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Fecha de
aprobacion:
06/05/2019

Proceso: Fortalecimiento Institucional y de la Participacién Ciudadana
Procedimiento: Asesoria o Asistencia Técnica

Tipo de Intervencion

Demanda

Oferta

Asesoria

Asistencia Técnica

Organismo

Secretaria de Inclusién Social y Familia.

Dependencia

Gerencia de Infancia, Adolescencia y Juventud.

Nombre responsable . , Profesional de la Gerencia de
de la asesoria y/o Maryeli de Jesus Cargo Infancia Adolescencia v Contrato No.
. BV Pacheco Barraza ’ 4600011747
asistencia técnica Juventud
Fortalecer las potencialidades y
el goce efectivo de derechos de
las personas desde la gestacién
Linea Plan de . P . g ~ .
, Objetivo | y hasta los primeros seis afios de | Proyecto: Unidos
Desarrollo /Programa: | Linea 1 . .. . .
. . del vida, en condiciones de dignidad | por la primera
Unidos por la primera| Nuestra Gente . . .
infancia programa |y afecto, a través de la | infancia.
generacion de estrategias que
propicien su desarrollo integral
temprano.

Indicador de producto

Municipios y/o Distritos asistidos técnicamente para el fortalecimiento de la atencidn

integral a la primera

infancia.

Acciones para la
Intervencién con
Asesoria o Asistencia
Técnica

Asistencia técnica en los componentes y modalidades de atencidn integral a la primera

infancia.

Subregién/Municipio

Oriente/San Vicente Ferrer.

Poblacion objeto

Lideres y lideresas de la Entidad Administradora del Servicio Corporacién
Educativa Para el Desarrollo Integral — COREDI que presta servicios para brindar
atencidn integral a la primera infancia bajo la modalidad familiar e institucional,
en los municipios que conforman la zona de Oriente 1y Oriente 2.

Fecha programada

29/10/2021

Lugar
programado

Sede Administrativa de COREDI.

Necesidad identificada en la demanda del usuario:

Brindar claridades frente al componente de atencidn de Salud y Nutricién teniendo como marco de referencia los
Manuales Operativos de la Modalidad Familiar e Institucional para la Atencién a la Primera Infancia del Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar.
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Persona(s) con quien(es) se coordina la actividad (nombre y cargo)

Sandra Espinal

Coordinador General Corporacién Educativa Para el Desarrollo Integral -COREDI-
Teléfono de contacto: 3016633499

Correo electrdnico: sespinal@coredi.edu.co

ObjetivodelaAo A.T.

Fortalecer técnicamente a los/las lideres de las Entidades Administradoras del Servicio —EAS— frente al
componente de atencidn de Salud y Nutricidn para garantizar alineacidn técnica en cuanto a la atencién integral a
la primera infancia, teniendo como marco los Manuales Operativos de las Modalidades de Atenciéon de Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar —ICBF—.

Productos y resultados esperados

Lideres y lideresas de la Entidad Administradora del Servicio Corporacidon Educativa Para el Desarrollo Integral —
COREDI-con claridades técnicas y tedricas frente al componente de atencién de Salud y Nutricién de los Manuales
Operativos de la Modalidad Familiar e Institucional para la Atencidn a la Primera Infancia del Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar.

Desarrollo de la intervencién planeada

El encuentro inicié con la presentacién de los profesionales de la Gerencia de Infancia, Adolescencia y Juventud —
GIAJ, Olga Janeth Restrepo Ronddn — Coordinadora Técnica; Yannet Mendoza — Coordinadora Técnica; Diana
Herndndez — Referente Técnico Pedagdgico; Vicky Herndndez — Referente Técnico Psicosocial y Maryeli de Jesus
Pacheco Barraza — Referente Técnico Salud y Nutricidn, quienes dieron a conocer el tema de la asesoria técnica
“Toma técnica de calidad — Componentes de atencion”.

A continuacién, la profesional de la GIAJ comunicé que el encuentro se desarrollaria en cinco momentos:
acogiendo, reconociendo, descubriendo, construyendo y valorando.

1. Acogiendo

El objetivo de este primer momento consistio en realizar un reconocimiento de los integrantes que participaron
en el encuentro, a través de una actividad que consistia en planear y disefiar en conjunto un logo que
representara el equipo en un tiempo de 15 minutos y después de contar con el logo, se les entregaria una cinta
de enmascarar, una tijera y un marcador, con el cual cada participante debia cortar un trozo de cinta, escribir el
nombre, una cualidad y dibujar el logo y pegarlo en el lado derecho del pecho, con la condicién de que los trozos
de cinta debian quedar con el mismo tamafio y la actividad se debia realizar durante el transcurso de una cancién,
la cual tenia una duracién de 3 minutos y 25 segundos. Transcurrida la cancién, la profesional de la GIAJ manifiesta
que el tiempo se acabd vy solicita a los participantes que manifiesten lo observado durante el desarrollo de la
actividad, por lo que en general manifestaron:
e Falta de tiempo para culminar la actividad.
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e No todos quedaron con el mismo tamafio de la cinta, debido a que no hubo una planeacién estratégica
que ayudara a cumplir el objetivo.

e Setenian muchas ideas, pero hizo falta un lider que coordinara la actividad.

e Debido a que no se reunieron como equipo, no se logré un adecuado entendimiento de las condiciones
de la actividad y, por ende, no se logré alcanzar el objetivo de que cada participante quedara con una
cinta de enmascarar con los criterios manifestados en el pecho.

El encuentro conté con la participacion del coordinador pedagdgico, agente psicosociales y agentes de salud y
nutricion de la modalidad de atencién familiar e institucional de la Entidad Administradora del Servicio Corporacién
Educativa Para el Desarrollo Integral -COREDI- que opera el programa Buen Comienzo Antioquia en el municipio
de San Vicente Ferrer. Inmediatamente después de la presentacion y la actividad de acogida, se dividio al grupo
por cada uno de los componentes de atencion.

2. Reconociendo

La profesional de la GIAJ les comunicd una vez mas al grupo asistente la dindmica de la actividad y los temas a
trabajar e invitd a los asistentes a que manifestaran como se trabaja cada uno de los estandares del componente
de atencién de Salud y Nutricién tanto en la modalidad Familiar e Institucional.

3. Descubriendo

En este momento, la profesional de la GIAJ solicita a los nutricionistas dietistas disponerse para iniciar la
socializacién de cada uno de los estandares de calidad del componente de Salud y Nutricidn, teniendo en cuenta
el Manual Operativo de la Modalidad Familiar para la Atencién a la Primera Infancia del Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar y el formato “Instrumento de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones
contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”, privilegiando la aclaracién o validacién técnica de los procesos
esenciales de cada componente de acuerdo al contexto.

