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RESUMEN

Se presentan las caracteristicas generales del documento “Programa
de Salud en la Infancia (PSI)", iniciativa de la AEPap para aportar a los
pediatras de Atencidn Primaria una herramienta préctica y basada en
las mejores pruebas cientfficas sobre el cuidado de la poblacién de ce-
ro a dieciocho afios en las dreas de la promocidn, prevencidn v cuida-
dos de salud. En su elaboracién han intervenido 63 pediatras y enfer-
meros/as, primando la discusién y participacion en todas las fases del
proyecto.
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OBJETIVO DEL PSI

EI PSI es un programa / gufa que expone las activida-
des de prevencidn de la salud en la infancia y la promo-
cién de hébitos saludables en nifios y nifias de 0 a 18
afios recomendadas en el dmbito de la Atencidén
Primaria (AP) de salud.

El PSI es un instrumento de consulta y de ayuda para
la realizacion de actividades y la organizacion en los equi-
pos de pediatria de AP basado en la eficiencia, equidad,
accesibilidad a los servicios y en las mejores pruebas
cientfficas existentes en el momento de su publicacion.

Pretende ser un referente actualizable para los profe-
sionales de la salud y las instituciones, en donde se de-
sarrolla el PSIen todo el estado espafiol.

La edicidén del programa tiene un formato y conteni-
do prdctico que permite la consulta rdpida y uso cémo-
do facilitando las decisiones en cada momento.
CONTENIDO DEL PSI

¢ Pruebas de cribado:

— Maniobras de exploracidn fisica.
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— Herramientas para el desarrollo psicomotor.
—Técnicas instrumentales.

— Metodologia de obtencion de muestras biold-
gicas.

—Indicadores y pruebas de deteccién de facto-
res de riesgo social, psicoldgico, bioldgico, me-
dio ambiental.

Vacunaciones sisteméticas y de grupos de riesgo.

Consejo para estilos de vida saludable, preven-

cion de accidentes, embarazo no deseado, taba-

quismo pasivo, etc.

Actividades preventivas en grupos de riesgo:

— Gran prematuro, nacido con menos de 1.500
gramos.

— Nifios con sindrome de Down.
— Nifio acogido en nuestro pais:
- Emigrante.
- En adopcion.

— Riesgo de maltrato infanti.

ESTRUCTURA DEL PSI

l. Introduccion

Generalidades del programa (cémo se ha elabo-
rado, método de trabajo, bibliografia utilizada. ..).

Metodologfa del programa (partes que contie-
ne, propuesta de utilizacién del PSI como libro).

Individualizacidn de la intervencidn de salud (la
especificidad de los cuidados segin poblacién

atendida, recursos utilizados y profesionales im-
plicados).

Actuacidn sobre poblaciones de riesgo: equi-
dad, discriminacion positiva, desigualdad de sa-
lud segin sexo (la importancia de la efectivi-
dad, la eficiencia y la pertinencia en la mejora
de salud).

2.Actividades recomendadas

2.1. La intervencion

Descripcidn de las actividades en cuanto a su forma
de realizacion aconsejada, especificando los grupos de
edad, describiendo los instrumentos de medida que uti-
liza, técnica apropiada, anexos que se aconseja consul-
tar, excepcionalidades que pueda tener:
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Visita prenatal.

Promocidn de la Lactancia Materna.

Cribado neonatal de enfermedades metabdlicas.
Displasia evolutiva de cadera.

Supervision del crecimiento fisico.

— Desarrollo puberal.

Supervision del desarrollo evolutivo psicomo-
tor, incluido el lenguaje:

— Cribado de trastornos generalizados del de-
sarrollo-autismos.

— Cribado de la pardlisis cerebral infantil.

— Cribado de bienestar social y de la salud
mental.

Cribado de la hipoacusia congénita y adquirida
por eventos reconocibles.
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Cribado de la ambliopfa.

— Estrabismo.

—Trastornos de la refraccion.

Cribado de la criptorquidia.

Cribado tuberculosis pulmonar.
Cribado de salud bucodental.

Cribado de hipertensidn arterial.
Cribado de obesidad.

Cribado de hipercolesterolemia familiar:

Prevencion de raquitismo. Ferropenia. Yodo.
Vitamina K

Vacunaciones sistematicas.

Deteccidn de abuso, maltrato y negligencia en la
infancia.

Enfermedades de transmision sexual, embarazo
no deseado.

Reconocimiento de no contraindicacion depor-
tiva.

2.2.El consejo

Metodologfa del consejo:

Entrevista motivacional,
Dar la noticia.

Las reglas de oro de la educacidn para la sa-
lud.

Promocion de la Lactancia Materna.
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Alimentacion de 6 meses a |8 afios.

— Limitacidn de grasas saturadas.

— Limitacion de exceso de sal o azdcar.

— Alimentacion 5 al dia (frutas y verduras).
—Modelos alimentarios de los padres.

— Snacks saludables, limitacion de “calorfas vacias”,

Prevencidn del sindrome de muerte subita
(SML).

Educacidn por anticipacidn a los eventos del
desarrollo.

Consejos preventivos sobre el suefio infantil.
Promocidn de la salud bucodental.
Prevencion de accidentes:

— Seguridad en el automdvil.

— Seguridad en el agua.

— Seguridad en el domicilio.

— Seguridad en bicicleta.

Promocidn del buen trato en fa infancia.
Prevencion del tabaquismo pasivo.

Consejo de cesacidn del tabaquismo activo.

