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ABSTRACT

Introduction.The administration of the National
Screening Test (PruebaNacional de Pesquisa,
PRUNAPE), a tool which is effective to screen
inapparent developmental disorders in children
under 6 years old, requires adequate training, time,
spaceand furniture. A simple questionnaire tohelp
screen large population groups could be useful to
identify children at risk.

Objective.To evaluate the validity of the
PRUNAPE pre-screening questionnaire
(cuestionario PRUNAPE pre-pesquisa, CPPP) to
identify children at risk of not passing the test.
Methods Fifty seven PRUNAPE milestones were
transformed into questions; they were organized
in five questionnaires (one for each age group
between 6 and 71 months old) with illustrative
pictures. The study was performed in Florencio
Varelaand in the Health Promotion Unit of Hospital
de Nifios “Ricardo Gutiérrez” in the Autonomous
City of Buenos Aires. In a sample of 533 healthy
children and their mothers, of a low socio-
economic level, the CPPP was consecutively: a)
self-administered by each mother (CPPP-SA), b)
by healthcare personnel (CPPP-HP), and finally,
c) the PRUNAPE test was administered to each
child by qualified professionals. Each step was
performed by a different professional in a triple-
blind fashion. When choosing the cutoff point, the
positive predictive value (PPV) was prioritized to
reach the least possible number of false positives.
Results.For the CPPP-SA and the CPPP-HP, the
overallresults were, respectively: Cohen’s kappa
coefficient:0.23 and 0.28; sensitivity: 0.41 and 0.42;
specificity: 0.81 and 0.85; negative predictive
value 0.57 and 0.59; and PPV 0.71 and 0.76.
Conclusions.The CPPP is a valid tool to identify
children who most require the PRUNAPE to be
administered.
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test, PRUNAPE, pre-screening questionnaire, child
development.
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INTRODUCTION

The National Screening Test
(PruebaNacional de Pesquisa, PRUNAPE)
is an effective tool to detect inapparent
developmental disorders in children

under 6 years old.! It is duly validated,
has been recommended by the
Committee of Outpatient Pediatrics of
the Argentine Society of Pediatrics,
and is widely used in different settings.
However, its administration requires
personnel to be trained, available time
and adequate space and furniture.
Considering the social programs that
cover a large number of families and
children, like Plan Nacer, it would be
appropriate to do a pre-screening
targeted to mothers or guardians with
a simpler method which pre-screens
children with the highest likelihood of
not passing the PRUNAPE test, so that
the screening process of children who
might be candidates to this test, and
eventually also specific diagnoses and
interventions, are more cost-effective.

An alternative is to interview
parents and ask them at what age their
children attained the developmental
milestones (retrospective questions),
but this approach has proved not to
be so reliable.3* Another more reliable
and cost-effective approach is the use of
simple questionnaires for parents’about
what the child can do at the time of the
interview.

The objectives of this article are:
1) to evaluate the validity of the pre-
screening PRUNAPE test (cuestionario
PRUNAPE pre-pesquisa, CPPP) to
identify children with the highest risk
of not passing the test; 2) to evaluate if
the validity is different if administered
by mothers or by the healthcare
personnel, and 3) taking into account
that low birth weight is related to a
higher prevalence of developmental
disorders, to perform a subset analysis
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for children with a birth weight of less than 2500 g
to see if this outcome measure can also predict
PRUNAPE results.

MATERIAL AND METHODS

The study was conducted from July 2"
to August 31%' in the Department of Health
Protection and Promotion of Hospital de Nifios
Ricardo Gutiérrez and in community centers
of Florencio Varela (FV) with the participation
of its Secretariat of Health. Mothers and their
children were visited at their homes by health
promoters and evaluated in: Sociedad de Fomento
17 de Diciembre, San Nicolds; Cooperacion de
Barrio Parque, Villa Ménica; Cooperativa 20
de Diciembre, Villa Argentina; and Centro de
Integracion Comunitaria Pico de Oro.

Preparation of the questionnaire

The general recommendations for
questionnaires established by the Ministry of
Health were followed.® PRUNAPE milestones
were transformed into simple questions for
mothers about what the child is able to do,
avoiding ambiguous questions. For instance,
based on the PRUNAPE milestone “sitting
unsupported,” the following question was
generated: “Is the child able to sit alone, without
the support of his/her hands?” No questions
were formulated for children under 6 months
old because the prevalence of developmental
disorders is low in this age range in relation to
older ages.”

Fields of work

Community health promoters visited low
socio-economic households and summoned
mothers, on an individual basis, to participate.
Once the consent was signed, Florencio Varela
mothers and their children where driven to
Neighborhood Cooperation Centers for the
studies to be conducted.

Assessment of the comprehension
of questionnaire texts

Forty six mothers whose children were healthy
(from 6 to 71 months old) were interviewed;
all of them were of a low socio-economic level.
None of them participated in the final validation
sample. Based on previous experiences,® mothers
were invited to complete the questionnaire
and to participate in a focus group meeting
according to the corresponding age group their
children belonged to. The following items were

assessed on a qualitative and quantitative basis: a)
comprehension and interpretation of questions by
mothers with their children present, b) usefulness
of illustrative pictures, c) adequacy of questions
to prompt yes/no answers.

Questionnaires

Five questionnaires were developed, one
for each age range. Fifty seven out of a total of
64 PRUNAPE milestones for children older than
6 months were made (89% of possible questions)
oriented towards asking about competencies
a child can attain. Since the seven remaining
milestones were rather complex, it was not
possible to convert them to questions.

The five questionnaires have the same cover
page (please, refer to electronic version) with
healthcare information. The possible answers to
each question are “Yes,” “No,” or “I don’t know/
Does not cooperate.” Both this latter answer and
a “No” answer are afterwards classified as “Does
not meet expectations.” Questionnaires 4 and
5 have some simple tests for either the mother
or the healthcare personnel to administer to
the child: recognize colors, jump, recognize
figures or draw. The pass or fail criterion of the
questionnaire is explained at the end of each
form: the child is considered to fail if he/she
does not answer one or two questions whose
PRUNAPE 90* percentile (or 75", according to the
questionnaire) is less than the child’s age. It is not
required to adjust the child’s age to the gestational
age. The access to the five questionnaires is open
from the e-version of this article.

In all cases, both for the questionnaires
administered by the healthcare personnel (HP)
as well as those self-administered (SA), the final
decision related to the child passing or failing
the test should be made by healthcare personnel
who is well aware of the Technical Handbook
that comes with the CPPP. This handbook (and
the questionnaires) can be downloaded from the
Acumar health website www.acumar.gov.ar (only
spanish version).