A continuacién, se comienzan a explicar uno a uno los estandares del componente de Salud y Nutricién; el cual
es determinante en el proceso de atencidn en los primeros afios de vida; este se deriva en un marco amplio de la
Politica de Seguridad Alimentaria y Nutricional, a través del cual se busca promover el derecho a la vida, el
bienestar fisico de los nifios, las nifas y las mujeres gestantes y garantizar el mas alto nivel de salud y nutricién
en la primera infancia:

Estandar 8

“Verifica la existencia del soporte de afiliacion de las nifias y los nifios y las mujeres gestantes al Sistema General
de Seguridad Social en Salud (SGSSS)”; se les indicd que dicho estandar se encuentra entre la pagina 97 y 98 del
Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pagina 68 y 69 del Manual Operativo de la Modalidad
Institucional.
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Se informd que la consulta para verificar la afiliacion de los participantes se puede realizar mediante la pagina
https://www.adres.gov.co/consulte-su-eps o https://www.sispro.gov.co/central-prestadores-de-
servicios/Pages/RUAF-Registro-Unico-de-Afiliados.aspx

29182021 hitps:iapilationss. adres. gov.cobaua_IMemetPages/RespusstaConsuita. 350 Tiokanid-io0+ 20KB2ACCDES BPMAX =-
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de Afiliados en la Base de Datos Unica de Afiliados al Sistema de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta
Informacion Basica del Afiliado :
COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION RC
NUMERQ DE IDENTIFICACION 1020238362
NOMERES MATIAS
APELLIDOS CEBALLOS PACHECO
FECHA DE NACIMIENTO e
DEPARTAMENTO ANTICQUIA
MUMICIPIO MEDELLIMN
Datos de afiliacidn :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE AFILIACION FECHA DE TIPO DE AFILIADO
EFECTIVA FINALIZACION DE
AFILIACION
AcTivo  |EPSSURBMIERICANA - conrriBUTIVO D1/06/2021 3112/2899 BEMEFICIARIO
Feaha de impresion: | D82$2021 11:12:21 | Estaclen de origen: | 13298870220

1/4

Este carné te acredita comao afilisdo al Plan de Beneficios en Salud de EPS SURA

EPS surda

REPUBLICA DE COLOMEIA 5ISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD 50CIAL EN 5ALUD

)

Para utlizar algdn servoie, identticate con el documento de identidad.

Para menores de 7 afios, puedes presentar el documento de identidad del cotizante que lo tiene
afibado a EPS.

Siusted se esta trasladando de otra EPS hacia EPS SURA, Ls afiliacion sdlo seré efectiva cuanda el
traslade sea sceptado por la anteror EPS.

Nombres MATIAS

Elderechoa la utilizacion del servicio seré verificado previamente en el lugar donde solicites

atancién. Pars sllo, debords estar al dio en el pago de les aporten

Apellidos CEBALLOS PACHECO

Para utibzar cualguier servicio o consulta proritara debes acudir 8 tu IPS

Tipo y nimero de identificacion RC 1020238362
IPS CIS COMFAMA ARANJUEZ

Consulta en www.epssura_ com los centros de consultas de urgencias a donde puedes dingirte.

Ls incorrecta utilizacion de urgencias geners el pago total de |2 misma. Resolucien 5621,
Articulo 101994 Ministerio de la Proteccion Social
® Fara garantizar la edecusda prestacion de nuestros servicios, inférmanos cualgueer cambio en tu

Fecha afiliacion 01/06/2021

direccion o teléfono. Consulta tus deraches y doberes como afiliado Bn www.apssura com

EPSY MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA 5 A

F) Linea de Atencitn al Usuario 481 70 00 - Bogotd D.C

ViGILADD Supensciud Linea Gratuita Macional 01800 51 37 00

T
|
|
|
|
|
|
|
|

En caso de una urgencia debes dingirte 8 un hospital o centro médico con servicio de urgencas |
|
|
|
|
|
|
|
|
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SEPRO
La salud i
nsaluic
de t
&5 de todos BLAF
Afiliaciones de una Persona en el Sistemna

BIFORMACION BASICA Fecha de Corler 2021-10-29G
Mamens de identificacian Erimer Mombre Segundo Mombne Primer Apelido Segundo Apedlida S

RC 10CIEEEIGD MATIAS CEBALLOS PACHECD M

AFILMCION A SALUD Fecha de Core:  2021-10-2G
Administradora Fitgimen Fecha Afilacion | Estado de Afilaciédn | Tipo die Afilads Departaments -> Murscipio

EPE ¥ MEDICINGA PREPAGADA Coninbutvo T ey | Actho BEMEFICIARIO MEDELLM

SURAMERICANA 5.4

AFILIACKON & PENSIONES Fecha de Corter 202110229
Mo se han reporiado afllaciones para esta persona

AFILIACION A RIESGOS LABORMES Focha de Corle:  2021-10-26
Mo s& han reportsdo afilacionss para ety parsona

AFILIACION A COMPENSACION FAMILIAR Fecha de Gorler  201-10-2%
Mo s& han reportsdo afilacionss para ety parsona
AFILIACION A CESAMTIAS Fecha de Corer 20210820
EL CONTENIDD DE ESTE MFCRME B2 RESFONEASILIDAD EXCLLIBNG DE LAE ADMINIETRADORAS OUE REPORTAN LA INFORMACKON AL MINETERIS CUMLOLIER INCONEIETENCIA DEEE EER REPORTADA A L&
ADMNIETRADORA REEPECTIVA, OLIEN DEEE RESOLVERLA.
Minksteii di Salud y Proescds Soclal.
Dirwocidn: Cra 13 @ 32 - T8, Colombia, Bogotd DUC. PEX: (57-1] 230 5000, Fax: (57-1) 33 5050,
Facha: 11682031 1:15:51 PM Fagd

Luego de dialogar sobre el estandar segin el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

108. Todos los niiios, las niflas y mujeres gestantes_que asisten al servicio cuentan con afiliacién vigente (no
superior a seis (6) meses) al Sistema General de Seguridad Social en Salud SGSSS y el soporte esta legible (sin
tachones ni enmendaduras) y archivado en cada una de las carpetas.

112. En caso de identificarse que la nifia, nifio o mujer gestante no cuenta con el documento soporte de alguna
de las atenciones priorizadas (documento de identidad, afiliacion SGSSS, carné de vacunacion, control de
crecimiento y desarrollo, asistencia a controles prenatales), el talento humano de la UA cuenta con el soporte
de la_sensibilizacién y orientacién realizado con la_familia o cuidadores (y autoridades tradicionales cuando
aplique) sobre la importancia de contar con el documento y los pasos a seguir para su obtencién (comunicacion
y/o carta de compromiso) y realiza seguimiento a los compromisos de la familia o cuidadores para la obtencion
de dicho documento vy diligencia el registro novedades. Nota: En casos de afiliacién a salud para poblacién
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extranjera y colombianos retornados es necesario que se actué conforme a las orientaciones del Ministerio de
Salud en el procedimiento de afiliacién al sistema general de seguridad social en salud y para migrantes
venezolanos, segln el Decreto 1288 de 25 de julio 2018: ‘Por el cual se adaptan medidas para garantizar el acceso
de las personas inscritas en el registro administrativo de migrantes venezolanos a la oferta institucional y se dictan
otras medidas sobre el retorno de colombianos’ o el que haga sus veces modifique o sustituya.

Estandar 9

“Implementa estrategias para la promocion de la prdctica de la lactancia materna, en forma exclusiva para nifias
y niflos menores de seis meses de edad y en forma complementaria de los seis meses a los dos afios y mds, con el
talento humano de la modalidad, las familias, cuidadores y mujeres gestantes”; se les indicé que dicho estandar
se encuentra entre la pagina 98 y 99 del Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pagina 69 y 70 del
Manual Operativo de la Modalidad Institucional.

