = —
completd el afio anterior _::
2014 y desde la hoja de - —

menu generard el cuadro
de lista de seguimiento

Objetivos

= Exuplorar el efecto en el estado nutricional en una tercera
medicion de los nifios vy nifias gue resultaron con
desnutricion en la primera 2012 y segunda 2013 evaluacion
del estudio de efectos.

= Facilitar insumos que orienten en la identificacion de los
plazos de la mejora esperada en el estado nutricional de
nifios v nifias que permanecen con desnutricion por un
periodo de mas de 10 meses en los servicios de CEN-CINAL

= Determinar cual indicador antropométrico tiene efecto de
mejora mayor en los nifios v nifias con desnutricion que
reciben los servicios en un plazo mayor a los 20 meses.

O cogia la lista completa de b
establedrmientos que se incluy

do nutricional jefectos)”
2014 eidentifica par a

cudl nifio o nifia correspande ese ndmero
[puede resaltarse)

de desnutriciin
incida

m ienan su
en el 2013y verifi

Metodologia

Para realizar este estudio de efectos de la tercera
medicidn, se plantea el uso de tres instrumentos de
trabajo:

1. Los instrumentos completados en el 2014 denominados

“Registro individual del estado nutricional (efectos}”, que
se tienen en custodia del estudio 2014 vy correspondiente
a los cinco establecimientos que se incluyeron en la
muestra de ese astudio.

2. Instrumentos nueve denominados de “Registro individual
sequimiento del estado nutricional [efectos] 2014", se
entrega para el registro de datos de la 2 y 3 Eval

] e e |
A b il e . b e T
FUGGZATI Y IV AL CEL ESTACD MUTR CICPML (TR
L Joem [ 1
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6. Proceder a completar los dos instrumentos con la
informacion disponible.

“Registro_individual de seguimiento del estado nutricional
{EFECTOS] 2014”7

“Instrumento registro de datos tercera evaluacion efectos en
2l estado nutricional 2014”

e

Ademas transcribe los datos de la Eval 2 de ese nifio o nifia,
por cada Indicador que corresponda al instrumento “registro
individual de seguimiento del estado nutricional (EFECTOS)
2014". En el caso de los nifios y nifias que tengan en la
segunda edad 4,03 y hasta menos de 5 afios, debe
marcarse cambio de edad en el “Instrumente registro de
datos tercera evaluacion efectos en el estado nutriciona
2014°

8. Verifica gque estan incluidos los ndmeros y nombres de
tedos los nifios y nifias que aparecen en la lista de
seguimiento de la herramienta 2014.

Instrumento de registro de datostercera
evaluacion efectos en el estado nutricional 2014

Debe completarse para todo los chicos que mantevieron desnutricgon

Completer con datos del expedients |z edad, peso v talla.

El clignte cuentz con teroera evaluacion en el 201425 opcionss 3 responder son

SN0, en (& caailz O explique |3 razon por 13 gue considers gue el disnte mejors

o mantiens malnutricién explicer por que no cuenta con tercers eveluzcion,

ejempdo: el diente no 23 ya disnts).

= Cliente tiene cambio de edad v por eoo se exduye:(lzs opdones & responder son
SI/NQ, en |2 casillz de explique [a razon por 1a que tonsiderz gue el diente mejora
o mantiene malnutricion explicar por que en sste caso puede ser por que tisns
mas de 7 &fios 0 por gue tenis menos de 4 afios y en |z tencera evelusodn tisns
mas de 5 afios).

+  Mimero de seguirientos realizados entre lzs 2 v 3 evaluacion: estz cesillz tiene 5
opdones; 0,123,2, 4+

Efectos: |,Ias opciones a responder son ME- mejora, MD- mantiene desnutri

En el caso de gue wn o mas indicadores en los gue haya estado con desnutricien

miejore 32 escoge ME, en caso de gue 2n ningun indicador mejoren oolocar WD
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10. Una vez completada la lista y —=— - - =

transcritos todos los datos de la
Eval 2, el nutricionista planifica
su ruta para wisitar  los
establecimientos.

11. Al visitar los establecimientos de
la muestra, debe buscar los
expedlentes de los nifos y nifias
que tiene en su listado y procede
a registrar el estado nutricional
de |z tercera  evaluacion
antropomatrica, verificando que
debe haber al menos 10 meses
de tiempo entre la segunda v la
tercera evaluacion

12. Completa los dos instrumentos.

17

Llenado de herramientas 3° evaluacion
efectos 2014

#En el caso de la Herramienta de “Instrumento
registro de datos tercera evaluacion efectos en el
estado nutricional 2014", se digita toda Ia
informacion, esta es una pagina en excel que no
tiene macros, pero si opciones con ventanas para
facilitar la digitacion y disminuir error al digitar.

¥ La herramienta de “Registro individual de
seguimiento del estado nutricional (EFECTOS)
2014", funciona igual que las utilizadas
anteriormente, ya que es la misma. ENTONCES...