Concomitant validation

Once questions were reformulated and
the design was adjusted, the next step was to
evaluate how much the questionnaire was able
to predict PRUNAPE results. The guidelines
used were followedto validate the test;’ based
on the previous experience of validation,it was
considered reasonable to include 100 children
in each of the five questionnaires (see below);
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therefore, a sample of 500 children was estimated,
but eventually a 10% was added (a total of
550 children) to make up for possible losses.

The study consisted of three consecutive
steps: 1) self-administration of the questionnaire
by mothers (questionnaire CPPP-SA); 2)
administration of the same questionnaire
by healthcare professionals (psychologist,
educational psychologist or pediatrician)
(questionnaire CPPP-HP); 3) administration
of the PRUNAPE to the child. The procedure
was always carried out following the above
order. A total of 15 professionals participated
(pediatricians, psychologists and educational
psychologists), who had all been previously
trained in the administration of the PRUNAPE.
The three procedures were blinded, each of the
three steps was done by a different professional
without anyone knowing the result of the other
two attempts. Each professional had a laptop
with electronic versions of the questionnaires
and the PRUNAPE so as to be able to record
the information in the field. A professional of
the healthcare team recorded the answers of
the CPPP-SA questionnaires (in paper) in the
laptops, in the same place where the survey
was performed. In addition to the questions, the
questionnaire had information about the mothers’
education, country of origin, the child’s date of
birth and birth weight.

Statistical studies

The assessment was done with the following
indicators used for validations of other tools:
percent agreement, Cohen’s kappa coefficient,
sensitivity, specificity, negative predictive value
(NPV) and positive predictive value (PPV).’Cutoff
points were chosen prioritizing the specificity
and the positive predictive value so as to avoid
the maximum possible number of false positives,
and they were the same for both questionnaire
modalities (SA and HP).

Validation indicators with a high and a low
prevalence of developmental disorders

From all the indicators used, some are
independent of the prevalence o the problem
encountered in the field, others are not. Sensitivity
and specificity exclusively depend on the
instrument, but the predictive value(positive
and negative) depends on the prevalence of the
problem. For instance, if the indicators of three
hypothetical samples with different prevalence
of children who failed the PRUNAPE (with a

prevalence of 53.3%, 99% and 1.1%, respectively)
were estimated for the same instrument, i.e., with
the same sensitivity and specificity (e.g. 0.82 and
0.43, respectively), positive predictive values
would be 0.73, 0.996 and 0.03, in this order. The
greater the prevalence of the problem, the higher
the predictive value of the tool.

RESULTS
Sample characteristics

The final sample (Table 1) on which the
validation was made consisted of 533 children
and mothers, 487 from Florencio Varela. The
46 children from Hospital Gutiérrez were under
18 months old. The age range of the children
included in the sample was from 0.50 to 5.99
years, matching the selection criterion. Seventeen
mothers were born in Bolivia, 52 in Paraguay and
15 in Peru. Mothers without formal education
were not able to fill in the self-administered
questionnaire. There was no information about
6 mothers, but they knew how to read and write.

Aiming at determining whether there were
any queries with a quite different matching
percentage compared to the rest, the proportion of
those whose result matched or did not match the
corresponding PRUNAPE milestone was studied.
Figure 1 shows matching percentages among
questions included in the questionnaires and their
corresponding PRUNAPE milestone. A question
of questionnaire 3 had fewer matches than the
rest. When removing it, there were no remarkable
changes in the validation results; therefore, the
decision was made not to remove it.

Validation

Table 2 shows the results of indicators as per
the cutoff points selected for each of the five
questionnaires, in A and PS modalities.

Nearly all the indicators for CPPP-HP
questionnaires (administered by the healthcare
personnel) were slightly better than for the CPPP-
SA questionnaires (self-administered), but this
difference was small and non-systematic.

The CPPP-SA questionnaire had a low
sensitivity in the 6 to 29 months age group and was
higher in 30 months old children and older. Overall,
the specificity (Sp) ranged from 0.73 to 0.91, the
sensitivity (S) ranged from 0.25 to 0.53, and the PPV
ranged from 0.63 to 0.82; all of these were expected
results takinginto account that the sensitivity and
the PPV were prioritized.

In the CPPP-HP, the Sp, S and PPV
values ranged from 0.84 to 0.91, 0.25 to 0.58,
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and 0.64 to 0.90, respectively. No significant
differences were found in the validation values
of the questionnaires among mothers with a
primary and secondary education level.

Birth weight and PRUNAPE
In the 530 children whose birth weight (BW)
was available, the mean weight was 3281 g

(SD 580 g, ranging from 1100 to 4650 g). There
was 8.4% of children with a BW <2500 g and 1.5%
with a BW <1500 g. Table 3 shows the proportion
of children with a birth weight of less than 2500 g
and of 1500 g that passed or failed the PRUNAPE.
Of the children who failed the test, 73.3% had
a low birth weight and 51.3% had an adequate
birth weight. There is a significant difference in

TaBLE 1. Sample characteristics and number of children and mothers studied per questionnaire

Total Mothers/children 533
Origin Florencio Varela 487
Hospital R. Gutiérrez 46
Nationality of mothers Argentina 449
Other 84

Maternal level of education None 2
Primary 217
Secondary 277

University 31
Birthweight 2500 g or more 249

<2500 g (<1500 g) 33 (5)

Age groups Form 1 (6-11 months old) 75
Form 2 (12-17 months old) 73
Form 3 (18-29 months old) 126
Form 4 (30-47 months old) 128
Form 5 (48-71 months old) 131

FiGURE 1. Percentage of matches (%M) of each question in the CPPP with the corresponding PRUNAPE milestone
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these percentages (p < 0.01). Table 3 shows the
validation indicators that result if, instead of
applying the questionnaire, low birth weight
and very low birth weight are considered the
risk criteria of failing the PRUNAPE. A very
high specificity, even higher than that obtained
in the CPPP questionnaire, and a high PPV are
observed.

DISCUSSION

In the present study, we were able to validate
a simple questionnaire to identify more accurately
children who are candidates to the PRUNAPE.
The lack of significant differences in the validity
between the CPPP administration by mothers
or the healthcare personnel, or among mothers
of a different education level, makes it a very

operational tool in primary care.

Questionnaire validity is very variable
in the bibliography. For instance, Frankenburg
obtained a sensitivity of 0.25 % in the one
developed to select children to administer the
Denver test."™!!

Although the sensitivity of our questionnaires
is not very high, in average it is slightly
higher than 0.40. This is because cutoff points
were selected prioritizing the PPV in terms of
having the least possible false positive results.
Consequently, the PPV of our questionnaire is
high, between 0.63 and 0.90 according to the
questionnaire used, values that are comparable to
the 0.23 of the Denver questionnaire'' and the ASQ
questionnaire of 0.40 in a study,”and of 0.20 in
another one."”