Luego de dialogar sobre el estandar segin el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

19. A tres (3) meses del inicio de la atencién la EAS/UA cuenta con la construccion e implementa un plan de
formacion dirigido a padres/cuidadores, talento humano, mujeres gestantes y madres en periodo de lactancia,
gue enfatiza estrategias para la promocidén de la practica de la lactancia materna, en forma exclusiva para nifios
y niflas menores de 6 meses de edad y en forma complementaria de los 6 meses a los 2 afios y mas.

74.Enla UA se puede observar las estrategias implementadas de manera periddica (una vez al mes) por el talento
humano con las mujeres gestantes y mujeres en periodo de lactancia para la promocién de la practica de la
lactancia materna, en forma exclusiva para nifios y nifias menores de 6 meses de edad y en forma complementaria
de los 6 meses a los 2 afios y mas. Lo anterior se verifica por medio de: Actas y/o listados de asistencia y/o
fotografias y/o material promocional dispuesto en la unidad, entre otros. Nota: el profesional en nutricion, puede
liderar acciones de articulacion interinstitucional que apoyen dicho ejercicio.

Estandar 10

“Verifica la asistencia de las nifias, los nifios a la consulta de valoracion integral en salud (control de crecimiento
y desarrollo) y de las mujeres gestantes a la asistencia de los controles prenatales”; se les indicé que dicho
estdndar se encuentra entre la pagina 99 y 100 del Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pdgina
70y 71 del Manual Operativo de la Modalidad Institucional.




GOBERNACION DE ANTIOQUIA

REPUBLICA DE COLOMEIA

INFORME ASESORIA O ASISTENCIA TECNICA

Cédigo: FO-M4-P3-
018

Version: 04

Fecha de
aprobacion:
06/05/2019

Proceso: Fortalecimiento Institucional y de la Participacién Ciudadana

Procedimiento: Asesoria o Asistencia Técnica

Resalucidn 3280 del 02 de agosbo de 2018 - Péging 43 -50 - 51

Cuadro N*1: Esquema de intervenciones,'stenciones en salud individuales para nifios v nifias en primera infancis

Atencion en salud por medicina Profesional en medicna general Atenchan en sahud por medicine
meneral o espedalista en pedistrino | B30201 x x x x x 1 |Especiaksta en pediatria weneral, pediatria ¥ enfemmesia en
medicina familiar. Especialista en medicina farmillar Iz primera infancia.
Akencion en salud por profesional ) .A1!mcl1el1ﬂflp-crmedcl:la
. ES0203 u u iy iy i 4 Prafesional en enfermeria meneral, pedistria y enfermesia en
de enfermeris. I
. el T —
ATENCION | atencion en salud bucal por 5 ;
s esional de adont . 30203 Una wer al aflo, a partir de los 8 meses de edad Prafesional en odontologia Atenchan en sahud bucal.
:::mmwrr:dncm - . Segun hallargos Profesional en nutrickan I— . 4
;:I"F""" - “':"" ° B903035 X yeriteriodel Prafesional en enfermeria I.n'r.: ":Ir:ctulcl r:'pu-pu i
SRNIENS Pk g profesional Profesional &n medicina general el o mtErna.
laevo de lo Boanca materms
i Atencion en salud por medicing
Sewin el riesgo " y
Tamiraje pars hemoglobing. \denificads - Una vez Mo apbcs meneral, pedistris ¥ enfermesia en
ls primera infancia.
. h Profesional en odontologia
semestral, ir del afio de edad
Aphcaciie de baart: de Sor, i e el i Técnico en audliar de salud oral
Profilaxis ¥ remocicn de placa 897310 Semestral, 5 partic del afia de edad P',u'!m = oxustokots Atencian en salud bucal.
| bacteriana, Técnico en ausliar de salud oral
_ seguncriterid | Profesional en odontolosia
Aphcaciin de et AT del profesianal a | Técnico en aweliar de salud oral
) ] Prafe en enfermesia Mds:mmhmmmdzl
PROTECCION | ymounacian. 553 | x| x €| x x|, . FAL Capitulo 18, Esquems Nacional
ESFECIFICA, Técnico ausdlisr en enfermenia n
Fortificacion tasera con % % % — Fortificacicn con micronutrients en
micronutrientes en podvo. &h.u
Suplementacion con A partir de los dos afios de e
micranutrientes. edad_dosvecesslafa | 0 Atencian en sshud por medicing
Supdermentacian con hiermo® BOZAADTOL | Mo spbcs meneral, pedistris ¥ enfermesia en
Despamasitacion intestinal A partir del afio de edad, dos veces &l ls primera infancia.
antihelmintica. =L afic. Juntocon la wacion No aplica
. Sewin waloracikan v oriterio del profesional se establecerdn los
Edeicackintnd [Padres o 9802 contenidos de educscidn regueridos confiormie & les directrices para la
cukdadores|. atencicn en salud y de educacion para la sakud.
EDUCADION Segun valoracidn y criterio del profesional se establecerin los cdos v . .
Semin dimiento de edu
PARA LA Educacion dirisida a la familia. 9501 contenidos de educacian regueridos conforme & las directrices para la ralumz e de e Educacicn para ks salud.
SALUD atencicn en salud y de educacion para la sakud. - }
Segun yaloracidn y criterio del profesional se establecerdn los ddos v
; contenidos de educacion reguesidos conformie a les directrices para la
Educacidn srupal 0 atencidn en salud y de educacion pars la salud. Se debe derfvar & por o
menos dos ciclos educathos,
*MOTA: En caso de madres con antecedente de bajo peso para ks edad westacional vi'o delsader durante el peviodo de lactancla, se recomienda sdministrar al nifio, desde el nacimiento, un suplemento que aparte
i fdia de hieno elemental hasts gue se introduzes ls slimentacion complementaris adecusds.
En el caso que el niflo o nifla & térming s=a slimentado desde el nacimiento con fdemuls [Sctes, s= recomiends 8O sdministrar suplemento de hierra.

Luego de dialogar sobre el estandar segun el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

27. En caso de que la EAS identifique barreras de atencidn en salud, cuenta con el soporte del reporte realizado
en el trascurso de la semana al supervisor/interventor del contrato, que contiene la informacién minima
requerida en el manual operativo modalidad familiar para la atencién a la primera infancia.

91. Cuenta con los soportes (actas y listados de asistencia), de las orientaciones que brinda a las
familias/cuidadores y madres gestantes sobre la ruta integral de promocién y mantenimiento de la salud y en
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este marco accedan a servicios odontolégicos que promueven la salud bucal en la Primera Infancia, la
importancia que incorporen habitos de limpieza bucal.

110. Todos los nifos y las nifias que asisten al servicio, cuentan con consulta a valoracion integral en salud
(control de crecimiento y desarrollo de acuerdo a la edad) y las madres gestantes con la asistencia a los
controles prenatales. Nota: Incluye valoracion y/o control de salud bucal para los nifios y nifias mayores de 6
meses de edad y para mujeres gestantes en dos de los tres trimestres de gestacion.

Estandar 11

“Implementa acciones para la promocion de la vacunacion de las nifias, nifios y mujeres gestantes y verifica
periddicamente el soporte de vacunacion de acuerdo con la edad. En los casos en los que el esquema se encuentre
incompleto, orienta y hace seguimiento a la familia, cuidadores, mujeres gestantes y adelanta acciones ante la
autoridad competente, segun corresponda”; se les indicé que dicho estandar se encuentra entre la pagina 100 y
101 del Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pagina 71 y 72 del Manual Operativo de la
Modalidad Institucional.