: analisis a partir de una tercera medicién de clientes con desnutricion 2015




USO DE LA HERRAMIENTA

* Debe guardarse en C: en una carpeta con el misme
nombre de |a herramienta.

* IMPORTANTE: la carpeta del estudio anterior 2014
debe guardarse en mis documentos y no en C:

* Deben personalizar los establecimientos (segtn los
incluidos en el estudio 2014)

* la informacion a incluir debe cumplir con las
mismas calidades que los demas estudios | ser
menores de 7 afios, tener las tres evaluaciones en
la tercera evaluacion (si son menores de 5 afios),
tener mas de 10 meses y menos de 20 meses entre
una evaluacidn y otra).

13

Digitalizacién de los Datos

— | Ingreso de los datos |
1 | 2 I I

= 0jo al recoger la informacidn de la edad y al ™

digitaria
-Log meses se deberan digitar de la siguients
forma:

=1 mes: X,01 2 meses: .02

=3meses X035 4 meses X,04
=Smeses X056 meses X068

-7meses X,07 B meses: X,08
=ameses ¥,05 10 meses: ¥, 10
=11 meses: X, 11

El uso del punto o coma
dependerz de |2 configuracion de
la computadora

16

Digitacion de los Datos Digitalizacion de los Datos

| | Ingreso de los datos |

|. Ingreso de los datos

oo de
Servick I
[ * Tipo de servicio:
] 1 l ] 1 1 l ] | 1 I ] T I 1: Api
b L 2.5
| = Se mantiene la misma numerscicn gue s le asignd en el estudio 3: Leche
| 2014 J Seincluye el servicio 4: DAF
en el gque estuvao en "
2015, Bungue se3 5: DAF Y APl
difersnte. 6: DAF y CS

14
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CUADRO S

1%, RECUUERDE: respatar la numeracion de

Nomenclatura los formularios individual de manera
. que ese numero sea el mismo gue
;E;ET::UE”E = 7] o T aparece en la lista de seguimiento y el

mismo de la 3° evaluacion, lo que

:”I"‘:'t"‘::_t”" permite medir el efacto en esos nifios y
=) estudio : . | | . | nifios en una tercera medician.
2014 [ 1 I ] T I ] T
20. Una vez completada la digitacion de los =
BIE T/E datos, corre la Herramienta, verifica que
todos los cuadros del mend estan
[Sobre peso Sp At AL completos.
lormal ML Mormal ML
Riesgo Desnutricion | RD bajo BA 21. Una vez verificado i
= . que todo esta bien,
Desnutride | Des | Retardo en talla RE enwia la herramienta, via correa .
P/T IMC electrdnico a la Unidad de Investigacidn
Sobre peso SP Obesidad 0B y Vigilancia, con copia al Jefe del Area
ormal HL Sobrepeso SP Técnica Regional y del Jefe de Oficina
Riesgo Desnutricién | RD Normal ML Local.
Desnutrida Des Delgado Del
18
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19

22

22. Dado que todos los detos de |z 28val son de nifies y nings con desnutricion o
retzrdo en talla, los cuzdros de efectos presentaran solo los siguientss tipos de
efectos, por lo que &5 de esperar gue alzunas varizbles de los cuadres 2parszcan
con ceroz.

—

Indicador 27 Evaluacion 3° Evaluacion Efecto
BE Riesgo desnutricion
a Desnutricicn Norma Mejora
BT Desnutricicn Desnutricion Mantieng
malnutricion
Alto
TE Retardoen talla Mejora
Bzjo 0 Mormal
Retardo en talla Retarde entalla Mantizng
malnutricion
Delgedo Horma Mejora
IIC
Delzedo Delzedo Mantiene
malnutricion
Actividad Nowiembre Enero | Febrero
2015 2016 2016
Induccion a regionzles metodologia 24
3° medicicn efectos ENU 2014
Induccion a Oficinas Locales 26-30 1-15
metodologia 3° medicicn efectos
ENU 2014
Recolecticn de datos a-z8
Digitacion de datos 15
Enwic & nivel regional hesramientas B
Envio & nivel nagonal herramientas 10
Informe regional 15-1%
Informe nacicnal 15-19

20

23

3° Evaluacion Efectos en el nivel
regional

El nutricionista regional realizard un anélisis de
los resultados de la 3° medicion, utilizando la
informacion de las herramientas de oficina
Local que recibe la region y socializaré los
resultados al interno de la regidn, para su
futuro seguimiento.

* Gracias
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37 Evaluacion Efectos en el nivel
Nacional

* El equipo de la UIVCD realizara un analisis de
los resultados de la 3° medicion, utilizando la
informacion de las herramientas de oficina
Local que recibe y socializara los resultados al
interno de la institucion, para su futuro
seguimiento y emision de informes
respectivos.
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