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Resumen

La practica supervisada fue realizada en el Centro de Salud del Municipio de Morazéan, Depto.
Del Progreso, el objetivo primordial es disminuir la desnutricion o el riesgo en nifios y nifias
menores de 5 afios, para mejorar su salud integral, mujeres embarazadas y en periodo de
lactancia, implementando estrategias que permitan identificar los causales de la desnutricion en
nifios y nifias de la comunidad de Los Tablones, Marajuma, Morazén, Aristondos, El Zapote y El
Moral del municipio de Morazan, logrando de la misma forma el buen crecimiento y desarrollo

de los mismos.

Después de realizar las diferentes etapas que tiene el proyecto, se puede observar las variadas
caracteristicas que tiene cada una de las mismas y llevarlas a cabo de la manera mas apropiada y
responsable, para poder lograr los objetivos propuestos con satisfaccion, realizando este tipo de
proyecto se puede impulsar una mejor nutricién en nifios y nifias menores de 5 afios y asi

contribuir con el desarrollo del pais.



Introduccion

La préctica profesional establece un ejercicio asesorado y monitoreado, donde los conocimientos
adquiridos durante el proceso formativo del estudiante se aplican a la realidad. Permite llevar a
cabo las teorias y aplicarlas a situaciones reales, para una problematica de mejora; por lo que es
importante demostrar su desarrollo y resultados a través de este informe que sistematiza las

acciones realizadas en el trimestre febrero-marzo, 2014.

Su contenido incluye: un diagnostico institucional y de la comunidad: problematica detectada y
priorizacion de problemas; definicion del problema y justificacion del problema; propuesta de
solucién y definicién de la propuesta, objetivos, marco tedrico que fundamenta la propuesta,
disefio de la propuesta de solucion, estrategias de implementacién de la propuesta y descripcion
del trabajo de campo para la participacion de los actores de la institucion; descripcion del proceso
de implementacion o validacion de la propuesta, incorporacion de mejoras a la propuesta como
resultado de la implementacion o validacion, conclusiones, recomendaciones, bibliografia

consultada y anexos.

Este documento contiene, ademas, diferentes actividades realizadas en distintas comunidades:
Charlas educativas sobre la prevencion del Embarazo y el Aborto en adolescentes de las
Telesecundarias de las comunidades: Los Tablones, El Zapotal y Las Crucitas.

Visitas domiciliares en las comunidades, Morazan, Marajuma, ElI Moral, Los Tablones,
Sunzapote, y El Zapotal, a madres de nifios y nifias con problemas de desnutricion aguda,
moderada aguda, severa y en riesgo de desnutricion, esto con el objetivo de disminuir o
minimizar el problema de la desnutricion que afecta a muchos nifios y nifia menores de 5 afios,

siendo este motivo de preocupacion alarmante para todos y todas.

La finalidad del presente informe es la sistematizacion de experiencias adquiridas en la Préctica
Social Comunitaria, como requisito para el cierre de pensum de la carrera profesional de Trabajo

Social.



Capitulo 1

Marco Contextual

1.1 Descripcion del tipo de la institucion o comunidad

Centro de Salud del Municipio de Morazan del Departamento de El Progreso.

1.2 Resefia historica de la institucion o comunidad

El municipio de Morazdn se conocia en tiempos coloniales con el nombre de Tocoy Tzima
vocablo quiche que significa avispa negra, se le daba esa denominacidn por estar localizado en el
valle de Tocoy en donde abundan los panales de miel, las fechas de celebracion se realizan por
motivos religiosos y otros por actividades culturales por influencia extranjera segun calendario.
Por Acuerdo Gubernativo de fecha 15 de septiembre de 1887 pasé a llamarse Morazén, en honor

al General Francisco Morazan, de origen Hondurefio.

El Municipio de Morazén se encuentra situado en la regién Nor-oriente del departamento de El
Progreso, a una distancia de 95 Km. de la Ciudad Capital, se ubica en la latitud al norte 14°
55°56 y longitud oeste 90° 08’ 36” y cuenta con una extension territorial de 329 kms?, tiene una

poblacién de 33 habitantes por kilémetro cuadrado.

