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ACTA No. 33 DE 2024 
Lugar de reuni·n: Instalaciones ESE SUROCCIDENTE  
Fecha: 3/12/2024                                                      
Hora inicial: 9:00 Am             Hora Final: 10:30 Am  

Temas a tratar:  Socializaci·n de la Modalidad  1.000 Dias para Cambiar el Mundo  
Tipo de reuni·n: Presencial. 
Responsable de la Socializaci·n: Susana Ossa Solarte  
Objetivo:  Socializar la Modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo con coordinaci·n de 
salud de la alcald²a municipal de Patia. 
 
Orden del d²a: 

 Saludo inicial 
 Presentaci·n y desarrollo de la tem§tica 
 Cierre  

 
DESAROLLO DE LA SOCIALIZACION DE LA MODALIDAD 
 

1. Saludo inicial: Se inicia  con el saludo por parte de la coordinadora Susana Ossa Solarte 
 
 2. Presentaci·n y desarrollo de la tem§tica: a continuaci·n, se desarrolla la 

socializaci·n de la Modalidad 1.000 Dias para Cambiar el Mundo de la atenci·n 
realizada en el periodo 2024 por parte de la ESE SUROCCIDENTE. 

 
OBJETIVO DE LA MODALIDAD: 
 

Contribuir a la prevenci·n de la desnutrici·n aguda en ni¶as y ni¶os menores de 5 
a¶os y la atenci·n del bajo peso en mujeres gestantes, el bajo peso al nacer y el 
retraso en talla, mediante la promoci·n de condiciones adecuadas de nutrici·n y salud, 
y el fortalecimiento de las capacidades familiares para la generaci·n de entornos 
protectores en seguridad alimentaria y nutricional.  
 
 
POBLACION OBJETO 
 

 Mujeres gestantes con bajo peso para la edad gestacional* y posteriormente  su 
hijo independiente del estado nutricional con el que nazcan 

 Ni¶as y ni¶os menores de 5 a¶os con riesgo de desnutrici·n aguda. 
 Ni¶as y ni¶os menores de 5 a¶os con desnutrici·n aguda 
 Ni¶as y ni¶os menores de 5 a¶os egresados de los Centros de Recuperaci·n 

Nutricional del ICBF 
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NUMERO DE USUARIOS: 
 
PATIA 25 
 
 
TIEMPO DE ATENCION: 
 
Gestante: Durante su periodo de gestaci·n  
Hijo de Gestante: desde el nacimiento hasta cumplir 9 meses de edad 
Ni¶o Focalizado: atenci·n por 6 meses 
 
 
TALENTO HUMANO DE LA MODALIDAD 
 
La  Modalidad cuenta con equipo interdisiciplinario que consta de: 
 
Coordinador: Susana Ossa 
Profesional nutrici·n y diet®tica: Alejandra Arteaga 
Profesional psicosocial: Andrea Cordoba 
Auxiliar de enfermer²a: Ximena Mamian 
3 gestores comunitarios, la Gestora del municipio de Balboa : Jasm²n L·pez 
 
A continuaci·n se describe los componentes de la Modalidad 
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3. Preposiciones y varios: se informa al Dr Fernando Mu¶oz que este mes finaliza la 
atenci·n de los usuarios que se espera que el a¶o 2025 se continue con la modalidad y 
se resalta el compromiso que la coordinaci·n de salud Ing Libeth Paez tuvo con la 
Modalidad ya que facilitaron bases de datos para focalizaci·n de usuarios y asi mismo 
durante su desarrollo estuvieron al tanto, la coordinadora Susana Ossa  expresa que  esta 
a disposici·n para continuar apoyando a la comunidad.  
 
4. Cierre: la coordinadora Susana Ossa Solarte finaliza agradeciendo por el espacio 
brindado para la socializaci·n, la participaci·n y la atenci·n prestada. 
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REGISTRO FOTOGRAFICO 

 

 

Proyect·: Susana Ossa Coordinadora  modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 01 DE 2024 
Lugar de reuni·n: SUCRE 
Fecha: 03/12/2024                                                      
Hora inicial: 9:10 am             Hora Final: 12:00 pm  

T²tulo de la capacitaci·n: Juntos por una crianza positiva y alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os.  

Temas a tratar:   
- Trabajo social: Crianza positiva.   
- Auxiliar de enfermer²a: primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os 
- Nutrici·n: alimentaci·n Complementaria: Iniciando una Nutrici·n saludable.  