TaBLE 2.Validation indicators of each questionnaire type, SA (self-administered) and HP (healthcare personnel)

based on the cutoff points selected to be used in primary care

Type of administration =~ Questionnaire no.  Failure criterion MP Kappa Sp S NPV PPV
Self-administered 1 2-P90 0.67 0.30 0.77 0.53 0.69 0.63
Healthcare personnel 0.67 0.28 0.88 0.38 0.66 0.71
Self-administered 2 2-P75 0.66 0.18 091 0.25 0.66 0.64
Healthcare personnel 0.66 0.18 0.91 0.25 0.66  0.64
Self-administered 3 2-P75 0.59 0.21 0.81 0.41 0.54 0.72
Healthcare personnel 0.56 0.16 0.88 0.29 0.52 0.74
Self-administered 4 1-P90 0.58 0.19 0.73 0.52 0.38 0.82
Healthcare personnel 0.66 0.33 0.84 0.58 0.45 0.90
Self-administered 5 2-P75 0.63 0.26 0.83 0.43 0.60 0.72
Healthcare personnel 0.72 0.43 0.85 0.58 0.67 0.79
Self-administered General 0.63 0.23 0.81 0.43 0.57 0.71
Healthcare personnel 0.65 0.28 0.85 0.42 0.59 0.76

Self-administered (n= 531); administered by the healthcare personnel (n= 533).
MP: matching percentage; kappa: Cohen’s kappa coefficient; Sp: specificity; S: sensitivity; NPV: negative predictive value;

PPV: positive predictive value.

Failure criteria:

2 - P90: the child does not answer two questions whose PRUNAPE 90th percentile is less than the child’s age.
2 - P75: the child does not answer two questions whose PRUNAPE 75th percentile is less than the child’s age.
1 - P90: the child does not meet a milestone whose PRUNAPE 90th percentile is less than the child’s age.

TABLE 3. Percentage of children who fail the PRUNAPE, according to birth weight and validity indicators

BW Fails Passes MP Kappa Sp S NPV PPV
<2500 g 33 12 0.51 0.07 0.95 0.13 0.49 0.73
=2500 g 249 236
<1500 g 5 1 0.48 0.996 0.03 0.47 0.83
=1500 g 277 247

MP: matching percentage; kappa: Cohen’s kappa coefficient; Sp: specificity; S: sensitivity; NPV: negative predictive value;

PPV: positive predictive value.
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In China, a good reliability was found in
parents’ opinion regarding their children’s potential
developmental disorders,' but in Australia,
Coghland obtained a matching kappa value of
0.40," which statisticians consider quite poor.’

The sensitivity is low in questionnaires 1 and 2
but then it increases in children of older ages. It is
worth mentioning that when referring to a SP of
0.25, 25% of the most severe cases of inapparent
developmental disorders are being selected. As
with the other tests,""! questions for children under
6 months old have not been included so that the
questionnaire is more cost-effective.

The low birth weight (BW) provides such
validation results that we consider the PRUNAPE
could be administered without the need of
administering the questionnaire.

In a previous study,” no significant relationship
was found between BW and PRUNAPE results.
The difference could be due to the fact that this
result was the consequence of a logistic regression
in which the predictive capacity of the weight
adjusted to all the other variables perhaps is
“weakened.” One of the variables to which it was
adjusted was “pathologic pregnancy.” which is
strongly related to the birth weight. However,
in the present study, the weight is not adjusted
to any other outcome measure and perhaps it is
subsuming in itself all the risk factors that overall
make BW be associated to PRUNAPE failure in the
setting where it was studied. In primary care this
oversimplification of risk factors is good because
the implementation of action guidelines and
priorities to administer the test is easier.

In the past, the validation of specific
questionnaires developed to detect different
types of developmental problems (delays
in motor development, language, cognitive
development; autism; etc.) was examined by
means of instruments based on questions to
parents, with quite variable results.'®*

The detection of many developmental
problems in pediatricians’ offices is mainly
achieved because of parents’ concern. In this case,
variability is also wide; some studies show that
the rate of parents who show concern about any
aspect of the development of their children is as
high as 90%?* while others show that it is only
5%.2% Although parents do not remember quite
well the ages their children attain developmental
milestones, they can identify what their children
are able or not to do.**This justifies the use of a
questionnaire for parents which, additionally, is

highly cost-effective in relation to the results it
provides.”

Parents should be listened when they state
their concern about the development of their
children or when they fill in questionnaires about
their development,®?® although these perceptions
are influenced by the social and economic level,
language and the education level.” Parents’
opinions, expressed either orally during a visit
to the office or written in a formal questionnaire,
contribute to improving the identification of
children who are at risk but, based on the results
of the present study it does not replace the
PRUNAPE, but it allows to better detect candidates
to be tested.**

Child development and related problems will
deserve much more attention in the future. The
pediatrician and the rest of the healthcare personnel
should receive more training and education in
this field* and the present questionnaire is an
additional tool to the ones they already have at
present. It is useful to better identify children who
are candidates to be evaluated with the PRUNAPE
at a low cost, thereby improving the cost-effective
relationship in the healthcare process, supported
by studies that prove the validity of the test in the
confirmed developmental disorders,’approach
which is consistent with the international trends
about the timely detection of developmental
disorders.®

The PPV estimates the likelihood that a child
has of failing the PRUNAPE if he or she did
not pass the questionnaire. This enables that
the referral to the test is made with the least
possible false positive number. The pediatrician
should know that the PPV, since it depends on
the prevalence of developmental problems, in
low prevalence settings (as it might happen in a
consulting office of children who live in favorable
social and economic conditions), the PPV of the
questionnaire can be lower that the one in this
study.

CONCLUSIONS

The questionnaire allows a more accurately
identification of children who are candidates to
the PRUNAPE. The lack of significant differences
in the validity between the administration of
the questionnaire by mothers or the healthcare
personnel, or among mothers of a different
education level, makes it a very operational tool
in primary care.®
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CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP)
PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE )

Direccioén General ")
de Salud Ambiental \.l acuma r

Autoridad de Cuenca Matanza Riachuelo

Formulario 1

Uso oficial

Numero de identificacion: ...........ccccccceeuuen. (uso oficial) Nifos y nifias de 6 a 11 meses

Formulario CPPP destinado a identificar nifios y nifas a quienes se les debe administrar la Prueba Nacional de Pesquisa (PRUNAPE).
Este formulario debe ser realizado a la madre o persona a cargo, bajo consignas dictadas por personal de salud que conozca bien el
Manual Técnico (www.acumar.gov.ar). La decision de si el nifio o niiia pasa o no pasa el CPPP sera tomada por el personal de salud
segun las instrucciones del Manual. El formulario debe ser administrado con el nifio o niia presente.

Fechade hoy: .......[........[.......