Actualizado diciembre 2019

. 2 J
ij o2 de'todos | Minsalud ESQUEMA DE VACUNACION DE COLOMBIA (@ 9

Leche materna exclusiva

Recién : ;
ot BCG Unica | Meningitis tuberculosa
Hepatitis 8 Recien nacido ] Hepatitis B
Leche materna arclusiva
£ Difteria - Tos ferina - Tétanos
Haemophilus Influenzae Meningitis y otras enfermedades causadas por
3 ph it i Primera ¥ enf dad d
Ales s tipo b (Hib) Haemophilus Influenzae tipo b
2 meses b Hepatitis 8 Hepatitis B
Polio Primera Poliomielitis
Primera Diarrea por Rotavirus
Primera Neumonia, otitis, meningitis y bacteriemia

Leche materna exclusiva

2 Difteria - Tos ferina - Tétanos
E Haemophilus Influenzae Segunda Meningitis y otras enfermedades causadas por
Alos 2 tipo b (Hib) Haemaphilus Influenzae tipe b
4 meses 2 Hepatitis B Hepatitis B
Polio Segunda Poliomielitis
Rotavirus Segunda Diarrea por Rotavirus
Neumococo Segunda Neumonia, otitis, meningitis y bacteriemia
Continie la leche materna hasta que cumpla dos afios e inicie alimentacion complementaria nutritiva
2 Difteria - Tos ferina - Tétanos
5 3
2 Haemophilus Influenzae Meningitis y otras enfermedades causadas por
_Alos 3 tipo b (Hib) Jarcera Haemophilus influenzse tipo b
e b Hepatitis B Hepatitis B
Polio Tercera Poliomielitis
- - Primera Enfermedad respiratoria causada por el virus de la influenza
Alos 7 meses Segunda Enfermedad respiratoria causada por el virus de la influenza
Sarampion - Rubeola - Paperas (SRP) Primera Sarampion - Rubeola - Paperas
Alos 12 Primera Varicela
meses Refuerzo Neumonia, otitis, meningitis y bacteriemia

Unica Hepatitis A
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Difteria - Tos ferina - Tétanos (DF primer refuerze Difteria - Tos ferina - Tétanos
fonz 2t Primer refuerzo Poliomielitis
Unica Fisbre amarilla
Segundo refuerzo Difteria - Tos ferina - Tétanos
Alos Polio Segundo refuerzo Poliomielitis
S anos Sarampion - Rubeola - Paperas (SRP) Refuerzo Sarampion - Rubeola - Paperas
: vanaala il Refuerzo varicela
» o Primera: Fecha elegida
ng::.s“:;slos virus del Papiloma Humano (VPH)** Segunda: 6 meses después cancer de cuello uterino
de la primera dosis

5 dosis:

Mujeres en Td1: dosis inicial

Edad Fértil Td2: al mes de Td1
(MEF) entre Td3: a los 6 meses de Td2 Difteria - Tetanos - Tetanos necnatal
los 10 y 49 Td4: al afic de Td3

Tds: al afio de Td4
Refuerzo cada 10 afios

anos

Una dosis a partir de la semana 14 de

gestacion en cada embarazo

Dosis Unica a partir de la semana 26 - e ’ e -
de gestacion en cada embarazo Tetanos neonatal - Difteria - Tos ferina del recién nacido

Enfermedad respiratoria causada por el virus de la influenza

Gestantes

Anual Enfermedad respiratoria causada por el virus de la influenza

Aduitos de 60
afios yntis Influenza estacional |

*Aplicar una dosis de refuerzo contra influenza estacional entre los 12 y 23 meses de edad
** Las nifias inmunocomprometidas deben recibir un esquema de 0,2 y 6 meses
***pe acuerdo al antecedente vacunal de DPT y Td.

Nifias y nifios con esquema de vacunacién tardio de vacunacién

Entre 12 y 23 meses sin antecedente vacunal Entre 2y 5 aitos sin antecedente vacunal
= 1dosis de BCG si pertenece a poblacion indigena o rural dispersa 1 dosis de BCG si pertenece a poblacion indigena ¢ rural dispersa
= 3 dosis de polio con intervalo de 4 semanas « 3 dosis de polio con intervalo de 4 semanas
= 1dosis de pentavalente. Se completa con: - 1dosis de DPT con intervalo de 4 semanas. Completar esquema
- 2 dosis de DPT con intervalo de 4 semanas con los 2 refuerzos respectivos con DPT o TD pediatrico segun
- 2 dosis de hepatitis B con intervalo de 4 semanas sea el caso
= 1dosis de triple viral mas un refuerzo a los 5 afios de edad = 3 dosis de hepatitis B con intervalo de 4 semanas.
(minimo 1 mes entre las dosis) - 1dosis de triple viral mas un refuerzo a los 5 afios de edad
= 1dosis de fiebre amarilla {minimo 1 mes entre las dosis)
« 1dosis de hepatitis A - 1dosis de fiebre amarilla
= 1dosis de varicela mas un refuerzo a los 5 aflos de edad (minime - 1dosis de hepatitis A
3 meses entre las dosis) = 1dosis de varicela mas un refuerzo a los 5 afios de edad (minimo 3
= 2 dosis de neumococo con un intervalo de 2 meses meses entre las dosis)
= 1dosis de neumococo
Nifios con esq de ion i !
= Revisar, continuar y completar el eequema segun Nifios con de ion i
antecedente vacunal = Revisar, continuar y completar el esquema segun
antecedente vacunal

Luego de dialogar sobre el estandar segun el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

27. En caso de que la EAS identifique barreras de atencidn en salud, cuenta con el soporte del reporte realizado
en el trascurso de la semana al supervisor/interventor del contrato, que contiene la informaciéon minima
requerida en el manual operativo modalidad familiar para la atencién a la primera infancia.

109. Todos los nifios, las ninas y mujeres gestantes que asisten al servicio cuentan con Esquema de vacunacién
completo de acuerdo con la edad.

Estandar 12

“Identifica y reporta de forma oportuna los casos de brotes de enfermedades inmunoprevenibles, prevalentes y
transmitidas por alimentos (ETA)”; se les indicd que dicho estdndar se encuentra entre la pagina 101 y 102 del
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Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pdgina 72 y 73 del Manual Operativo de la Modalidad
Institucional.

Luego de dialogar sobre el estandar segliin el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

17. A un (1) mes de legalizacién del contrato la EAS/UA cuenta con el procedimiento para la identificacion,
reporte y notificacidn de posibles casos relacionados con enfermedades inmunoprevenibles, prevalentes de la
infancia, transmitidas por alimentos (ETAS) y de origen cultural en los casos que aplique, incluyendo dentro de
éste las instituciones o autoridades competentes a quienes se les deberd generar el reporte, segun el
procedimiento correspondiente del ente territorial de salud.

18. A un (1) mes de legalizacién del contrato, la EAS cuenta con los soportes (actas y listados de asistencia) de la
socializacion al talento humano de la UA, del procedimiento de la unidad frente a posibles casos de brotes
relacionados con enfermedades inmunoprevenibles, prevalentes de la infancia, enfermedades transmitidas por
alimentos (ETA) y enfermedades de cosmovisidn culturales, en los casos en los que aplique, teniendo en cuenta
actualizacién en lo relacionado.

Estandar 13

“En caso de brindar alimentacion directamente o a través de un tercero, garantiza la aplicacion de una minuta
patron”; se les indicod que dicho estandar se encuentra entre la pagina 102 y 103 del Manuel Operativo de la
Modalidad Familiar y entre la pagina 73 y 75 del Manual Operativo de la Modalidad Institucional.