Tipo de reuni·n: Presencial.  
Objetivo:  
Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os. 
Responsable de la Reuni·n:  

- Andrea C·rdoba Solarte- Trabajadora Social.  
- Deily Ximena Mamian Majin  Auxiliar de enfermar²a.  
- Laura Alejandra Arteaga Bola¶os  Nutricionista. 

 
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora la asistencia de los usuarios de la modalidad 
1000 d²as del municipio de SUCRE.  

ORDEN DEL DĉA 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 
2. CRIANZA POSITIVA. 
3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
4. ALIMENTACIčN COMPLEMENTARIA: INICIANDO UNA NUTRICIčN 

SALUDABLE. 
5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL. 
7. ENTREGA DE RFPP. 
8. RECOMENDACIONES. 
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DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO  

Siendo las 9:10 am del 3 de diciembre de 2024, el equipo interdisciplinario de la modalidad 
1000 d²as, da la bienvenida a todos los usuarios y cada uno hace su debida presentaci·n.  

Trabajadora social: buen d²a para todos, vamos a dar inicio a nuestro ¼ltimo encuentro 
grupal de la modalidad 1000 d²as, para cambiar el mundo. 
 
Auxiliar de enfermer²a: buen d²a a todos los asistentes, bienvenidos el objetivo de la 

Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una 
alimentaci·n adecuada; adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os  
 
Nutricionista dietista: áBienvenidos a todos y todas! Es un verdadero placer contar con 
su presencia en esta capacitaci·n.  
 

2. CRIANZA POSITIVA 
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3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
 
Los ni¶os menores de 5 a¶os son especialmente vulnerables a accidentes debido a su 
curiosidad natural, su constante movimiento y su poca conciencia de los riesgos. Saber 
c·mo actuar de forma r§pida y eficaz en caso de emergencia es crucial para proteger su 
salud y bienestar. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa de primeros auxilios para ni¶os 
menores de 5 a¶os, que incluye informaci·n esencial, pasos a seguir en cada situaci·n y 
consejos importantes para padres y cuidadores. 
 
àQu® son los primeros auxilios? 
Los primeros auxilios son las medidas inmediatas y temporales que se aplican a una 
persona que ha sufrido un accidente o una emergencia m®dica, con el objetivo de 
preservar la vida, evitar complicaciones y promover la recuperaci·n hasta que pueda 
recibir atenci·n m®dica profesional. 
 
En el caso de los ni¶os menores de 5 a¶os, la intervenci·n oportuna y adecuada puede 
salvar vidas y prevenir lesiones graves. 
 
Principios Generales de los Primeros Auxilios en Ni¶os 
Antes de actuar, es importante tener en cuenta algunas normas b§sicas: 
 
Mant®n la calma: Los ni¶os perciben la ansiedad de los adultos, por lo que es fundamental 
mantener la serenidad. 
Prioriza la seguridad: Aseg¼rate de que el lugar sea seguro para evitar m§s riesgos (por 
ejemplo, aleja objetos punzantes o apaga fuentes de fuego). 
Eval¼a la situaci·n: Identifica si el ni¶o est§ consciente, respira y tiene pulso. 
Pide ayuda: Llama al 112 (o el n¼mero de emergencia de tu pa²s) si la situaci·n es grave. 
No realices maniobras peligrosas: Si no est§s seguro de c·mo actuar, espera la ayuda 
m®dica, especialmente en casos de fracturas, heridas profundas o convulsiones. 
 
Situaciones Comunes de Emergencia y Primeros Auxilios 
1. Asfixia o Atragantamiento 
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El atragantamiento ocurre cuando un objeto bloquea las v²as respiratorias (comida, 
juguetes peque¶os, etc.). 
 
Signos de atragantamiento: 
 
El ni¶o no puede respirar, toser ni hablar. 
Se lleva las manos al cuello. 
Su piel puede volverse azulada (cianosis). 
 
Qu® hacer: 
Si el ni¶o est§ tosiendo: An²malo a toser con fuerza, no interfieras. 
Si no puede respirar: 
Ni¶os menores de 1 a¶o: 
Coloca al beb® boca abajo sobre tu antebrazo, con la cabeza m§s baja que el cuerpo. 
Dale 5 golpes firmes en la espalda (entre los om·platos) con la palma de la mano. 
Si no funciona, voltea al beb® y aplica 5 compresiones tor§cicas (presiona suavemente el 
centro del pecho con dos dedos). 
 