Datos del nifio o nifia

NOMBIe: ..cccoviiiiiiiiiiiiiinieieneneerese s APEllidO: ... N° Documento:.........cccoeveieniiciinieiicienneens
Fecha de nacimiento (dia/ mes / afo): ......... Levenn. Livevrereeane Edad:......ccvevenne. Pesoalnacer: _,_____ (Kg)

Datos de la madre o persona a cargo

NOMbBIre @.....c.ocovviiiiiiiiiiiniciccecn APEllidO:......eeieiieiieiiieeeeeeeeeeee e N° Documento:

Direccion:........ccoceevueenen. Localidad: Teléfono:

Marque con una X el nivel educativo alcanzado: Primario incompleto I:' Primario completo |:|

Secundario incompletoD Secundariocompletolj TerciariolUniversitarioD

7~

.- . . . )
Este formulario tiene preguntas sobre las cosas que hacen los nifios y las nifias. Queremos conocer cuales ya puede hacer su nifio o

nifia y cuales todavia no. Lea cada pregunta y marque con una X lo que corresponda. Si tiene dudas, marque NO SE.

Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°

1 - Cuando usted pone al si NO NO SE

O O )

nifio o nifa acostado boca

arriba, ¢puede girar solo y
ponerse de costado sin

ayuda?

2 - Cuando usted llama al

nifio o nifa, ¢la mira? (39)

3 - Cuando usted sienta al
nifo o niia en el suelo,
¢puede sostenerse CON
las manos apoyadas sin

ayuda?

(62)
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Formulario 1: Nifios y nifias de 6 a 11 meses

Namero de identificacion: ...........cccccc....... {(uso oficial)
Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°
si NO NO SE
4 - Cuando usted pone al nifio o nifia frente al espejo, ¢se mira o se sonrie? l:‘ D l:‘ A3)
si NO NO SE

5 - ¢ El nifo o nifia puede
agarrar un objeto pequeiio l:‘ D I:‘ (24)
(como un pedacito de pan)

con la mano?

si NO NO SE

oo 0| @

6 - ¢ El nifo o nifia puede
mantenerse sentado solo, SIN

apoyar las manos?

si NO NO SE

OO O o

7 - Cuando el nifio o niiia tiene un
objeto o juguete en la mano,

ése resiste a que se lo quiten?

8 - ¢ El nifio o nifa juega a esconderse si usted le tapa la cara con un si NO NO SE

trapo o una tela? I:l |:| I:, (5)

si NO NO SE

9 - ¢, El nifio o nifa dice “da-da-da” o “ta-ta-ta”? I:] I:, I:] 41)

10 - Cuando el nifio o nifia esta si NO NO SE
sentado en el suelo, ¢puede l:' |:| l:' 64)
agarrar un objeto o juguete

cercano?

si NO NO SE

11 - 4 El nifio o nifa dice “ma-ma-ma” o “pa-pa-pa”? D I:‘ D (42)

12 - ¢ El nifio o niha entiende cuando usted le dice NO? l:' |:| l:‘ (40)

jarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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CUESTIONARIO PRUNAP
PRE PESQUISA (CPPP)

PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE)

S
Direccion General ")
de Salud Ambiental | oo & acumar

Autoridad de Cuenca Matanza Riachuelo

Evaluacion Integral de
Salud en Areas de Riesgo

Formulario 1

Namero de identificacion: .......................... (uso oficial) Nifos y nifias de 6 a 11 meses
Uso oficial
’ ) Pauta PRUNAPE N°
13 - Cuando usted cubre un objeto ( juguete u otra cosa...) con un pafiuelo o tela, s NO NO SE ©)
el nifo o nifa levanta el paiuelo o la tela para encontrarlo? D D D

14 - 4 El nifio o nifia puede pararse

sosteniéndose de una silla, mesa o algun si NO NO SE

OO o

otro mueble?

si NO NO SE

o0 0| @

15 - ¢El niiio o nifla camina algunos pasos

agarrandose de algan mueble?

16 - 4 El nifio o nifia puede agarrar un si NO NO SE

objeto pequefio como una miguita de pan I:‘ I:' I:l (25)

con su dedo pulgar y su dedo indice?

iGracias por colaborar!

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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Formulario 1: Nifios y nifias de 6 a 11 meses

Uso oficial: Resultados del CPPP -
para ser completado por personal de salud.

1- La edad del nifo o nifaes .............. meses............ dias

2- Las preguntas a considerar aqui son aquellas cuyo percentil 90 es menor que la edad del nifio o nifia; marquela con una Xy
luego tilde “CUMPLE” o “NO CUMPLE”.

Preguntas a No Cumple
Pregunta N° considerar Percentil 90 Cumple (no sabe, no colabora)
1- D 5m23d D D
2- D 5m26d D D
3- |:| 5m26d D |:|
4 (| 6m O ([
5. O 6m 29d O O
6- O 7m 24 d ] |
” O 8m 54 O O
& O 8m 5 O O
o- O 8m12d m |
10- O om O (Il
11- O 9m18d O O
12- O 9m25d n O
13- O 10m 24d O a
14- |:| 11 m 12d D I:]
- O 1m 23d O O
16 O 1m 26 O O

El nifio o nifia no pasa el CPPP si la respuesta es NO CUMPLE en dos de las preguntas consideradas.
3-RESULTADO FINAL: PASA| | NOPASA[ |(administrar PRUNAPE)

Nombre y apellido del agente de salud interviniente: ................cooiiiiiiiiiiiiiee ettt

LI o T PR PRTPRPTTNY

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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o

(L3 S
() (%
CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) | L

L]
PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE ) I'“
FS2IS ) 7

Direccion General "R
de Salud Ambiental (l acumar Formulario 2

Numero de identificacion: ...........cccccceeenn.. {(uso oficial) Niflos y ninas de 12 a 17 meses

Formulario CPPP destinado a identificar nifios y nifias a quienes se les debe administrar la Prueba Nacional de Pesquisa (PRUNAPE).
Este formulario debe ser realizado a la madre o persona a cargo, bajo consignas dictadas por personal de salud que conozca bien el
Manual Técnico (www.acumar.gov.ar). La decision de si el nifio o nifia pasa o no pasa el CPPP sera tomada por el personal de salud
segun las instrucciones del Manual. El formulario debe ser administrado con el niiio o niifa presente.

Uso oficial

Fechade hoy: .......I........I.......

Datos del niiio o nifia

Fecha de nacimiento (dia/mes/afo): .........J........loceenninnnes Edad:

Datos de la madre o persona a cargo

Localidad:.. Teléfono: ........

Marque con una X el nivel educativo alcanzado: Primario incompleto |:| Primario completo D

Secundario incompletolj Secundario completo|:| Terciario/Universitario I:'

Este formulario tiene preguntas sobre las cosas que hacen los nifios y las nifias. Queremos conocer cuales ya puede hacer su nifio o

nifia y cuales todavia no. Lea cada pregunta y marque con una X lo que corresponda. Si tiene dudas, marque NO SE.

Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°
1 - Cuando el nifio o nifa esta sentado en el si NO NO SE (64)
suelo, ¢puede agarrar un objeto o juguete D l:' l:'
cercano?
2 - ¢El nifio o nifia dice “ma-ma-ma” o “pa-pa-pa”? Is:I] IE "ﬁé (42)
si NO NO SE
3 - ;El nifio o nifa entiende cuando usted le dice NO ? I:] I:] I:] (40)
4 - Cuando usted cubre un objeto (juguete, otra cosa...) con un papel o una si NO NO SE
tela, sel nifio o nifia levanta el papel o la tela para encontrarlo? I:‘ D D (6)

col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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Numero de identificacion: .......................... (uso oficial) Formulario 2: Nifios y nifias de 12 a 17 meses

Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°

5 - ¢(El nifio o nifa puede pararse si NO NO SE

L OO

- . ] (66)
sosteniéndose de una silla, mesa o algun

otro mueble?

si NO NO SE

L OO -

6 - ¢El niflo o nifla camina algunos pasos

agarrandose de algin mueble?

7 - ¢El niito o nifia puede agarrar un objeto e A si NO NO SE
pequefio como una miguita de pan con su I:l D D (25)
dedo pulgar y su dedo indice? 7
~
‘{«\“:@ <~
8 - ¢ El nifio o nifia camina de la mano de si NO NO SE
. (68)
alguien? I:l D D
9 - ;El nifio o nifia camina solo? si NO NO SE

L OO -

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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o
CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) ._')

PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE) m
&S Di i6n G I A‘ Ik
iIreccion Genera ' 4
de Salud Ambiental \" é&gmwmméhﬂ Formularlo 2
Numero de identificacion: ...........cccccoeeeunnen (uso oficial) Nifos y ninas de 12 a 17 meses
Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°
10 - 4El nifio o nifia puede agacharse para ( si NO NO SE

1 1 [ (70)

recoger un objeto del suelo y volver a

pararse solo?

11 - 4El nifio o nifa habitualmente come si NO NO SE 9)
solo, sin su ayuda, la mayor parte de la

comida, aunque sea con la mano?

12 - Cuando usted extiende el brazo para pedirle al nifio o a la nifia que le dé si No NO SE @
el objeto o juguete que tiene en la mano, ¢se lo ofrece aunque no lo suelte? \:] \:] D
13 - ¢El niflo o nifia puede introducir un objeto A si NO NO SE (27)

pequeiio como una piedrita dentro de un frasco
- L] O O
(@3

o una botella? ﬂ

J

14 - Cuando usted se lo pide, ¢el niiio o nifa es capaz de ir a buscar un juguete, si NO NO SE

zapatos o algun objeto conocido? |:| |:| |:| (10)

iGracias por colaborar!

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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Numero de identificacion: ............c.cc.uuee.... (uso oficial) Formulario 2: Nifios y niftas de 12 a 17 meses

Uso oficial: Resultados del CPPP -
para ser completado por personal de salud.

1- La edad del nifio o nifla es .............. meses............ dias

2- Las preguntas a considerar aqui son aquellas cuyo percentil 75 es menor que la edad del nifio o nifia; marquela con una Xy
luego tilde “CUMPLE” o “NO CUMPLE”.

Preguntas a No Cumple,
Pregunta N° considerar Percentil 75 Cumple (no sabe, no colabora)
1- [ 7m13d n ]
2- O] 8m 8d ] ]
3 0 7m2d O ]
4- O 9mad O O
5- ] 10m 20d n ]
6- O 10m17d O] [l
7- ] 10m 13d H ]
8- O] 11m 8d ] ]
9 O] 13m17d ] [l
10- 0 13m 13d O U
11- ] 16m2d ] ]
12- O] 12m29d ] J
13- [l 14m 16d ] ]
14- Ol 15m Ol O

El niflo no pasa el CPPP si la respuesta es NO CUMPLE en dos de las preguntas consideradas.

3-RESULTADO FINAL: PASA D NO PASA |:| (administrar PRUNAPE)
Nombre y apellido del agente de salud interviniente: ............oc.eiiiiiiiiiiiiiireeeeeee et e e e e e s e nr e e s s nneees

[V - L O PSSP RRTRRPPPPR
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CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) .
PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE )

Direccion General
de Salud Ambiental ggmeahr

Formulario 3

Numero de identificacion: ............cccccee....e. (uso oficial) Nifos y ninas de 18 meses a 2 ailos y 5 meses

Formulario CPPP destinado a identificar nifios y nifias a quienes se les debe administrar la Prueba Nacional de Pesquisa (PRUNAPE).
Este formulario debe ser realizado a la madre o persona a cargo, bajo consignas dictadas por personal de salud que conozca bien el
Manual Técnico (www.acumar.gov.ar). La decision de si el nifio o nifia pasa o no pasa el CPPP sera tomada por el personal de salud
segun las instrucciones del Manual. El formulario debe ser administrado con el nifio o niiia presente.

Uso oficial

Fechadehoy: .......[......l.......

Datos del nifio o nifia

NOMBIE: ...iiiiiiiiiiiiireeceecee e Apellido: .......covvvviiiiiiiiiiiiii N° Documento:

Fecha de nacimiento (dia/ mes/afo): .........lc..cc....leceeeneneen. Edad......ccccceereunnns Pesoalnacer:__,___ _ (Kg)

Datos de la madre o persona a cargo

Nombre :.......cccoccveerivueennne Apellido:

Direccion:..... Localidad:

....... N° Documento:

Teléfono:

Marque con una X el nivel educativo alcanzado: Primario incompleto D Primario completo |:|

Secundario incompleto I:l Secundario completo|:| Terciario/Universitario |:|

Este formulario tiene preguntas sobre las cosas que hacen los nifios y las nifias. Queremos conocer cuales ya puede hacer su nifio o

nifia y cuales todavia no. Lea cada pregunta y marque con unaX lo que corresponda. Si tiene dudas, marque NO SE.
—

Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°

1 - ¢El nifio o nifa habitualmente come solo o si NO NO SE

O O ©

sin su ayuda la mayor parte de la comida,

aunque sea con la mano?

