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Evaluacion del Desarrollo Infantil en el Pera: Hacia un cambio de paradigma
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Nacimiento saludable
Apego seguro
Estado nutricional y de salud del nifio

— Intervencién 19: Tamizaje para la
identificacidn de retrasos en el desarrollo en
Menores de 71 meses
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desarrollo en Menores de 71 meses
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Mejora del enfoque del DIT en las nuevas directrices para el CRED

 |dentificar a los nifios y ninas con riesgo en el
Desarrollo.

« Complementar la impresidn clinica y la
vigilancia del desarrollo.

« NO determina diagndstico ni plan de
intervencion.

« Medida transversal:
*Unicversal: 9, 18 y 24 o 30 meses™.

*En cualquier momento ante inquietudes
de los padres y/o profesionales™.

;Cual es el instrumento de tamizaje de desarrollo para
su uso en el contexto del Control de Crecimientoy
Desarrollo en los establecimientos de salud publicos a
nivel nacional?
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Primera fase: Proceso multisectorial de revision
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Segunda Fase: Proceso multisectorial de revision
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Evaluacién de los instrumentos por tres sectores en base a:
Importancia o prioridad del instrumento en la evaluacion del desarrollo en nifas y ninos

menores de 5 anos

Certeza y calidad de la evidencia disponible
Aceptabilidad

Viabilidad

Opciones
para el
didlogo

deliberativo




Tercera Fase: Didlogo Deliberativo

Metodologfa: Criterios de Seleccién de los participantes:
1. Profesionales de la salud especializados y

« Proceso grupal que ayuda a integrar e Hes
con experiencia.

interpretar  la  evidencia cientifica vy
contextual para informar el desarrollo de 2. Formuladores de politicas.

politicas (Lavis, Boyki & Gauvin, 2014). 3. Investigadores y/o académicos.

. . Organizaciones y sociedades.
-« Se caracteriza por la cuidadosa vy

deliberada consideracién y discusién de las
ventajas y desventajas de varias opciones
(Hajer y Wagenaar, 2003).



Tercera fase: didlogo deliberativo (1era sesion)

Taller de deliberacién por grupos para la evaluacion de las 3 opciones en base a:

- Importancia o prioridad del instrumento en la evaluacién del desarrollo en nifas y ninos menores de 5 afos
- La certeza y calidad de la evidencia disponible acerca del instrumento

- Aceptabilidad

- Viabilidad

Reunién mediante Zoom con formaciéon de salas (5 grupos de 6-7 personas).
Uso de ficha de valoracion en Google Forms como guia para la deliberacién
Facilitadores y relatores en cada grupo estrechamente coordinados entre ellos y con equipo de soporte.




Tercera fase: dialogo deliberativo (2da sesion)

e Presentacion de los resultados de la seleccidn.

« Conocer los potenciales factores que pongan en riesgo la implementacion.

« Comentarios y aportes complementarios por parte de los participantes.




Principales ventajas del instrumento EDI

Evidencias psicométricas de validez y -  Abarca el periodo objetivo del PporDIT.

confiabilidad.

Prueba en espanol.
Permite identificar riesgos del desarrollo e

L - . Tiene manual para facilitadores y de aplicacion.
implica una evaluacién neuroldgica.

Es integral porque evalla las areas social,
cognitiva, lenguaje, Identifica signos de alarma'y
factores de riesgo. Permite informar a los padres
Bajo costo de los materiales y gratuidad de |a a través de la informacién por SEMAFORO.
prueba.

Involucra evaluacion directa e indirecta y se
aplica a través de la observacién del personal.

No implicaria un cambio de metodologia en la
forma de aplicar del personal de salud.

Facil aplicacién, se emplea poco tiempo.




Comité revisor

interdisciplinario

*13 profesionales
(enfermeria, pediatria,
neurologia, psiquiatria
infantojuvenil,
neurologia
pediatrica).

eRevision exhaustiva
del instrumento
original.

eCriterios: idoneidad
semantica, gramatical
y pragmatica y
aspectos visuales.

eEntrega de
observaciones.

eConsolidacién e
integracién de las
observaciones
(equipo central).

*Versidn peruana

preliminar (“hibrida”).

. J

Adecuacion cultural y lingliistica

Taller de Validacién

(virtual)

*31 participantes
(profesionales de
enfermeria,
especialistas).

*Revisién previa de la
versién peruana
preliminar.

s Agrupacion por
regiones (costa, sierra

y selva).

*\aloracién en base a
criterios y entrega de
observaciones
adicionales.

*Valoracién de las
habilidades
procedimentalesy
condiciones para el
uso.

Grupos focales (sierra
y selva)

eAmpliar aspectos
cualitativos del uso de
la prueba en los
diferentes contextos.

eExperiencia con la
aplicaciéon de
instrumentos de
tamizaje vigentes en
el contexto actual.
eProfundizacién de
aspectos semanticos,
gramaticalesy
pragmaticos.
ePerspectivas del uso
de la pruebaenla
practica cotidiana.
*Pauta
semiestructurada.
eAprox. 1 horay
media.

*Versidn peruana.

\_

J

Piloto de aplicacién

*Capacitacion en
plataforma virtual y
taller tedrico practico
(9 horas).

eConformacion de
grupo inicial de
aplicacion en las tres
regiones.

*Recojo de
observaciones
adicionales e
incorporacion
consensuada con el
desarrollador.

*Versién peruana final.




EXPERIENCIA CON LA PRUEBA EDI EN EL CONTEXTO PERUANO

= Piloto para fortalecer el sistema de identificacion y atencion temprana
de las ninas y ninos menores de 3 anos con retraso del desarrollo o
discapacidad en Loreto y Carabayllo.

= Asistencia técnica y fortalecimiento de capacidades:
= Capacitacion virtual de profesionales a través de la plataforma de CENSIA.

= Escalamiento de la capacitacion en la prueba EDI a grupo maés extenso de
profesionales de CRED.

=  Acompafamiento técnico en los servicios y remoto.

+20 profesionales de enfermeria 410 ninas y niflos tamizados

aplicando continuamente en los 61 con rezago
servicios de CRED 38 con

Foto: Anlleli Sdnchez



Acompainamiento Técnico en los Servicios




Aplicacion de la
prueba EDI




Experiencia con el uso de la prueba EDI

Facil aplicacidn, se integra adecuadamente No conlleva tiempo adicional a lo establecido para la
a los fl ujos de atencidn: consulta cuando se utiliza en edades puntuales.

Habituacion de los profesionales en el uso: a mayor practica, mayor confianzay
destreza.

Percepcion de mejora en el reconocimiento de riesgos en el desarrollo.

Motivacién a pares es un factor clave en la diseminacion del uso.
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