Ni¶os mayores de 1 a¶o: 
Aplica la maniobra de Heimlich: Coloca tus brazos alrededor de la cintura del ni¶o y aplica 
presi·n r§pida y hacia arriba justo por encima de su ombligo. 
 
Qu® NO hacer: 
No introduzcas los dedos en la boca para sacar el objeto (podr²as empujarlo m§s). 
No sacudas ni golpees la cabeza del ni¶o. 
 
2. Cortes y Heridas 
Las heridas abiertas pueden infectarse si no se tratan adecuadamente. 
 
Qu® hacer: 
Lava la herida con agua y jab·n. 
Aplica presi·n con una gasa limpia para detener el sangrado. 
Desinfecta la herida con antis®ptico (agua oxigenada o povidona yodada). 
Cubre la herida con una tirita o ap·sito est®ril. 
Cu§ndo acudir al m®dico: 
 
Si la herida es muy profunda o grande. 
Si la hemorragia no se detiene despu®s de 10 minutos de presi·n. 
Si la herida se encuentra cerca de los ojos o la cara. 
 
3. Quemaduras 
Las quemaduras son una de las emergencias m§s comunes en ni¶os peque¶os (por agua 
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caliente, fuego o superficies calientes). 
 
Clasificaci·n de quemaduras: 
 
Grado 1: Enrojecimiento de la piel (como una quemadura solar). 
Grado 2: Ampollas y dolor intenso. 
Grado 3: La piel se ve blanquecina, carbonizada o sin sensibilidad. 
 
Qu® hacer: 
Enfr²a la quemadura con agua fr²a durante 10-15 minutos (NO usar hielo ni agua muy 
fr²a). 
No revientes ampollas ni apliques mantequilla, pasta de dientes u otros remedios caseros. 
Cubre la quemadura con una venda o gasa est®ril, sin apretar demasiado. 
 
Cuando acudir al m®dico: 
Si la quemadura afecta una zona extensa o §reas sensibles (cara, genitales, manos o 
pies). 
Si hay signos de infecci·n (pus, enrojecimiento, dolor intenso o fiebre). 
 
4. Golpes en la Cabeza (Traumatismos Craneales) 
Los golpes en la cabeza pueden ser leves o graves. 
 
Signos de alarma: 
P®rdida de conciencia. 
V·mitos recurrentes. 
Desorientaci·n o confusi·n. 
Pupilas de diferente tama¶o. 
 
Qu® hacer: 
Observa al ni¶o: Si est§ consciente, mantenlo en reposo y observa si hay v·mitos, mareos 
o p®rdida de la coordinaci·n. 
Aplica fr²o en la zona del golpe (con una compresa fr²a o una bolsa de hielo envuelta en 
pa¶o). 
Si pierde la conciencia: Coloca al ni¶o de lado para evitar asfixia por v·mito y llama a 
emergencias. 
 
5. Convulsiones Febriles 
Las convulsiones febriles son comunes en ni¶os menores de 5 a¶os cuando tienen fiebre 
alta. 
 
Qu® hacer: 
Mant®n la calma. 
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Coloca al ni¶o de lado para evitar que se atragante con la saliva. 
No intentes detener los movimientos ni coloques objetos en su boca. 
Llama a emergencias si la convulsi·n dura m§s de 5 minutos. 
 
6. Intoxicaci·n o Ingesti·n de Sustancias T·xicas 
Los ni¶os pueden ingerir productos de limpieza, medicamentos o plantas t·xicas. 
 
Qu® hacer: 
No provoques el v·mito (podr²a empeorar la situaci·n). 
Llama a emergencias e informa sobre el producto ingerido. 
No ofrezcas agua ni leche sin autorizaci·n m®dica. 
 
7. Fracturas y Esguinces 
Si el ni¶o presenta dolor intenso, inflamaci·n y deformidad en una extremidad, podr²a 
tratarse de una fractura. 
 
Qu® hacer: 
Inmoviliza la zona afectada con un soporte (cart·n, tabla o pa¶o r²gido). 
Evita mover la extremidad y llama a emergencias. 
 
4. Botiqu²n de Primeros Auxilios para Ni¶os 
Es recomendable tener un botiqu²n de primeros auxilios en casa que contenga: 
 
Guantes desechables. 
Term·metro digital. 
Gasa est®ril y vendas. 
Antis®pticos (povidona yodada o clorhexidina). 
Tijeras de punta redonda. 
Tiritas y ap·sitos. 
Bolsa de fr²o instant§neo. 
Analg®sicos e ibuprofeno infantil (bajo indicaci·n m®dica). 
 