Luego de dialogar sobre el estandar segun el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

98. La EAS/UA implementa la minuta patréon construida por la Direccion de Nutricion del ICBF para las
modalidades y servicios de primera infancia la cual esta basada en las Recomendaciones de Ingesta de Energia y
Nutrientes (RIEN), y cuenta con los soportes (actas y listados de asistencia) de la socializacion con las mujeres
gestantes, nifas, nifos, familias, autoridades tradicionales y talento humano. Nota: para el caso de las UA que
atiende nifios y nifias en condiciones de discapacidad, comunidades indigenas o enfermedades de cuidado
especial, la minuta patrdén se ajusta de acuerdo a las particularidades y es aprobado por el nutricionista del Centro
Zonal o Regional y socializados en el Comité Técnico Operativo.

99. La EAS/UA cuenta con evidencias de la Entrega de Racion Para Preparar-RPP de acuerdo con la minuta
patrén aprobada por la Direccidon de Nutricion durante los primeros ocho (8) dias del mes, registrado en el
Formato Entrega de Complementos Alimentarios de Primera Infancia, el cual debe estar firmado por los adultos
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asistentes o usuarias gestantes mayores de 14 afios. Nota: en caso de que algun nifio, nifia o madre gestante se
encuentre en aislamiento por Covid-19, la UA realiza entrega de la RPP definida por el ICBF.

100. La EAS/UA cuenta con evidencias de la entrega de los refrigerios en cada Encuentro Educativo Grupal en el
Formato Entrega de Refrigerios Modalidad Familiar, el cual debe estar firmado por los adultos asistentes o
usuarias gestantes mayores de 14 afios.

Estandar 14

“En caso de brindar servicio de alimentacion directa o a través de un tercero, elabora y cumple con el ciclo de
mendus y andlisis nutricional, de acuerdo con la minuta patron, teniendo en cuenta las prdcticas culturales de
alimentacion y de consumo. Nota: en los casos en donde exista poblacion mayoritariamente étnica, se concretard
el ciclo de menus”; se les indicé que dicho estandar se encuentra entre la pagina 104 del Manuel Operativo de la
Modalidad Familiar y entre la pagina 75 y 76 del Manual Operativo de la Modalidad Institucional.

Luego de dialogar sobre el estandar segln el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

47. Los alimentos (refrigerios) servidos a los nifios, nifias y madres gestantes en la UA corresponden a la cantidad
y ciclo de menu establecido, en caso de presentar cambios, estos son acordes en la lista de intercambios
aprobados.

71. Si al momento de la verificacidn en sitio se realiza entrega de Racion Para Preparar (RPP), los productos se
encuentran en empagque secundario con el listado del contenido impreso, en buen estado y sin averias; es
coherente con las cantidades y productos aprobados en la minuta (incluye intercambios en caso de presentarse)
y se mantienen los protocolos de bioseguridad. En caso de presentarse intercambios estos corresponden a lo
aprobado por el centro zonal. El rétulo del empaque debe responder a las especificaciones de imagen corporativa
del ICBF.

72. Si al momento de la verificacidn en sitio, se realiza entrega de refrigerios a los usuarios participantes en el
Encuentro Educativo Grupal, este es coherente con las cantidades y productos aprobados en la minuta y se
mantienen los protocolos de bioseguridad.

73. La UA cuenta con formatos o actas de entrega de los alimentos (refrigerios y RPP) por parte de las EAS, donde
se identifica fecha y firma de recibido a satisfaccion de lo relacionado.

Estandar 15

“Realiza periddicamente la toma periodicamente la toma de medidas antropométricas a cada nifia, nifio y mujer
gestante y hace seguimiento a los resultados”; indicando que dicho estandar se encuentra entre la pagina 105y




¥
N

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
REPUBLICA DE COLOMEIA

INFORME ASESORIA O ASISTENCIA TECNICA

Cédigo: FO-M4-P3-
018

Version: 04

Fecha de
aprobacion:
06/05/2019

Proceso: Fortalecimiento Institucional y de la Participacién Ciudadana

Procedimiento: Asesoria o Asistencia Técnica

109 del Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pdgina 76 y 82 del Manual Operativo de la

Modalidad Institucional.

Toma de Medidas Antropométricas
- Cronograma
- Equipos antropométricos
- Técnica de medicidn
Nutricionist: I 2 u optati

Registro Formato de Captura de Datos
Antropométricos de los nifios y nifias y mujeres
gestantes

Ingreso datos aplicative Cuéntame:
EAS disponga

Clasificacidn nutricional por parte del

Disefio en el POAI de las actividades de
educacidn alimentaria y nutricional para toda la
poblacién del servicio: promocidn de habitos y
practicas saludables y la promocidn del juego
activo.
Nutricionista

Implementacidn del Plan de Formacidn:
Perfil 2 u optativo
Evidencias: planeacion pedagdgica [ fotografias
J videos [ actas firmadas [ listados de asistencia

Nutricionista:

Seguimiento a los datos antropométricos y
verificacién de la calidad del dato teniendo en
cuenta bos Flags (2, 5, 6y 7) con respecto a los

wvalores I-Score.
Frecuencia: mensual

Corren 01,/10/2021
Consulta ICBF

+ Desnutricign
Aguda moderada
¥ severa

- Perimetro braguial
<1L5ecm

Nutrigionista:
Oficio masive a la Direccidn
Territorial de Salud:
Nombre completo, ndmera de
identificacion. nombre del
acudiente, datos de ubicacion
[direccidn, teléfonao), EAPS al
cudl se encuentra afiliado y
maotiva de remisign
Palzo maximo: 1 semana
después de la toma de
medidas antropométricas o
saguimiento nutricional

Obesidad

‘Riesgo de DNT aguda
-Bajo Peso Gestacional

Toma de medidas
amropométricas mensual

Identificar barreras
de acceso a la
atencién

Eauipo UDS

Atencion efectiva
Tratamiento
Ambulatorio

-FTLC -

Registro de
novedades
Barfil 2y gptativo

Registro Sisterma
Cuéntame

Ruta Integral de Atencién - Malnutricion - Estandar 15 Manual Operativo ICBF

Sistema Informacidan

Mutricionista: Conbnin
Seguimiento S
[ antﬁ::lnco Registra de novedades mensual:
actividades desarrolladas
Nutricionista: £
Comliaddnal Copia al adulto responsable del hogar
Servicio de Salud
Formato Unico de Base de Datos EAPB e IPS
Remisidn municipio residencia
-FUR -

Verificar con padres asistencia IPS y
atencién efectiva: Plazo maximo 1 semana
Seguimiento quincenal al logro de la
atencidn solicitada

Ficha de Caracterizacidn:
registro eventos identificados de acceso

Reporte supervisor del contrato via correo
electrdnico con las acciones adelantadas por
la EAS:

— Nombre y cadigo de la UDS/EAS, modalidad o
servicio en el que es atendido el nifo, entidad
a la que fue remitido, datos bpasicos de los
casos, diagnastico nutricional

Seguimiento al consumo

Eouipo UDS
Seguimiento mensual
actividades desarrolladas

Registro Formato EAS
- control -

Nutricionista:
Registro de novedades:
Drientacidn a la familia para
asistir a los servicios de salud
urgentemente

Corresponsabilidad familia:
participacidn en los
seguimientos salud

Inasistencia de la familia a la
entidad de salud:
Articulacidn
nutricionista y psicosocial
posible vulneracidn de
derechos

Notificacidn EAS

Notificacidn Defensoria o
Comisaria de Familia

Registro de novedades

Sin evolucidn estado
nutricional Nutricionista:
educacidn AyN, consumo

adecuado FTLC

De igual manera, se les ensefia que sélo los formatos para la captura de los datos antropométricos son los
estipulados por el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.
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Luego de dialogar sobre el estandar segin el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

34. La UA cuenta con las evidencias (planeacion pedagdgica y/o fotografias y/o videos y/o actas firmadas y/o
listados de asistencia, entre otras), de las actividades de educacion alimentaria y nutricional que incluyan la
promocion de habitos y practicas de vida saludables, implementadas con toda la poblacidn usuaria del servicio,
sin dejar de lado que estas acciones deben estar articuladas con la promocidn del juego activo.