Por su configuracion geografica que es bastante variada, sus altura es de 349.5 metros sobre el

nivel del mar, con un clima generalmente célido.

Limita al norte con los municipios de San Jerénimo del departamento de Baja Verapaz; al este
con el Municipio de San Agustin Acasaguastlan, EI Progreso, al Sur con los municipios de

Sanarate y Guastatoya y al oeste con el Municipio de Salamé, Baja Verapaz.

La temperatura promedia anual maxima ha sido de 38 grados centigrados en la zona mencionada
y la minima de 15° C. Ademas de que las lluvias de la regidon son escasas, asimismo son
irregulares, marcandose claramente las dos estaciones usuales de invierno y de verano. Con

frecuencia se presentan sequias que han tenido repercusiones nocivas para la agricultura.



El Municipio de Morazan en toda su extensién posee un ecosistema variado que destaca por la
riqueza de sus bosques y posee una gran diversidad de flora y fauna entre los cuales destacan:
Aceituno, achiote, almendro amate entre otros. Entre su fauna destaca el gavilan colorado, la

lechuza, el coche de monte etc.

Su medio ambiente, por su condicion geografica de estar ubicado en la sierra de las Minas, esta
irrigado por varios rios principales y otros que lamentablemente en época de verano, tienden a
proporcionar poca cantidad de agua, asimismo posee una cantidad considerable de quebradas

que en época de lluvias dan colorido a lo seco de la parte baja del municipio.

El Municipio de Morazan es uno de los mas secos y calurosos del pais, la lluvia es escasa y se
presenta por lo general durante los meses de mayo a octubre. Actualmente se encuentra ubicado

dentro del corredor seco.

La principal fuente de agua que irriga el Municipio es el Rio Grande o Motagua, el cual durante
su recorrido permite formar acequias para irrigar terrenos para la siembra de productos agricolas
que se cosechan para el sustento de la poblacion, asi como para el comercio en el departamento,

ademas existen otros rios importantes como el rio Tocoy.

La autoridad maxima del Municipio, lo constituye el Alcalde Municipal, que encabeza la
funcionalidad de la administracion publica. EI Gobierno Municipal estd constituido por una
Corporacion Municipal que se integra por lo siguientes cargos: Alcalde Municipal, Sindicos y
Concejales, todos electos popularmente. En cada comunidad (tanto rural como urbana) existe un
comité pro mejoramiento que ahora es sustituido por los Consejos Comunitarios de Desarrollo
conocidos como COCODES, ademas se han dado otros tipos de organizaciones tales como
Cooperativas, Asociacion de Ganaderos, asociacion de Limoneros, asociacion de Usuarios de la
Unidad de Riego que también son muy importantes para el buen desarrollo de las mismas
comunas. La conformacion de los grupos sociales, étnicos son en un 99.9% No indigena (ladino)

y con un 0.02% Indigena.


http://www.monografias.com/trabajos14/problemadelagua/problemadelagua.shtml
http://www.monografias.com/trabajos12/elproduc/elproduc.shtml

1.3 Vision

En Guatemala, en el afio 2020 las guatemaltecas y los guatemaltecos, en las diferentes etapas del
ciclo de vida, tienen acceso equitativo a servicios de salud integrales e integrados, con enfoque de
género, de calidad y pertinencia cultural a través de una efectiva coordinacion intra e

interinstitucional y multisectorial.

1.4 Mision

Garantizar el ejercicio del derecho a la salud de las y los habitantes del pais, ejerciendo la rectoria
del sector salud a través de la conduccidn, coordinacion y regulacion de la prestacion de servicios
de salud; y control del financiamiento y administracion de los recursos, orientados al trato
humano para la promocién de la salud, prevencién de la enfermedad, recuperacion y
rehabilitacion de las personas, con calidad, pertinencia cultural, enfoque de género y en

condiciones de equidad.