5. Prevenci·n de Accidentes en Ni¶os 
Evita objetos peque¶os que el ni¶o pueda llevarse a la boca. 
Protege los enchufes con protectores. 
Mant®n los productos de limpieza y medicamentos fuera de su alcance. 
No dejes al ni¶o solo cerca del agua (ba¶eras, piscinas, etc.). 
Evita alimentos duros (uvas enteras, frutos secos, etc.) que puedan causar 
atragantamiento. 
 

4. ALIMENTACIčN COMPLEMENTARIA: INICIANDO UNA NUTRICIčN 
SALUDABLE. 
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La alimentaci·n complementaria (AC) es el proceso mediante el cual los lactantes 
comienzan a recibir, de forma progresiva, alimentos diferentes a la leche materna o de 
f·rmula. Este paso es crucial para el desarrollo f²sico, cognitivo y emocional del ni¶o, ya 
que le proporciona los nutrientes necesarios para su crecimiento y le permite explorar 
nuevos sabores, texturas y h§bitos alimentarios. 
 
A continuaci·n, te presento toda la informaci·n relevante para abordar este tema de forma 
completa: 
 
àQu® es la Alimentaci·n Complementaria? 
La alimentaci·n complementaria (AC) se refiere a la introducci·n de alimentos s·lidos y 
semis·lidos en la dieta de los beb®s a partir de los 6 meses de edad. En esta etapa, la 
leche materna o la f·rmula infantil ya no son suficientes para cubrir las necesidades 
nutricionales del ni¶o. Por ello, se introducen alimentos que complementan la dieta del 
lactante. 
 
Importancia de la AC 
Aporte de nutrientes esenciales: A partir de los 6 meses, los requerimientos de hierro, 
zinc y otros micronutrientes aumentan, y estos no pueden cubrirse solo con la leche 
materna. 
Desarrollo de habilidades motoras: El beb® aprende a masticar, tragar y manipular los 
alimentos, lo que favorece su desarrollo psicomotor. 
Prevenci·n de enfermedades: La exposici·n a diferentes alimentos, sabores y texturas 
reduce el riesgo de alergias alimentarias y fortalece el sistema inmunol·gico. 
H§bitos de alimentaci·n saludables: La introducci·n temprana de frutas, verduras y otros 
alimentos saludables favorece la adopci·n de una dieta equilibrada en la infancia y la vida 
adulta. 
 
Cuando Iniciar la Alimentaci·n Complementaria 
La Organizaci·n Mundial de la Salud (OMS) recomiendan iniciar la alimentaci·n 
complementaria a los 6 meses de edad, aunque en algunos casos podr²a ajustarse entre 
los 4 y 6 meses, siempre bajo la supervisi·n de un pediatra. 
 
Signos de que el beb® est§ listo para la AC 
Sostiene la cabeza: El beb® puede mantener la cabeza erguida y controlada. 
Se sienta con apoyo: El ni¶o puede sentarse con apoyo, mostrando control de su tronco. 
Inter®s por la comida: Muestra curiosidad por los alimentos que comen los dem§s. 
Desaparici·n del reflejo de extrusi·n: Ya no expulsa autom§ticamente con la lengua todo 
lo que se pone en su boca. 
 
Principales Recomendaciones para la Introducci·n de Alimentos 
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Progresividad: Los alimentos se introducen de forma gradual, uno a la vez, para observar 
posibles reacciones al®rgicas. 
Alimentos naturales y frescos: Se priorizan frutas, verduras, cereales integrales, 
legumbres y prote²nas de origen animal. 
Textura adecuada: Se inicia con pur®s y papillas suaves, luego se avanza hacia alimentos 
triturados, trozos peque¶os y alimentos enteros, fomentando la masticaci·n. 
Sin az¼car ni sal: No se debe a¶adir az¼car, miel o sal a los alimentos para evitar la 
preferencia por alimentos dulces o salados en el futuro. 
Higiene y seguridad alimentaria: Los alimentos deben prepararse de forma higi®nica y 
segura para evitar infecciones o intoxicaciones alimentarias. 
 
Alimentos Recomendados para la AC 
Se introducen por categor²as, de forma gradual y respetando la maduraci·n digestiva y 
neurol·gica del beb®. 
 