58. En caso que al momento de la verificacién en sitio se estén desarrollando tomas de medidas antropométricas,
se observa la implementacidn de lo definido en Protocolo de bioseguridad para el manejo y control del riesgo
de coronavirus covid-19 en los servicios de atencién a la primera infancia del ICBF en el marco del proceso de
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atencién presencial, ademds de garantizar el adecuado uso de los elementos de proteccién personal, la limpieza
y desinfeccion de los equipos y elementos utilizados.

92. La EAS/UA realiza la toma de medidas antropométricas (peso, talla y perimetro del brazo) a todas las nifias,
los niflos y mujeres gestantes, durante los primeros quince (15) dias calendario del inicio en la prestacidon del
servicio; estos estan registrados en el Formato capturas de datos antropométricos, formato Captura Datos
Mujeres Gestantes y en el Sistema de Informacién Cuéntame, con un plazo maximo de 8 dias calendario
posteriores a la toma. Nota: para los nifios, nifias y madres gestantes gue ingresan al servicio en los meses
posteriores, la medida antropométrica debera realizarse durante los siguientes 8 dias habiles, tiempo en el cual
debera garantizarse el registro en el Sistema de Informacién Cuéntame.

93. La EAS/UA realiza durante el primer encuentro al que asiste el nifio y nifia entre los 6 y 59 meses de edad la
medicién del perimetro braquial e ingresa los datos al Sistema de Informaciéon Cuéntame, durante la semana en
la cual se realizé la captura del dato.

94. Los nifios y nifias con diagndstico de desnutricion (aguda, moderada o severa) y perimetro del brazo menor
de 11,5 centimetros, cuentan con seguimiento antropométrico mensual y se reporta tanto en el sistema de
informacién Cuéntame cémo en el registro de novedades de la UA.

95.Todos los nifios y nifias con riesgo de desnutricidn aguda, desnutricién aguda, moderada, severa, obesidad
y madres gestantes con bajo peso para la edad gestacional cuentan con seguimiento mensual y el profesional
en salud de la UA reporta las acciones realizadas en el registro de novedades o formato que ICBF disponga.

96. La EAS/UA cuenta con los soportes (actas, correos electrénicos, oficios, entre otro) de la activacion de rutas
en salud para los nifios y nifnas con diagndstico de desnutricion aguda moderada o severa y menos de 11,5
centimetros en el perimetro del brazo, con seguimiento quincenal por parte de la EAS.

97. Todos los nifios, nifias y madres gestantes, cuentan con el seguimiento cuatrimestral (3 veces al afio) de las
medidas antropométricas, de la siguiente manera:

12 toma — marzo a abril

22 toma —julio a agosto

32 toma — noviembre a diciembre

Nota: El cronograma anterior, depende de la toma de medidas antropomeétricas iniciales.

101. En caso de una atencidn efectiva en salud para un nifio o nifia y que cuenta con Tratamiento Ambulatorio
con la Férmula terapéutica lista para el consumo - FTLC, la UA realiza seguimiento del consumo de la misma
registrando la informacidn manifestada por la familia sobre el consumo de la FTLC en el registro de novedades o
en el formato que ICBF disponga. Si no se tienen observaciones se anotara “sin observacion en el suministro de
la FTLC".

Estandar 16
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“Institucional: Cuenta con el concepto higiénico sanitario favorable, emitido por la autoridad sanitaria
competente. Propia: Promueve procesos de articulacion con la autoridad sanitaria competente en el marco de la
Estrategia de Viviendas Saludables, que permitan identificar las condiciones higiénico-sanitarias de los hogares y
generar estrategias para el mejoramiento de dichas condiciones; de acuerdo con el contexto territorial y
poblacional”; indicando que dicho estandar no aplica para Modalidad Familiar y entre la pagina 82 del Manual
Operativo de la Modalidad Institucional.

Luego de dialogar sobre el estandar segun el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

23. La UDS cuenta con el soporte del concepto higiénico sanitario vigente y favorable expedido por la autoridad
sanitaria competente. En el caso de encontrarse que la UDS presenta un concepto favorable con requerimientos
o favorable condicionado, cuenta con el trdmite ante la Secretaria de Salud para gestionar la nueva visita y el
coordinador de la UDS garantiza las acciones de mejora que posibiliten el cumplimiento de lo identificado.

Estandar 17
“La unidad de servicio cuenta con Plan de Saneamiento Bdsico que contiene los programas y los formatos de

verificacion o control”; se les indicd que dicho estandar se encuentra entre la pagina 109 y 110 del Manuel
Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pagina 82 y 84 del Manual Operativo de la Modalidad Institucional.
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Luego de dialogar sobre el estandar segin el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

10. La EAS/UA cuenta con el Plan de Saneamiento Basico actualizado elaborado por la nutricionista o profesional
en salud de la EAS, para el desarrollo de los programas de limpieza y desinfeccién, manejo de residuos sélidos y
liguidos, agua segura y prevencion de vectores ajustado al contexto, asi como los procesos y las acciones para la
reduccién de riesgo de contagio de COVID 19.

16. Durante la etapa de alistamiento, la EAS cuenta con actas y listados de asistencia de los procesos de
capacitacion realizados al talento humano de UA en los temas especificos del plan de saneamiento basico y sus
programas y del manual de Buenas Practicas de Manufactura de acuerdo con las necesidades del servicio.

53. Durante la prestacidn del servicio se observa la implementacidn de lo descrito en el Plan de Saneamiento
Basico, especificamente en lo relacionado con limpieza y desinfeccién en cada una de las areas (bafios, mesas,
sillas, manijas de puertas, interruptores de luz, manijas de los fregaderos, computadores, barandas, entre otros)
y se registra en los formatos o listas de chequeo vigentes para este fin.

54. La UA cuenta con el suministro de los servicios publicos como: acueducto; sistema de comunicacién que
permita avisar en caso de presentarse alglin evento adverso con la operacién del servicio o con los usuarios;
manejo de aguas residuales (sistemas alternativos como pozo séptico, sumideros, biofiltros, biodigestor, entre
otros); energia eléctrica o algun sistema alternativo para garantizar dicho servicio.

55. La UA cuenta con suministro de agua limpia apta para el consumo humano y esta disponible para los
horarios de atencion de la prestacidon del servicio. Incluye diferentes fuentes de suministro de acuerdo al
territorio (acueducto, abastecimiento por carro tanque o agua de botellones o en bolsa (dandole adecuado
manejo a los residuos plasticos), agua lluvia tratada, sistema de agua por gravedad proveniente de una fuente
hidrica tratada, entre otros.