1.5 Estructura Organizativa

Coordinador
de Salud Secretaria

Enfermera

Profesional

Auxiliares

de Enfermeria

Laboratorista Técnico en Estadigrafos Vectores Conserjes
Salud Rural

Fuente de elaboracion propia 2014



1.6 Ubicacion Geografica
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Capitulo 2

Analisis Situacional
Contexto

2.1 Social

El municipio de Morazan, es la unidad bésica de la organizacion territorial del Estado y espacio
inmediato de participacion ciudadana en los asuntos publicos. Se caracteriza primordialmente por
sus relaciones permanentes de vecindad, multietnicidad, pluriculturalidad y multilingtismo,

organizado para realizar el bien comdn de todos los habitantes de su distrito.

Debido a las condiciones sociales y econdmicas del municipio, es atendido por varias
organizaciones, entre las cuales podemos mencionar; Ministerio de Ambiente y Recursos
Naturales, Secretaria de Seguridad Alimentaria y Nutricional, Ministerio de Agricultura, Fondo
Nacional para la Paz, Instituto Nacional de Bosques, Comision Nacional de Areas Protegidas,
Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia, Consejo Departamental de
Desarrollo Urbano y Rural.

2.2. Ambiental

En el aspecto ecoldgico y ambiental, cabe mencionar que el municipio de Morazan posee una
gran rigueza en cuanto a recursos naturales, ya que podemos observar dentro de sus comunidades
especies de flora y fauna como también bosques, lagunas y el rio Tocoy Tzima que es visitado

por propios y extranjeros.

2.3. Econdmico

Las condiciones de generacion de empleo en el municipio son mayoritariamente de autoempleo
en el sector primerio de la economia, dedicandose principalmente al cultivo de maiz y frijol para
el autoconsumo, es decir que hay una dependencia de sobrevivencia de la actividad agricola

tradicional de granos basicos.



2.4. Politico institucional

Actualmente el municipio de Morazan cuenta con la organizacion de 50 Consejos Comunitarios
de Desarrollo (COCODES), estos 6rganos estan conformados por 611 integrantes de los cuales
119 son mujeres que representa el 19.47% de total de participantes. Aunque las mujeres
representan el mayor porcentaje de habitantes en el municipio, su participacion es relativamente
baja en comparacion a los hombres en los diferentes espacios politicos y de toma de decisiones,

asi como en los Consejos Comunitarios de Desarrollo Urbano y Rural.

2.5. Problemas generales

Desnutricién en nifios menores de 5 afios.

Escases de medicamentos, para atender a los pacientes de forma adecuada y oportuna.

No existe personal de promocion, para dar una mejora en la educacion distribuyendo material

didactico de apoyo para los servicios de salud de los diferentes programas.

No existe Nutricionista, para llevar un mejor control de monitoreo de peso y talla en nifios

menores de 5 afios con bajo peso.

No existe Trabajadora Social, para que coordine con instituciones la probleméatica de las

comunidades y promoviendo la educacion de los diferentes programas.

No existe estadigrafo para un mejor control y rendimiento de la informacion que se entrega a

diario, semanal y mensual a la Direccion de Area de Salud.

Insuficiencia de insumos para obtener un ambiente fresco, agradable y saludable.

Mala organizacion comunitaria.



No existe drenajes para evitar la proliferacion de moscas y zancudos, enfermedades diarreicas e

intestinales.

No se cuenta con agua potable, para evitar las enfermedades intestinales y diarreicas.

Optimizar el mantenimiento de carreteras, para una mejor transportacion vehicular y peatonal.

2.6 Priorizacion de problemas

Desnutricién en nifios menores de 5 afios.

Escases de medicamentos, para atender a los pacientes de forma adecuada y oportuna. .

No existe Nutricionista, para llevar un mejor control de monitoreo de peso y talla en nifios

menores de 5 afios con bajo peso.

No existe Trabajadora Social, para que coordine con instituciones la problemaética de las

comunidades y promoviendo la educacion de los diferentes programas..

No existe drenajes para evitar la proliferacion de moscas y zancudos, enfermedades diarreicas e

intestinales.

No se cuenta con agua potable, para evitar las enfermedades intestinales y diarreicas.