Grupos de alimentos 
Frutas: Pl§tano, pera, manzana, melocot·n, mango, papaya (sin az¼car). 
Verduras: Zanahoria, patata, calabac²n, br·coli, guisantes, espinacas (cocinadas y 
trituradas). 
Cereales: Arroz, avena, ma²z y cebada (se introducen de forma individual). 
Legumbres: Lentejas, garbanzos y alubias (triturados para evitar atragantamientos). 
Prote²nas animales: Pollo, pavo, pescado blanco (sin espinas) y huevo (la yema primero, 
luego la clara, bajo recomendaci·n m®dica). 
L§cteos: Se introducen generalmente despu®s de los 12 meses, pero el yogur natural sin 
az¼car puede ofrecerse antes, bajo orientaci·n pedi§trica. 
 
Alimentos a Evitar Durante la AC 
Para proteger la salud del beb® y evitar alergias o asfixias, hay ciertos alimentos que no 
deben ofrecerse en esta etapa: 
Miel: Puede contener esporas de Clostridium botulinum, responsables de una 
enfermedad llamada botulismo infantil. 
Az¼car y dulces: Aumentan el riesgo de obesidad infantil y caries dental. 
Sal: Afecta el desarrollo de los ri¶ones. 
Leche de vaca entera: No se recomienda antes de los 12 meses por su posible relaci·n 
con la anemia por deficiencia de hierro. 
Frutos secos enteros: Riesgo de asfixia. 
Alimentos ultraprocesados: Snacks, golosinas, boller²a y alimentos con alto contenido de 
conservantes y colorantes. 
 
M®todos de Introducci·n de la AC 
Existen dos m®todos principales para la introducci·n de alimentos s·lidos: 
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Alimentaci·n tradicional: Se basa en ofrecer papillas y pur®s que se administran con 
cuchara. A medida que el beb® progresa, la textura se vuelve m§s espesa y luego en 
trozos peque¶os. 
Baby-Led Weaning (BLW): El beb® come trozos de alimentos blandos que puede coger 
con las manos. Este m®todo promueve la autonom²a y el control del beb® sobre su 
alimentaci·n. 
 
Alergias Alimentarias 
La introducci·n de alimentos tambi®n est§ relacionada con la posible aparici·n de 
alergias. Los alimentos con mayor probabilidad de causar alergias son: 
 
Huevo 
Leche de vaca 
Frutos secos (en crema o triturados) 
Pescados y mariscos 
Soja y derivados 
Recomendaci·n: Introducir estos alimentos de forma controlada, de uno en uno y en 
peque¶as cantidades. Ante cualquier signo de alergia (erupciones, hinchaz·n, dificultad 
para respirar), se debe acudir al m®dico. 
 
Beneficios de la Alimentaci·n Complementaria Saludable 
Prevenci·n de la obesidad: Evitar az¼cares y ultraprocesados fomenta una relaci·n 
saludable con la comida. 
Mejor desarrollo cognitivo y motor: Los ni¶os que tienen acceso a una dieta variada y rica 
en nutrientes muestran un mejor desarrollo cognitivo. 
H§bitos alimenticios saludables: Los ni¶os que prueban alimentos naturales desde 
peque¶os tienen mayor preferencia por frutas, verduras y alimentos frescos en la edad 
adulta. 
Menor riesgo de enfermedades cr·nicas: Las dietas saludables desde la infancia ayudan 
a prevenir la diabetes, la hipertensi·n y la obesidad en la adultez. 
 

5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
Durante el encuentro se realiz· las encuestas de satisfacci·n a fin de que las madres 
gestantes, lactantes y madres de los usuarios califiquen el servicio prestado por la 
modalidad 1.000 D²as  
 

6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL  
 
En este momento, la nutricionista y la auxiliar de enfermer²a comienzan el proceso de 
toma de medidas antropom®tricas, que incluye la evaluaci·n del peso, talla, per²metro 
braquial, as² como la identificaci·n de signos y s²ntomas de alarma en mujeres gestantes 
y ni¶os menores de 59 meses. Estas medidas son fundamentales para establecer un 
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diagn·stico nutricional. 
 