Estandar 18

“Documenta las buenas prdcticas de manufactura (BPM)”; se les indicé que dicho estandar se encuentra entre la
pagina 110y 112 del Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pagina 84 y 85 del Manual Operativo
de la Modalidad Institucional.

Luego de dialogar sobre el estandar seguin el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

11. Dentro del primer (1) mes de atencion la EAS/UA cuenta con Manual de Buenas Practicas de Manufactura
actualizado, y se evidencia las particularidades adoptadas para el control de riesgos en la inocuidad de los
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alimentos durante los procesos de compra, transporte, recibo, almacenamiento, preparacién (en donde aplique),
servido o distribucién, teniendo en cuenta las particularidades de los espacios de los encuentros educativos
grupales.

16. Durante la etapa de alistamiento, la EAS cuenta con actas y listados de asistencia de los procesos de
capacitacion realizados al talento humano de UA en los temas especificos del plan de saneamiento bdasico y sus
programas y del manual de Buenas Practicas de Manufactura de acuerdo con las necesidades del servicio.

69. En el momento del consumo de alimentos (refrigerio industrializado), la UA garantiza que la mascarilla
(tapabocas) sea guardada en una bolsa de papel o bolsa resellable, disponiendo de un espacio con las medidas
higiénico sanitarias, asi mismo se mantienen las medidas el distanciamiento fisico.

70. En la UA se observa que entre los niilos, nifias, familias y madres gestantes no se comparten los alimentos
donde se pueda intercambiar saliva o material liguido o mucoso de la nariz (mocos), para reducir el riesgo de
contagio. Ejemplo: frutas, bolsas del producto lacteo, entre otros.

Estandar 19-20-21-22

“Estdandar 19: Aplica buenas prdcticas de manufactura en el almacenamiento de alimentos”; se les indicd que
dicho estandar se encuentra entre la pagina 112 del Manuel Operativo de la Modalidad Familiar y entre la pagina
85 y 86 del Manual Operativo de la Modalidad Institucional.

“Estdndar 20 — 21 — 22: Aplica buenas prdcticas de manufactura en la preparacion de alimentos”; se les indico
que dicho estandar no aplica para la Modalidad Familiar y entre la pagina 85 y 86 del Manual Operativo de la
Modalidad Institucional.

Luego de dialogar sobre el estandar seguin el manual operativo, se informa que segun el formato “Instrumento
de verificacion en sitio de condiciones de calidad y obligaciones contractuales en las UDS de los servicios del ICBF”,
se debe tener en cuenta los criterios de verificacion:

67. Los espacios de almacenamiento de alimentos, incluidos los de Alto Valor Nutricional - AAVN (Bienestarina),
son de uso exclusivo para estos, se encuentran en adecuadas condiciones higiénicas, separados de pisos y
paredes, en estibas o0 anaqueles de madera que permitan la inspeccién, limpieza y desinfeccién y ni se observan
elementos como: enseres, maquinaria, articulos de aseo como jabones, desinfectantes, insecticidas, entre otros.

68. Los espacios destinados para almacenamiento y distribucion de alimentos, se encuentran libres de animales
domésticos, roedores e insectos.

4. Concluyendo
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La profesional de la GIAJ realizé un balance de las validaciones técnicas donde los asistentes y la profesional de
la GIAJ socializaron las principales conclusiones de la asesoria técnica; dichas recomendaciones y sugerencias se
pueden ver en la casilla “Conclusiones y Recomendaciones”.

De igual forma, se entregd en medio digital una carpeta con el conjunto de lineamientos, manuales operativos y
documentos anexos actualizados como fuente de consulta para el talento humano para la operativizacién de la
modalidad, incluyendo las memorias de la presente asesoria técnica.

5. Valorando

Se propone a los asistentes valorar el encuentro a fin de realizar una evaluacion cualitativa. Ante lo cual expresan
gratitud por la asesoria técnica, la pertinencia e importancia de la tematica abordada por su aplicabilidad en la
modalidad Desarrollo Infantil en Medio Familiar e Institucional para favorecer una atencién oportuna y con
calidad de los nifios y nifias y las mujeres gestantes/lactantes.

Finalmente, se solicitd a los participantes el diligenciamiento de la encuesta de opinidn del usuario y el listado de
asistencia.

Conclusiones y recomendaciones

Durante el ejercicio del desarrollo de la asistencia técnica se fueron danto recomendaciones y sugerencias en
cada uno de los estandares, asi:

Estandar 8

Mediante el ejemplo socializado de la busqueda de un participante en la pdgina

https://www.adres.gov.co/consulte-su-eps, se les recomendd:

e Prestar atencién a la fecha de impresion que coincida con la fecha que se encuentra en la parte superior
izquierda de la hoja, la cual debe ser la misma; de igual forma, tener en cuenta que, al momento de la busqueda
de cada participante, en la columna del “Estado”, aparezca la palabra “Activo”.

e Se recomendo, la actualizacién de dicho documento cada seis (6) meses; por lo que, los agentes en salud y
nutricion manifestaron que se debia realizar la actualizacion inmediatamente.

e Se les manifestd, que una forma de lograr que todos los participantes cuenten con la afiliacién al SGSSS es
mediante la articulacidn con la Secretaria de Salud Municipal, con el fin de hacerle llegar una base de datos de
los participantes que no cuenten con afiliacion y que esta entidad los priorice para que puedan acceder al
sistema de salud. Se hizo énfasis en la poblacién migrante, en este caso, los participantes con nacionalidad
venezolana, los cuales deben contar con el Permiso Especial de Permanencia.

e Para los participantes que sus padres de familia pertenezcan al régimen especial (Policia Nacional, Ejercito
Nacional, Magisterio), se valida la afiliacion por medio del carné de la EPS al cual estén vinculados, prestando
atencién a la fecha de afiliacién.
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Estandar 9

Realizar las actividades de promocién de la practica de la lactancia materna cada mes en la modalidad Familiar,
en especial si se cuentan con mujeres en gestacién o que ya se encuentren en el periodo de lactancia. Para la
modalidad Institucional, la promocidn de la practica se realizara cada dos (2) meses.

Se recomendé indagar con las familias que tematicas relacionadas con la lactancia materna desean recibir, con
la finalidad de brindar cualificaciones coherentes con la lactancia materna que sean practicas y actualizadas.
De igual forma, se les dejo en claro que la promocién de la practica de la lactancia materna no estd sélo
relacionada con la celebracion de la semana mundial de la lactancia materna en el mes de agosto; sino, que es
una tematica que se debe abordar mes a mes, haciendo una trazabilidad de esta practica con otras tematicas.
Para la modalidad Familiar, se recomendé dialogar con las agentes educativas y auxiliares pedagégicos para que
el “Rincdén de la Lactancia Materna” de cada Unidad de Servicios (UDS) sea un espacio agradable, incluyente e
intimo que incite a las madres a lactar a sus hijos y no sélo un espacio que se realiza para cumplir con una
directriz del manual operativo.

Estandar 10

Revisar cada una de las carpetas de los participantes para verificar que el documento se encuentre actualizado
y que tenga al menos la fecha de la cita cumplida y la proxima fecha del control.

La nutricionista de la modalidad Institucional manifiesta que la EPS Sura solo entrega un documento donde
manifiesta que la nifia/nifio asistio a la consulta de crecimiento y desarrollo; por lo que se le recomendd hacer
una gestion con dicha EPS para contar con el soporte donde manifiesten la forma de llevar a cabo las acciones
de crecimiento y desarrollo.