Diagnostico Institucional

3.1 FODA comunitario

Capitulo 3

Diagnostico

Tablal FODA

F

o)

Buena organizacion de la comunidad.

Iniciativa comunitaria.

Charlas grupales en el servicio de salud

Buenas relaciones humanas.

Buen desarrollo social de la comunidad.

Sensibilizacion a los vecinos de la comunidad, por

medio de personal de salud.

D

A

Falta de empleo en la comunidad.

Portacion de arma de fuego.

Drogodependientes que afecta la comunidad.

Delincuencia en comunidades circunvecinas.

Disturbios en la comunidad.

Consumo de droga.

Fuente de elaboracion propia 2014




3.2 Arbol de problemas
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http://www.google.com.gt/imgres?sa=X&biw=1366&bih=617&tbm=isch&tbnid=aHC5N-1QQCt9PM:&imgrefurl=http://tesisymonografias.blogspot.com/2007/06/el-arbol-del-problema.html&docid=ct1bdT2U0g3HMM&imgurl=http://4.bp.blogspot.com/_NRu1g4jBlbg/RoMpARkFdMI/AAAAAAAAAAM/mrlvVHj80ZU/s400/arbol+copia.jpg&w=201&h=290&ei=qzguUtCHM9W24AP75YGABA&zoom=1&ved=1t:3588,r:38,s:0,i:199&iact=rc&page=3&tbnh=199&tbnw=141&start=38&ndsp=18&tx=46&ty=85

3.3 Arbol de objetivos

Pobreza y baja
calidad de vida

Inadecuada Falta de
alimentacion recursos
Elevada prevalencia de la
desnutricion crénica y
anemia por deficiencia de
hierro en nifios y nifias
Limitado impacto Inadecuada Elevada Elevada
de las politicas alimentacion  y morbilidad incidencia de
sociales a favor de nutricion al menor por IRAS bajo peso al

la nifiez menor de 5

10



3.4. Estrategias de accion

Se pueden implementar estrategias que respalden, para un mejor resultado a la misma, en las que

se pueden mencionar:

Visitas domiciliares.

Participacion del personal del centro salud, con peso y talla a todos los nifios menores de 5 afios

de las mismas comunidades.

Participacion de la Jefatura del Area de Salud.

Charlas impartidas por personal del Centro de Salud.

Proporcionar material educativo a las madres de los nifios desnutridos.

Incluir otros temas relacionados con la desnutricién.

3.5. Definicién del area de intervencion

Desnutricidn en nifios menores de 5 afios que esta afectando en las comunidades de la Aldea El
Moral, Marajuma, Morazan, Aristondos y EI Zapotal, del municipio de Morazan del

departamento de El Progreso.

3.6. Propuestas de proyectos de intervencion
Concienciar a las madres los riesgos que ocasionan mala alimentacion en sus nifios y nifias

menores de 5 afios ya que ellos son el futuro de nuestro pais.

Orientar a las madres de familia y demas miembros de la sociedad en cuanto a temas

relacionados con la buena nutricion.

11



Realizar capacitaciones acerca de los problemas que conllevan la mala nutricion y las

enfermedades que provoca la misma.

3.7. Priorizacion de proyecto
La Desnutricion es un conjunto de manifestaciones clinicas (signos visibles), debido a una

alimentacion deficiente o un inadecuado aprovechamiento biolégico de los nutrientes.

Debido a las observaciones y entrevistas realizadas se detect6 una serie de problemas que
atraviesa las comunidades del municipio de Morazan, es por ello que se ha tomado como

prioridad dentro de dicha institucion, la desnutricion en nifios y nifias menores de 5 afios.

Es muy importante sefialar que este problema es muy notable en varias de las comunidades de
Morazén, especialmente las que se encuentran muy lejanas, debido a la falta de conocimientos
sobre una alimentacién adecuada, especialmente en los nifios y nifias menores de 5 afios ya que

afecta su crecimiento y desarrollo oportuno.