2 - ¢El nifo o niiia puede introducir un objeto
pequeilo como una piedrita dentro de un
frasco o una botella?

si NO NO SE

no0n | @
ﬂ

3 - Cuando usted extiende el brazo para pedirle al nifio o a la nifia que le dé el sl NO NOSE

objeto o juguete que tiene en la mano, ¢se lo ofrece aunque no lo suelte? D D D 7)

col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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Numero de identificacion: ....................... (uso oficial) Formulario 3: Nifios y nifas de 18 meses a 2 afios y 5 meses
Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°
4 - Cuando usted se lo pide, el nifio o nifia es capaz de ir a buscar un si NO NO SE
juguete, zapatos o algun objeto conocido? |:| D D (10)
5 - ¢(El nifio o nifia juega con muiecas ] si NO NO SE (8)

O O

haciendo como que les da de comer, los
peina o los hace dormir? ;O juega con
autitos, haciendo que cargan nafta,
estacionan o andan?

si NO NO SE

L OO 72

6 - ¢El nifio o nifia puede subirse a una

silla sin ayuda?

si NO NO SE

L OO -

7 - ¢El nifio o nifia puede hacer con un lapiz una raya o garabato en un papel?

8 - ¢ El nifto o niita copia a veces lo que usted esta haciendo, como limpiar algo, si NO NO SE

pasar un trapo, barrer...? |:| |:| D (12)

L . . i . si NO :
9 - ¢El niiio o nifia dice “mama” a lamama o “papa” al papa? NOSE (43)

10 - ¢ El nifio o nifia puede patear una pelota? si NO NO SE

Lo O 7

11 - 4El nifio o nifa utiliza alguna palabra para pedir lo que quiere, por ejemplo ) )
si NO NO SE
“agua”, “leche”, “pan”, “galletita”, aunque no la pronuncie bien? |:| D D (44)

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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7753
ES)

A8
CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) ._ba

PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE) m
2 . . s N SA =
deSand Ambiental | &od ACUIMAr .
\, Autoridad de Cuenca Matanza Riachuelo Fo rm u I a rl o 3
Numero de identificacion: ...........ccccccuueee.ndd (uso oficial) Nifos y nifas de 18 meses a 2 afios y 5 meses
Uso oficial

Pauta PRUNAPE N°

12 - 4El niflo o nifla puede armar una si NO NO SE

000 | w

torre poniendo cuatro juguetes uno sobre

otro sin ayuda y sin que se caigan?

13 - Cuando un familiar o un amigo llama al nifio o nifia para decirle algo, si NO NO SE

¢se acerca respondiendo al llamado? D I:] l:’ (11)

" O . . i NO SE
14 - 4 El nifio o nia dice oraciones de dos palabras, como “Vamos mama” ,“Nene sl NO (48)
juega”, “Papa come”, aunque no las pronuncie bien? D I:\ I:l
15 - 4El nifo o nifa puede tirarle una si NO NO SE

pelota con las manos a una persona que

00 Q| o

esté cerca?

iGracias por colaborar!

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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Numero de identificacion: .............c...cc....... (uso oficial) Formulario 3: Nifios y niftas de 18 meses a 2 ailos y 5 meses

Uso oficial: Resultados del CPPP -
para ser completado por personal de salud.

1- La edad del nifio o nifaes .............. meses............ dias

2- Las preguntas a considerar aqui son aquellas cuyo percentil 75 es menor que la edad del nifio o nifia; marquela con una Xy
luego tilde “CUMPLE” o “NO CUMPLE”.

Preguntas a No Cumple,
Pregunta N° considerar Percentil 75 Cumple (no sabe, no colabora)
1- ] 16m2d 0 0
2- ] 14m 16d O [l
3- ] 12m29d O O
& O 15m O O
5. ] 13m 28d ] J
6- ] 16m 6d [l ]
7- O 15m 4d O [l
8- ] 15m14d | [
o- ] 16m 10d | ]
10- ] 15m11d O J
1- ] 16m 28d J ]
12- ] 19m28d J [l
13- O 18m29d O ]
" ] 25m 28d O L]
15- U 22méd U 0

El nifio o nifia no pasa el CPPP si la respuesta es NO CUMPLE en dos de las preguntas consideradas.

3-RESULTADO FINAL: PASAI:' NO PASA|:| (administrar PRUNAPE)
Nombre y apellido del agente de salud interviniente: ..........ccccoccciiiiiiiiiiiiiiiiiii e

LT T PP

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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ﬁ:&
3

S,
[7
" CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) |

PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE) m
S2SS) O ~N R
oo | vacumar.
Autoridad de Cuenca Matanza Riachuelo ormu arlo
Numero de identificacion: ................. (uso oficial) Nifos y nifias de 2 ailos y 6 meses a 3 afios y 11 meses

Formulario CPPP destinado a identificar nifios y nifias a quienes se les debe administrar la Prueba Nacional de Pesquisa (PRUNAPE).
Este formulario debe ser realizado a la madre o persona a cargo, bajo consignas dictadas por personal de salud que conozca bien el
Manual Técnico (www.acumar.gov.ar). La decision de si el nifio o niiia pasa o no pasa el CPPP sera tomada por el personal de salud
segun las instrucciones del Manual. El formulario debe ser administrado con el nifio o nifia presente.

Uso oficial

Fechade hoy: .......[........|.......

Datos del nifio o nifia

NOMDIE: ...ccovviiiiieeieecee et eeee e v APEllidO: ... N° Documento:.........ccceevveernieiinncennienineen
Fecha de nacimiento (dia/ mes / aio): ......... Y T | T Edad:........cccuuun.... Pesoalnacer:__, __ _ (Kg)
Datos de la madre o persona a cargo

Nombre :......cccoveeiiiineeenn. APellido:........ovveiiriiiiiiiiiiieeereee e N° Documento:........cceeeeeieiieeeniiiineeeeecnees
Dir€CCION:....ccuiiiiiiirriecie et Localidad:.........ccccceevueeniuiiiiieniieeniieceens Telefono: ....cceeeviieiiiiiieieeeeee e

Marque con una X el nivel educativo alcanzado: Primario incompleto D Primario completo D

Secundario incompleto I:' Secundario completo I:' Terciario/UniversitarioD

e L . . . .
Este formulario tiene preguntas sobre las cosas que hacen los nifios y las nifias. Queremos conocer cuales ya puede hacer su nifio o

nifia y cuales todavia no. Lea cada pregunta y marque con unaX lo que corresponda. Si tiene dudas, marque NO SE.
-

Uso oficial
1 - Cuando un familliar o amigo llama al nifio o nifia para decirle algo, ¢se si NO NO SE Pauta PRUNAPE N°

acerca respondiendo al llamado? I:' I:] I:] (11)

2 - ¢ El nifio o nifia dice oraciones de dos palabras, como “Vamos mama”, si NO NO SE

(48)
”Nene juega”, “Papa come”, aunque no las pronuncie bien? I:l I:' |:|

3 - ¢El nifio o nifa puede tirarle una i i
si NO NO SE

ooQg | e

pelota con las manos a una

persona que esté cerca?

4 -4 El nifio o nifa dejo los panales durante el dia y ademas le avisa cuando
si NO NO SE

O 0O O w

quiere hacer pis?