Consejo de prevencién de consumo de alcohol
y otras drogas.

Buenas practicas de la sexualidad:

— Consejo preconcepcional.
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— Prevencién embarazo no deseado.

— Prevencidn enfermedades de transmision se-
xual (ETS).

— Educacidn para la salud sexual.
Consejo de actividad fisica y deportiva.

Consejo de exposicién solar.

2.3. Los grupos de riesgo

Vacunaciones en grupos de riesgo.

Actividades recomendadas en nacidos de me-
nos de 1.500 gramos.

Actividades preventivas recomendadas en nifios
con riesgo de maltrato.

Actividades preventivas en nifios con sindrome
de Down.

Actividades preventivas en nifios emigrantes.
Actividades preventivas en nifios viajeros.

Actividades preventivas en nifios adoptados.

2.4. Las recomendaciones por grupos de edad

Organizacién del programa.
Numero de controles de salud.
Actividades por grupo de edad.

Secuenciacién de las intervenciones en el en-
cuentro de salud.

Cronogramas Y algoritmos explicativos del pro-
ceso.

Coordinacidn de recursos humanos, distribu-
cidn de intervenciones y solapamiento entre
profesionales:

— Enfermerfa.

— Pediatrfa.

— Higienista bucodental.

—Trabajador social.

3. Evaluacion del PSI. Control de calidad del
PSI en el propio centro de Atencidon Primaria

Metodologfa de la evaluacion.
Variables de evaluacidn.

Instrumentos de evaluacion.

4.Anexos
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Recursos materiales necesarios para la implan-
tacidn del PSI.

Tablas de peso, talla, PC y IMC.Tablas de la OMS
de 0 a5 afios.

Tablas de TA por edad, sexo v talla.

Tablas de desarrollo pubertad.

Test Denver / Hanzell-Llevant.

Test Mini CHAT.

Test de cribado de pardlisis cerebral infantil.
Tabla de riesgos de hipoacusia.

Cuestionarios de percepcién de la salud cumpli-

mentados por padres / cuestionarios de per-
cepcion del desarrollo evolutivo.
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*  Test de depresion puerperal.

* Cuestionarios de percepcion de la salud cumpli-
mentados por adolescentes.

¢ Cuestionarios de hébitos de alimentacion.

*  Cuestionarios de consumo de tabaco, alcohol y
otras drogas.

¢ Cuestionario de actividad fisica.

*  Observacién de la toma al pecho —Lactancia
Materna-—.

+  Tabla de introduccidn de alimentacion comple-
mentaria.

* Consejos para la familia / gufas anticipadoras.
— Lactante prematuro.
— Desarrollo psicoevolutivo.
— Problemas aprendizaje.
— Establecimiento de limites.
— Educacién en familia.
— Educacion saludable (comenTV...).
— Educacidn para una salud mental dptima.
— Habitos de suefio.

METODOLOGIA PARA LA ELABORACION
DEL PSI

El PSI es un documento de consenso en el que se
prioriza en su elaboracion la participacion del mayor
ndmero de profesionales de la salud y el debate de to-
dos los documentos previos a su edicion.
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La AEPap eligié a cinco editores del proyecto que
asumieron como tareas:

Definir las lineas maestras de elaboracién del
documento.

Establecer un proceso de informacidn a los so-
cios de la AEPap del proyecto PSI para reclutar
a los redactores del documento.

Apoyo a los redactores.

Supervision de los plazos de realizacion.

Lectura critica de los documentos elaborados.

Obtener el consenso de la produccidn del grupo.

Los redactores reclutados de las distintas convocato-
rias de la propia AEPap v de las asociaciones federadas
asumieron las siguientes funciones:

Redactar los capftulos del programa.

Discusion de los documentos elaborados por
los distintos grupos de redaccion.

Redaccidn final del programa.

Consenso de alegaciones, mociones y cambios
propuestos.

Redaccion del documento borrador “finalista”.

Presentacion del PSI en los foros de pediatria
de AP:

— Curso AEPap (Madrid, febrero 2008).

— IV Reunién AEPap (Cdceres, 16-17 mayo
2008).

La forma de trabajo estd siendo a distancia, usando
las tecnologfas informéticas (Internet, correo electrdni-
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€o), reunién en multiconferencia telefénica y reunién
presencial para discusion del primer borrador que tuvo

ron representantes de los redactores hasta un total de
25 sobre los 63 colaboradores.

lugar en Madrid el 23 de junio del 2007, al que acudie-

Estructura de los consejos y recomendaciones

Titulo: Denominacidn de la actividad preventiva

Actividad: ;EI qué hacer!

Poblacion diana: ;A quiénes!

Periodicidad de la recomendacion: ;Cuando!

Definiciones: Describe el concepto de la actividad preventiva (ejemplo: definicion de maltrato infantil).

Herramientas: ;Como!?
Describe:
* La técnica recomendada (cémo se hace el cover test o la maniobra de Barlow).
* El instrumento con el que se realiza (Test de Denver, Mini CHAT...).
* Los factores de riesgo (situaciones o eventos que son riesgo de hipoacusia en lactantes; situaciones de riesgo de displasia evoluti-
va de cadera...).
* Recomendaciones segln situaciones particulares (fotoproteccién segun tipos de piel, calendario vacunal en nifios incompletamen-
te inmunizados...).

Observaciones o consideraciones: Puntualizaciones que se precisen para entender o resaltar la importancia de la actividad propuesta.
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