Por eso es muy importante llevar a los nifios al servicio de salud, para un control constante de
peso Yy talla, y asimismo les estaremos evitando un retardo de crecimiento y una variedad de

enfermedades que la misma conlleva

3.8. Resultados

Se coordiné con el director del Centro de Salud y encargada del programa de nutricién, del centro

de salud del municipio para impartir charlas.

Organizacion y elaboracion de cronograma de actividades
Investigacion de temas sobre orientacion de una buena alimentacion.
Se impartieron charlas educativas sobre la desnutricion o en algunos Institutos de Telesecundaria

del municipio.

12



3.9 Avancesy limites

3.9.1 Avances

Concienciar a las madres sobre los riesgos que ocasiona la desnutricion y las enfermedades que

provoca a las nifiasy nifios.

Realizacion de capacitaciones acerca de los problemas que conlleva la desnutricion.

Se gestiond e impartio material educativo a las madres de los nifios con problemas de

desnutricién.

3.9.2. Limites

Escases de transporte para movilizarme a las comunidades.
Escaso recurso econdémico.
Poco apoyo del personal institucional.

Tiempo insuficiente para desarrollar las actividades de practica.

13



Capitulo 4

Proyecto

Presentacion del Proyecto

4.1. Nombre del proyecto

Desnutricién en nifios menores de 5 afios

4.2. Ubicacion geografica

Comunidades, EI Moral, Marajuma, Los Aristondos, Morazan, El Zapote.

4.3. Beneficiarios
4.3.1. Directos

Nifios y nifias menores de 5 afios

4.3.2. Indirectos

Padres de los nifios y nifias menores de 5 afios

4.4. Fecha de Ejecucion
Del 03 al 07 de marzo del afio 2014.

4.5. Responsable

Estudiante de préactica, de la carrera de Licenciatura en Trabajo Social.

14



4.6. Costo de inversion

Tabla 2 Costos de Inversion

Alimento Precio unidad Total Donado

5 Ibs. Frijol Q4.00 Q20.00 Donado por Proyecto
5 Ibs. Arroz Q6.00 Q30.00 Creciendo juntos

1 botella Aceite Q8.00 Q8.00

5 Ibs. Harina de maiz Q2.00 Q10.00

5 Ibs. Vita cereal 3.00 Q15.00

Costo del proyectdo | —=—-m-mmmmmmmm s | Q

4.7. Descripcion del proyecto

Es un proyecto que se enfoca en nifios menores de 5 afios, que sufren problemas nutricionales,
debido a la mala alimentacién por falta de recursos econdmicos, o la mala preparacion que tiene
algunas madres al momento de darles a sus hijos o hijas. Por la misma situacion se desea
minimizar la cantidad de nifios con bajo peso, y poder llegar a establecer el estado nutricional en

los nifios

Se peso y tallo a todos los nifios menores de 5 afios de las comunidades de EI Moral, Morazén,
Los Aristondos, Marajuma y El Zapote.

Se coordind con el Proyecto Creciendo Juntos para que se le brindara productos alimenticios, que
consta de frijol, aceite, arroz, vita cereal y harina de maiz, a todas las madres de los nifios que
salieron de bajo peso y se les diera seguimiento para su pronta recuperacion y no afecte su

crecimiento y desarrollo de los mismos.
4.8 Antecedentes

Segun la investigacion sobre la desnutricion en nifios menores de 5 afios, como lo indica Abel,
Pascual Albino en 1946 que la desnutricion es un problema muy importante hoy en dia, a mi se

me hizo muy importante tratar este tema ya que esta generando complicaciones en el desarrollo y
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crecimiento en nifios menores de 5 afios y que son nuestra poblacion futura, un punto muy
importante a tratar es la alimentacion, como estd constituida, cuales son sus causas, Si esta

teniendo un rendimiento éptimo en la educacion como otros aspectos importantes.

En los nifios la desnutricion puede comenzar incluso en el vientre materno. Las consecuencias de

la desnutricion infantil son:

Nifios de baja estatura, palidos, delgados, muy enfermizos y débiles, que tienen problemas de
aprendizaje y desarrollo intelectual. Mayores posibilidades de ser obesos de adultos. Las madres
desnutridas dan a luz nifios desnutridos y las que padecen anemia o descalcificacion tienen mas

dificultades en el parto con nifios de bajo peso.