Se les recomendo de igual forma incentivar en los padres de familia y/o cuidadores la asistencia a la consulta
de crecimiento y desarrollo, en especial a la consulta de atencidn en salud bucal que se debe asistir a partir de
los 6 meses de edad del nifio o nifia; asi mismo, la asistencia a odontologia de la mujer gestante.

Para los participantes migrantes, en este caso la poblacidn venezolana, se les recomienda realizar gestion ante
la Secretaria de Salud con el fin de dar a conocer a estos participantes que no cuenten con afiliacion y que esta
entidad los priorice para que puedan acceder al sistema de salud. De igual forma, realizar la gestion con la
Empres Social del Estado, con el fin de que los participantes del programa sean priorizados en las jornadas de
salud que realicen a nivel urbano o rural.

Prestar atencidn al carné de salud de la mujer gestante (CLAP), verificando la asistencia a cada una de las citas
con medicina general, odontologia y vacunacién; en especial, a las madres que presenten Alto Riesgo Obstétrico
(AROQ), debido a que con estas madres se debe trabajar desde el componente de salud y nutricion y el
psicosocial.

Estandar 11

Revisar cada una de las carpetas de los participantes para verificar que el documento se encuentre actualizado
y que tenga cada una de las vacunas segun la edad; tanto en los nifios y nifias, como en las mujeres gestantes.
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e Para los participantes migrantes, en este caso la poblacidn venezolana, se les recomienda realizar gestion ante
la Secretaria de Salud con el fin de dar a conocer a estos participantes que no cuenten con afiliacion y que esta
entidad los priorice para que puedan acceder al sistema de salud. De igual forma, realizar la gestion con las
Empresas Sociales del Estado, con el fin de que se les pueda completar el esquema de vacunacion segun la edad.

Estandar 13y 14

e Los agentes de salud y nutricion de la modalidad Familiar e Institucional manifestaron inquietudes relacionadas
con la minuta patrén de ambas modalidades, en especial para realizar intercambios de alimentos en las
preparaciones de un dia de atencidén en la modalidad Institucional o con los alimentos de dificil adquisicién para
los refrigerios de la modalidad Familiar.

e De igual forma, manifestaron la probabilidad de hacer cambio a las minutas patrén y que las minutas de la
vigencia entrante (2022) sea mas acorde a la realidad de cada contexto.

e Debido alo anterior, se genera un compromiso por parte de la Entidad Administradora del Servicio Corporacion
Educativa Para el Desarrollo Integral — COREDI-, el cual deberd realizar una propuesta de menu para la
modalidad Familiar e Institucional para la vigencia 2022, la cual debera ser coherente con la canasta, las zonas
de las subregiones y las modalidades de atencidn; el cual entregara antes de finalizar la vigencia 2021.

Estandar 15

e Serealiza un cuadro analisis donde se les manifiesta a los participantes laimportancia de la gestion documental;
indicando que toda gestidn tiene un antes, un durante y un después. Ante esto, se hace una trazabilidad con el
estandar 15 con el fin de mostrar cada una de las acciones, asi:

v' Antes: verificar equipos antropométricos en cuanto a calibraciéon y funcionamiento, realizar
cronograma de trabajo con las fechas de tomas de medidas antropométricas, preparar los formatos
para recopilar la informacion.

v Durante: toma de medidas antropométricas, registro en el formato establecido, verificacién de los
datos para evitar flag, diligenciamiento en la plataforma Cuéntame y andlisis de los datos para obtener
diagndstico nutricional.

v Después: seguimiento a los participantes con diagndstico de malnutricién y activaciéon de rutas integral
de atencién ante los casos de Desnutricién Aguda Moderada o Severa.

e De igual manera, se informa que todos los equipos antropométricos independientemente de la atencién
(presencial o remota) deben estar calibrados, incluso si el equipo es nuevo. Ante esto se realiza un esquema
informando:

v Equipo nuevo: se le realizard una calibracién inicial y se generard un certificado de calibracién. A los seis
(6) meses de uso, se realizardn las verificaciones intermedias y a partir de esta, se realizaradn
verificaciones intermedias cada tres (3) meses.

v Para los equipos que ya estan en uso y cuentan con certificado de calibracién, se realizaran las
verificaciones intermedias cada tres (3) meses.
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v Se deja claro que las verificaciones intermedias sélo se podran realizar con las masas patrén que tiene
el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar en cada Centro Zonal y se debe registrar en la hoja de vida
de cada equipo.

e Durante la presentacidon de la Ruta Integral de Atencidon a la Malnutricidn se informd las fechas para la ultima
toma de medidas antropométricas; se recordd laimportancia de contar con equipos calibrados y sus certificados
emitidos por una entidad reconocida y se recomendd validar la técnica de medicion para no generar datos
erréneos que conlleven a diagndsticos nutricionales inadecuados.

e Al igual, se aclaré que para el registro de los datos antropométricos sélo se utiliza el “Formato de datos
antropométricos de nifios y nifias — y el de mujeres gestantes”, dispuesto por el Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar. Y que, para el seguimiento mensual a los casos de Riesgo de Desnutricidn, Desnutricidn
Aguda Moderada y/o Severa, Obesidad y Gestantes con Bajo Peso Gestacional se debe utilizar un formato
estipulado por la Entidad Administradora del Servicio y diligenciar el registro de novedades.

e Se aclara que el oficio de remisién masiva y el Formato Unico de Remisién (F.U.R.) deben ser firmados
Unicamente por el profesional en Nutricidn y Dietética.

Compromisos de la Asistencia Técnica.

Fuente de
verificacion
(tangible para
soportar el
cumplimiento)

Fecha de cumplimiento

Compromisos Responsables )
del compromiso

. , Entidad
Realizar una propuesta de menu para .
. . . Administradora
la modalidad Familiar e Institucional del Servicio
para la vigencia 2022, la cual debera Menu de la

Corporacion
ser coherente con la canasta, las zonas P . 15 12 2021 | modalidad Familiar e
Educativa Para el

de las subregiones y las modalidades Institucional.

L, , Desarrollo
de atencidn; el cual entregard antes de Integral
finalizar la vigencia 2021.

& COREDI—

Minuta patrdn, ciclos
de menud, guia de
preparacion vy lista de

Nutricionistas
Ajustes, analisis del contenido | Dietistas de Ia

nutricional, guia de preparacion Gerencia de . .
) . & . prep . y . 2022 | intercambio de Ia
listado de intercambio de la minuta | Infancia ) .
. modalidad Familiar e
propuesta. Adolescencia vy o
Institucional para la
Juventud. ) .
vigencia 2022.
Nombre del asesor Cargo del asesor Firma del asesor

Profesi | [ i .
Maryeli de Jesus Pacheco Barraza roresiona de la Gerencia de dfr%eklo‘lpa&ew@mm

Infancia, Adolescencia y Juventud
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Vo.Bo. Jefe de la dependencia

Anexar:

FO-M4-P3-022 “Listado de Asistencia de Asesoria o Asistencia Técnica”.

FO-M4-P3-019 “Encuesta de opinion del usuario de Asesoria o Asistencia Técnica”.

FO-M4-P3-020 “Promedio de la encuesta de opinion del usuario de Asesoria o Asistencia Técnica”.