Lejarraga H y col. Archivos Argentinos de Pediatria 2013, Vol 111, N° 5-2013
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Numero de identificacion: (uso oficial) Formulario 4: Nifios y nifias de 2 afios y 6 meses a 3 afios y 11 meses
Us o oficia |
Pauta PRUNAPE N°
i NO NOSE

5-¢Elnino onifapuede  SACARSE alguna

OO

prenda de ropa sin ayuda (buzo, pantaldn,

medias, zapatillas....)? (13)

s NO NOSE

00D

6 - ¢El nifo o nifa puede saltar con los dos

piesjuntos sin caerse o sostenerse?

si NO NO SE
7 - ;El niflo o nina intenta cantar o tararear alguna cancién junto con otros D D |:| (46)
nifos y ninas, en el jardin o en algun cumpleanos o reunion?
si NO NO SE
8- ;Elninooninapuede  PONERSE alguna prenda de ropa sin ayuda (buzo, D D I:' (4)
pantalén, medias, zapatillas...)?
" I . : " . si NO NO SE
9 - ;El nifio o nifia dice oraciones largas como por ejemplo: “vamos a casa”,
. . "o TR o 50
“dénde esta la abuela”, “mama es linda”, “esto es mio"? D D |:| (50)
si NO NO SE
10 - ;El nifio o nifa puede decir su nombre completo (nombre y apellido) I:‘ I:] I:l
(49)
cuando alguien le pregunta “;Cémo te llamas?”?
. . ( Sl NO NO SE
11- ;El nifo o nifa puede saltar con los dos
pies juntos  por encima de un objeto sin D D I:l
(76)

pisarlo?
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PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE)

(- [7
L, CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) [ D

Direccion General
de Salud Ambiental aCU ma r

.
Autoridad de Cuenca Matanza Riachuelo Form u |a rio 4

Numero de identificacion: ...........c..c........... (uso oficial) Nifos y nifias de 2 afos y 6 meses a 3 aflosy 11 meses

Para responder lo que sigue USTED tiene que pedirle al niiio o nifia que haga algunas pruebas. Si el nifio o nifia no las puede hacer,

marque NO. Si el nifio o nifia no quiere hacerlas, marque NO COLABORA.

Uso oficial
NO Pauta PRUNAPE N°
12 - Seiale usted las figuras de este dibujo COLABORA
y pidale al nifio o nifia que las nombre l:' I:' I:' (47)
preguntandole “;Este quién es?”. Si puede
reconocer dos o mas figuras marque Si.
NO
. - » COLABORA
13 - Pidale al nifio o nifia que se pare en un D I:' l:' (75)
solo pie sin apoyarse. Muestrele como debe
hacerlo.
Dele dos o tres oportunidades y si puede
hacerlo sin caerse, marque Si.
NO
COLABORA
14 - Muéstrele un color al nifio o nifia y pidale que seiale el que se le parece. I:' I:‘ l:]
(7)

Si el nifio o nifia puede sefalar correctamente dos 0 mas, marque si.

iGracias por colaborar!
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Numero de identificacion: ...................c...... (uso oficial) Formulario 4: Nifos y nifias de 2 afios y 6 meses a 3 aflos y 11 meses

Uso oficial: Resultados del CPPP -
para ser completado por personal de salud.

1- La edad del nifio o nifaes .............. meses............ dias

2- Las preguntas a considerar aqui son aquellas cuyo percentil 90 es menor que la edad del nifio o nifia; marquela con una Xy
luego tilde “CUMPLE” o “NO CUMPLE”.

Preguntas a No Cumple,
Pregunta N° considerar Percentil 90 Cumple (no sabe, no colabora)
1- ] 28m6d ] ]
2- ] 28m28d O ]
3- ] 29 m1d O [l
4- ] 32 m 16d ] ]
5- O] 33 m 22d ] ]
6- ] 33m 29d ] ]
7- ] 34m 2d ] ]
8- n 36m 4d ] ]
o- ] 37m17d ] ]
10- n 43 m 10d ] ]
11- ] 45 m 22d ] ]
12- 0 28 m 20d ] ]
13- ] 45 m 18d ] ]
14 [ 45 m 18d O 0

El niiio o nifia no pasa el CPPP si la respuesta es NO CUMPLE en una de las preguntas consideradas.

3-RESULTADO FINAL: PASA D NO PASAI:‘ (administrar PRUNAPE)
Nombre y apellido del agente de salud interviniente: ............cccocciiiiiiiiiiiiiiiiiiiic e

LT T T PSRN
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>,
%! S,
!, CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) | [
3 PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE) m
S R
Di ion G | 4
desana Ambiontal | ood ACUMAr—
Numero de identificacion: ............cccuuueeennee. (uso oficial)

Nifos y ninas de 4 aios a 5 aios y 11 meses

Uso oficial

Formulario CPPP destinado a identificar nifios y nifias a quienes se les debe administrar la Prueba Nacional de Pesquisa (PRUNAPE).
Este formulario debe ser realizado a la madre o persona a cargo, bajo consignas dictadas por personal de salud que conozca bien el

Manual Técnico (www.acumar.gov.ar). La decision de si el nifio o nifia pasa o no pasa el CPPP sera tomada por el personal de salud
segun las instrucciones del Manual. El formulario debe ser administrado con el nifio o nifia presente.

Fechade hoy: .......I........I.......

Datos del nifio o nifia
NOMDBIre: ...t Apellido: .......coooviiiiiiiiiiiii N° Documento:........ccccevveviiiiineiniiiieiennnene
Fecha de nacimiento (dia/ mes / aio): ......... oeeueennn Lovoveennne Edad..........ccceeuueen Pesoalnacer:__, _ _ (Kg)
Datos de la madre o persona a cargo
NOMDIe :.....eeiiiiieeeeeeeceeee e APEllido:......cccoeeeeriieeeeeeeee e N° DOCUMENLO:......cceeneeeraeieeeeieeeeeeee s
Direccion............... Localidad:..........cccoovvvviniiviininiiniiiinicnes Teléfono: ..........coueneee
Marque con una X el nivel educativo alcanzado: Primario incompleto I:l Primario completo I:'
Secundario incompletoD Secundario completo I:l Terciario/Universitario I:l

g . » . . .
Este formulario tiene preguntas sobre las cosas que hacen los nifios y las nifias. Queremos conocer cuales ya puede hacer su nifio o

nifia y cuales todavia no. Lea cada pregunta y marque con una X lo que corresponda. Si tiene dudas, marque NO SE.
\—

Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°

1 - ¢El nifio o nifia puede saltar con los dos si NO NO SE

O O (70

pies juntos por encima de un objeto sin

pisarlo?