Los sintomas pueden variar de acuerdo a lo que causa la desnutricion, pero se pueden mencionar
sintomas generales como fatiga, mareo y pérdida de peso. Se puede detectar mediante

valoraciones nutricionales y analisis de sangre.

En los nifios con desnutricion se puede observar que no crecen, estan tristes, no juegan, no
quieren comer, lloran con facilidad, y se enferman muy facilmente. en medicina se puede detectar
la malnutricion o la desnutricion midiendo la talla y el peso y comparando estos con tablas de
crecimiento, verificando si hay un desvio de los valores normales de talla y peso para la edad

dada del nifio.

4.9. Justificacion

Disminuir la desnutricion o el riesgo en nifios y nifias menores de 5 afios, para mejorar su salud
integral, mujeres embarazadas y en periodo de lactancia, implementando estrategias que permitan
identificar los causales de la desnutricion en nifios y nifias de la comunidad de Los Tablones,
Marajuma, Morazan, Aristondos, El Zapote y El Moral del municipio de Morazan, logrando de la

misma forma el buen crecimiento y desarrollo de los mismos.
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4.10. Objetivos

4.10.1. General

Disminuir la desnutricion o el riesgo en nifios y nifias menores de 5 afios, para mejorar su salud
integral, mujeres embarazadas y en periodo de lactancia, implementando estrategias que permitan
identificar los causales de la desnutricion en nifios y nifias de la comunidad de Los Tablones,
Marajuma, Morazan, Aristondos, El Zapote y El Moral del municipio de Morazan, logrando de la

misma forma el buen crecimiento y desarrollo de los mismos.

4.10.2. Especificos

Fomentar a las familias, la importancia de una nutricion adecuada y oportuna.

Sensibilizar a las madres el valor que tiene de llevar a sus nifios y nifias cada mes, al servicio de

salud més cercano para la evaluacion de su peso y talla.

Promover atoda la poblacién en edad fértil, la importancia de los métodos anticonceptivos (P/F)

Trabajar el componente educativo de una manera global, que se integre en los diferentes

programas a ejecutarse, con el fin de promover la salud y prevenir enfermedades.

Concienciar a toda la poblacién la importancia y necesidad del consumo del agua potable.

4.11. Metas

Disminuir la desnutricion o el riesgo en nifios y nifias menores de 5 afios, para mejorar su salud
integral, mujeres embarazadas y en periodo de lactancia, implementando estrategias que permitan
identificar los causales de la desnutricion en nifios y nifias de la comunidad de Los Tablones,
Marajuma, Morazan, Aristondos, El Zapote y El Moral del municipio de Morazan, logrando de la

misma forma el buen crecimiento y desarrollo de los mismos.
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4.12 Alcances

Minimizar los problemas de la desnutricion en nifios menores de 5 afios en las comunidades

afectadas.

Lograr que las madres lleven a sus hijos al servicio de salud cada mes, para el monitoreo de peso

y talla.

4.13. Fases del proyecto, proceso metodologico e indicadores

Tabla 3 Fases del Proyecto

Fase Indicadores Proceso Metodoldgico
Diagnostico Identificar la anomalia del estudio. | Observacion

Las condiciones en que los

involucrados de la comunidad

participaron para dar toda la | Encuestasy Entrevistas

informacidn sobre los problemas y

necesidades encontradas.
Analisis Se identificaron los problemas | Observacion
Situacional institucionales.

Se priorizaron los problemas de la

institucion.
Analisis Se realizaron estrategias de accion | FODA
Estratégico para poner en marcha el proyecto | Solicitudes

Entrevistas

Ejecucion de | Se realizaron reuniones con las | Reuniones
proyecto de | autoridades competentes para la | Entrevistas
intervencion aprobacion del proyecto
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Monitoreo

Evaluacion

y

Se verifico que todos los
beneficiarios obtuvieran la bolsa

de viveres

Sigsa de control de peso y talla

Sistematizacion

Elaboracion del siga de control de
peso y talla.

Ejecuta la planificacion,
organizacion 'y  control  del

proyecto.

Elaboracion del formato de caso de las familias

beneficiadas.

Elaboracion de las herramientas que le dieron
confiabilidad y credibilidad a cada una de las

etapas.

Fuente: elaboracion propia2014
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4.14. Cronograma

CENTRO DE SALUD MORAZAN, EL PROGRESO

Practica Supervisada, Licenciatura en Trabajo Social

Coordinador: Dr. Julio Alberto Vasquez.

Practicantes de Licenciatura en Trabajo Social.

PLANIFICACION DE ACTIVIDADES SALUD-EDUCACION DEL 03 DE FEBRERO
AL 07 DE MARZO DEL 2014.

Tabla 4 Planificacion de actividades Salud-Educacion

FECHA: | HORA: | LUGAR: TEMA: ACTIVIDAD: | RECURSOS: | RESPONSABLE:
04-03- 3:00- Aldea  EIl | Prevencion de | Charlas Computadora Marisol Pantaledn
2014 4:30 Zapote embarazos en | educativas Retroproyector | |rene Ramirez
adolescentes Trifoleares
Afiches
05-03- 3:00- Los Prevencion de | Charlas Marisol Pantaledn
2014 4:30 Tablones embarazos en | educativas Irene Ramirez
adolescentes
06-03- 3:30- El Moral El aborto en | Charlas Marisol Pantaledn
2014 5:00 adolescentes | educativas Irene Ramirez
07-03- 2:00- Colegio El aborto en | Charlas Marisol Pantaledn
2014 3:30 Carrusel, adolescentes | educativas Irene Ramirez
Marajuma

Fuente: elaboracion propia2014
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4.15. Recursos y presupuesto

Tabla5 Recursos y Presupuesto

Alimento Precio unidad Total Donado

5 Ibs. Frijol Q4.00 Q20.00 Donado por Proyecto
5 Ibs. Arroz Q6.00 Q30.00 Creciendo juntos

1 botella Aceite Q8.00 Q8.00

5 Ibs. Harina de maiz Q2.00 Q10.00

5 Ibs. Vita cereal 3.00 Q15.00

Costo del proyecto | ------m-mmmmmmmmmmmmm o | s Q

Fuente: elaboracion propia2014

4.16. Indicadores de éxito

Tabla 6 Indicadores de Exito

Resultados

Indicador

Se logrd gestionar ante el proyecto Creciendo
Juntos para que las familias de los nifios con
bajo peso fueran beneficiados con una bolsa de

viveres.

Se logré la aprobacion de la realizacion de

la practica

Se logroé la autorizacion para llevar a cabo
el diagnostico Institucional.

Las madres aprendieron las formas de como

preparar estos alimentos.

Disponibilidad

informacion de las visitas domiciliarias.

para proporcionar

Responsabilidad para asistir a las

diferentes reuniones.

Se concientizo a las madres los beneficios que

se obtienen al llevar a peso y talla

mensualmente a sus nifios y nifias.

Disponibilidad para asistir a las diferentes

reuniones.

Se sensibilizo a las madres la importancia de la

higiene en el hogar

Compromiso de llevar a peso y talla a sus

nifios y nifias al servicio de salud

Fuente: elaboracidn propia 2014.
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4.17. Evaluacion y monitoreo

Segun las actividades propuestas y realizadas para el mejoramiento del problema de la
desnutricion, tener el visto bueno por parte de las instituciones que apoyan de alguna manera el

proceso de mejoramiento del problema mencionado.

Tener acceso a las diferentes planificaciones realizadas por las distintas instituciones, con apoyo
del personal de salud, para que se puedan implementar de forma legal todas las estrategias
propuestas, para darle un seguimiento con el apoyo moral y financiero de las mismas, y que

futuras generaciones sigan con el proceso que es de vital importancia para la salud en Guatemala.
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Conclusiones

La elaboracién del informe de practica social comunitaria ha permitido la aplicacion de

los conocimientos de redaccion e interpretacion de informes.