2 - ¢, El nifio o nifia puede cumplir dos indicaciones seguidas cuando usted se lo (52)
si NO NO SE
pide? Por ejemplo: “traé tus zapatillas y cerra la puerta”, “dame el pany llama a la

abuela” o “busca tu mochila y sentate”. I:] D I:I
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Numero de identificacion: .......................... (uso oficial) Formulario 5: Nifos y nifas de 4 aios a 5 afios y 11 meses

Para responder lo que sigue USTED tiene que pedirle al niiio o nifia que haga algunas pruebas. Si el nifio o nifia no las puede hacer, marque

NO. Si el nifo o nifia no quiere hacerlas, marque NO COLABORA.

3 - Muéstrele un color al nifio o nifiay

Uso oficial
Pauta PRUNAPE N°

pidale que sefale el que se le parece. Si NO COLESORA (17)
Si el niio o nifia puede senalar D D
correctamente dos o mas, marque Si.
4 - Entréguele el lapiz al nifio o nifia, déle las siguientes indicaciones y si pudo
cumplirlas TODAS, marque Si. si NO COLZgORA
*“poné el lapiz debajo de la silla”, l:’ ®h
*“poné el lapiz delante de mis pies”,
*“poné el lapiz sobre la silla”.
NO

5 - Preguntele al niiio o nifa: “;Para qué sirve si NO  coLABORA -
la COCINA?” y “;Para qué sirve la I:' D o
HELADERA?”. Si contesta bien cual es el uso
de los dos objetos, marque Si.
Estan bien respuestas como: la COCINA sirve
para “cocinar”, “calentar la comida”, _
“hacer el mate” y la HELADERA sirve para —
“enfriar”, “congelar”, conservar la comida”.

. NO
6 - Sin mostrarle ni ayudarle, pidale al niiio o nifa que sl NO  coLaBORA (55)
seiale los colores diciendo: I:' I:'
- Mostrame el rojo.
- Mostrame el amarillo.
- Mostrame el azul.
- Mostrame el verde.
Si el nifio o nifia sefala tres o cuatro colores correctamente, marque Si.
7 - Preguntele al nifio o nifia: “;Cémo te das cuenta cuando es de DIA?” y i NO

sl NO  coLaBoORA

“¢,Como te das cuenta cuando es de NOCHE?”. Si contesta bien una de las I:‘ I:‘ (56)

preguntas o las dos, marque Si.
Estan bien respuestas como: es de DiA porque “hay luz”, “voy al jardin”,
“esta el sol” y es de NOCHE porque “esta oscuro”, “estan las estrellas”, “esta

la luna”, “me voy a dormir”.
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CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP)
PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE )

Direccion General ‘\.! aCLJmahrI

de Salud Ambiental .
¢ ad Formulario 5
Numero de identificacion: ...........ccccceeevueee.l (uso oficial) Nifos y nifnas de 4 afios a 5 afios y 11 meses
" . . — Uso oficial
8 - Pidale al nifio o nifia que se pare en un si NO NO Pauta PRUNAPE N°

COLABORA

oD | e

solo pie sin apoyarse.
Muéstrele como hacerlo.
Déle dos o tres oportunidades y si puede hacerlo

sin caerse, marque Si.

: NO
sl NO  coLaBORA

O 0O o -

9 - Pidale al nifio o nifla que salte en un pie
varias veces. Muéstrele como hacerlo,
y si el nifio o nifia puede hacerlo al menos dos veces

sin caerse, marque Si.

10 - Pidale al nifio o nifia que camine solo si NO COL:&)RA (78)
poniendo un pie delante del otro, de forma I:l

tal que el talon de un pie toque con la punta

del otro, en una linea recta, como jugando a —

“pan y queso” y si puede dar algunos pasos C \

sin caerse, marque Si. Muéstrele al nifio o

nifla como hacerlo

11 - Pidale al nifio o nifia que haga lo mismo ’ NO
pero caminando hacia atras poniendo un pie . NO  coLaBorA (79)
detras del otro, de forma tal que la punta de |:| |:|
un pie toque con el talon del otro y si puede
dar algunos pasos sin caerse, marque Si.

Muéstrele al nifio o niftia como hacerlo.
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Numero de identificacion: ............cccccc....... (uso oficial) Formulario 5: Nifos y nifias de 4 aios a 5 ailos y 11 meses

En las proximas preguntas usted debera pedirle al nifio o nifia que dibuje. Léale las consignas. Usted NO debera marcar
ninguna respuesta.

Uso oficial
12 - Pidale al nifio o niifia que copie con el lapiz la figura que se muestra debajo. Pauta PRUNAPE N°

(34)

[ ]s
|:|N0

NO
COLABORA

zona para dibujar

13 - Pidale al nifio o niiia que copie con el lapiz la figura que se muestra debajo. (37)

Hi
NO
COLABORA

zona para dibujar

14 - Pidale al nifio o nifia que dibuje una persona (una mama, un papa, un nene o una nena).
El espacio en blanco que sigue a continuacion es para que el nifio/a haga su dibujo de la figura humana. (33)

(3 partes)

mE
[
NO
COLABORA

(36)
(6 partes)

[ ]s
|:|NO

NO
COLABORA

jGracias por colaborar!
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x
CUESTIONARIO PRUNAPE PRE PESQUISA (CPPP) .})

3 PRUEBA NACIONAL DE PESQUISA ( PRUNAPE) m
Direccion Geperal .J aCU ma
de Salud Ambiental Q¢ st o Formulario 5
Numero de identificacion: .............cccceeuuue. (uso oficial) Nifos y niflas de 4 afios a 5 afios y 11 meses

Uso oficial: Resultados del CPPP -
para ser completado por personal de salud.

1- La edad del niiio o niiia es mese: dias

2- Las preguntas a considerar aqui son aquellas cuyo percentil 75 es menor que la edad del nifio o nifia; marquela con una Xy
luego tilde “CUMPLE” o “NO CUMPLE”.

Preguntas a No Cumple,

Pregunta N° considerar Percentil 75 Cumple (no sabe, no colabora)

1- | 36m11d ] |

2 0 43m20d OJ [l

3 0 43m 13d O ]

4 0 41m 8d ] [l

5 0 45m 22d O ]

6- | 52m 28d ] ]

7- O 56m 8d [l ]

8- ] 36m 29d ] O]

9- ] 47m 12 O O

10- O 52m 10d [l O

11- O 63m 11d [l ]

12- O 50m 19 d O O

13- | 66m 11d O O
14- (3 partes) ] 48m 25d ] O
14 - (6 partes) OJ 58 m 24 d [l J

El nifio o nifia no pasa el CPPP si la respuesta es NO CUMPLE en dos de las preguntas consideradas.

3-RESULTADO FINAL: PASA I:’ NO PASAD (administrar PRUNAPE)
Nombre y apellido del agente de salud INtervinNiENte: ...........ocoouiiiiiiiiiiiiii e e e e s e e s s e raree e e s e s s sanaaaeesens

I T T PP
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