Después de realizar las diferentes etapas que tiene el proyecto, se puede observar las
variadas caracteristicas que tiene cada una de las mismas y llevarlas a cabo de la manera

mas apropiada y responsable, para poder lograr los objetivos propuestos con satisfaccion.

Realizando este tipo de proyecto se puede impulsar una mejor nutricion en nifios y nifias

menores de 5 afios.

Ejecutando esta clase de proyectos, nos ofrece, y porque no garantizarnos la
minimizacién del problema de la desnutricion, teniendo asi un ambiente agradable y

placentero.
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Recomendaciones

Se recomienda a la Institucion que ha donado lo basico o esencial para el proyecto
continuar con el apoyo en las distintas actividades y proyectos a realizar para disminuir

los problemas mas exigentes.

Concienciar a las personas para mantener una buena salud, especificamente en el cuidado

de sus hijos e hijas menores de 5 afios.

Programar actividades que brinden seguridad, proteccion y conservacion de un ambiente

saludable agradable.

Que todas las personas involucradas en este proyecto, obtengan y apliquen los
conocimientos en proteccion del cuidado de la salud, primordialmente en la desnutricién

en nifios y nifias menores de 5 afios.
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Anexo 1 Plan general de préctica

ANexos

Obijetivo Tema Tiempo Fecha | Actividades | Recursos | Recursos | Evaluacion
humanos materiales

Concienciar a | Desnutricién | 15 Del Como Estudiante | Afiches Preguntas

las madres | en nifios y | minutos 04 al | preparar de | Practicante | Rotafolio | directas,

para que | nifias por visita | 07 de | forma comentarios

sepan utilizar | menores de | domiciliar | marzo | adecuada y y opiniones

de forma | 5 afios correcta los

correcta y alimentos

adecuada los

alimentos

Dar a conocer
a las madres
la necesidad e
importancia

de llevar al
servicio  de
salud a peso y
talla a sus
nifios y nifas

mensualmente
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Anexo 2 Instrumentos de recoleccién de informacion

UNIVERSIDAD PANAMERICANA, EL JICARO EL PROGRESO.
Licenciatura en Trabajo Social y Desarrollo Comunitario

Ubicacion Geogréafica: Morazan, EI Progreso.

Cantidad de personas encuestadas: 87

Proposito de la encuesta: Saber los conocimientos que tienen acerca de La Desnutricion

Cuédl es el salario mensual de su esposo?

Cuantos hijos tiene?

Sabe leer? Marque con un circulo.
Si No
Usa métodos de planificacion familiar? Marque con un circulo.
Si No
Lleva a control de peso y talla a sus hijos al servicio de salud? Marque con un circulo.
Si NO Porque
Qué tipo de Lactancia Materna Ud. le proporciond a su hijo(a) durante los primeros cuatro meses
de vida:
Lactancia Materna Exclusiva.

Lactancia Materna Artificial.
Lactancia Materna Mixta.
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UNIVERSIDAD PANAMERICANA, EL JICARO EL PROGRESO
Licenciatura en Trabajo Social y Desarrollo Comunitario

Ubicacion Geografica: Morazan, El Progreso.

Entrevista realizada al Dr. Coordinador del Centro de Salud.

Cuél es la morbilidad mas frecuente en el servicio?

Cuantos nifios y nifias de bajo peso menores de 5 afios, hay en el servicio?

Cual es su poblacion menor de 5 afios?

Cuantas embarazadas de alto riesgo tiene en control?

Cuenta con suplementacion necesaria para tratar la desnutricion?
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Anexo 3 Analisis de involucrados

Grupos

Intereses

Problemas

percibidos

Recursos y

mandatos

Organizacién

comunitaria

Organizacion

institucional

Priorizacion de la propuesta
de  solucion al a
problematica

Analisis estratégico.

Desnutricién  en

menores de 5 afios

nifos

Observacion
Diagnosticos social
Diagnostico

Participativo.
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Anexo 4 Personal del Centro de Salud

Personal del Centro de Salud del municipio de Morazan
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