En este municipio, se realiz· una evaluaci·n nutricional exhaustiva de mujeres 
embarazadas y ni¶os menores de 5 a¶os (59 meses) con el fin de determinar su estado 
nutricional y detectar posibles riesgos de malnutrici·n o deficiencias que requieran 
intervenci·n temprana. Para llevar a cabo esta evaluaci·n, se utilizaron los siguientes 
instrumentos: 

- B§scula 
- Tall²metro 
- Infant·metro 
- Cinta m®trica 

 
7. ENTREGA DE RFPP  

 
Una vez finalizada la capacitaci·n, la nutricionista explica que para este mes se har§ 
entrega de doble raci·n con el fin de poder cubrir las necesidades nutricionales de los 
usuarios en el mes de enero, se dan recomendaciones puntuales en el consumo de los 
huevos y el correcto almacenamiento de los dem§s alimentos; luego se procede a la 
firma de la planilla de entrega de Raci·n Familiar para Preparar (RFPP) y de asistencia 
a la capacitaci·n, siguiendo el orden de llegada de las participantes. De manera 
organizada, cada usuario es llamado a firmar y entregarle la raci·n correspondiente. 
 
Adem§s, se informa a todos los asistentes que es fundamental verificar nuevamente las 
raciones al llegar a casa. En caso de que falte alg¼n tipo de alimento o se detecte menos 
cantidades, los usuarios deber§n informar a la gestora para que se pueda realizar la 
respectiva reposici·n del producto faltante. Este paso es esencial para asegurar que las 
familias reciban la cantidad adecuada de alimentos. 
 
Como punto importante, se comunica a todas las participantes que en el mes de 
diciembre se entrega Bienestarina. 
 

8. RECOMENDACIONES 
- Consumo adecuado de los huevos.  
- Almacenamiento correcto de los alimentos para que no haya da¶os de estos.  
- Verificar fechas de vencimiento.  
- Distribuir la cantidad de alimentos preparados, para evitar desperdicios.  

ASISTENTES 
3 de diciembre 2024. 
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Anexo evidencia de asistencia  
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Proyect·:  
Andrea C·rdoba Solarte. Trabajadora Social de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Deily Ximena Mamian Majin. Auxiliar de enfermer²a de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Laura Alejandra Arteaga Bola¶os. Nutricionista dietista de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 02 DE 2024 
Lugar de reuni·n: PATIA 
Fecha: 03/12/2024                                                      
Hora inicial: 2:20 pm             Hora Final: 5:00 pm  

T²tulo de la capacitaci·n: Juntos por una crianza positiva y alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os.  

Temas a tratar:   
- Trabajo social: Crianza positiva.   
- Auxiliar de enfermer²a: primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os 
- Nutrici·n: alimentaci·n Complementaria: Iniciando una Nutrici·n saludable.  

Tipo de reuni·n: Presencial.  
Objetivo:  
Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os. 
Responsable de la Reuni·n:  

- Andrea C·rdoba Solarte- Trabajadora Social.  
- Deily Ximena Mamian Majin  Auxiliar de enfermar²a.  
- Laura Alejandra Arteaga Bola¶os  Nutricionista. 

 
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora la asistencia de los usuarios de la modalidad 
1000 d²as del municipio de PATIA.  

ORDEN DEL DĉA 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 
2. CRIANZA POSITIVA. 
3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
4. ALIMENTACIčN COMPLEMENTARIA: INICIANDO UNA NUTRICIčN 

SALUDABLE. 
5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL. 
7. ENTREGA DE RFPP. 
8. RECOMENDACIONES. 
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DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO  

Siendo las 2:20 pm del 3 de diciembre de 2024, el equipo interdisciplinario de la modalidad 
1000 d²as, da la bienvenida a todos los usuarios y cada uno hace su debida presentaci·n.  

Trabajadora social: buenas tardes para todos, vamos a dar inicio a nuestro ¼ltimo 
encuentro grupal de la modalidad 1000 d²as, para cambiar el mundo.  
 
Auxiliar de enfermer²a: buenas tardes a todos los asistentes, bienvenidos el objetivo de 

Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una 
alimentaci·n adecuada; adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os  
 
Nutricionista dietista: áBienvenidos a todos y todas! Es un verdadero placer contar con 
su presencia en esta capacitaci·n.  
 

2. CRIANZA POSITIVA 
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3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
 
Los ni¶os menores de 5 a¶os son especialmente vulnerables a accidentes debido a su 
curiosidad natural, su constante movimiento y su poca conciencia de los riesgos. Saber 
c·mo actuar de forma r§pida y eficaz en caso de emergencia es crucial para proteger su 
salud y bienestar. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa de primeros auxilios para ni¶os 
menores de 5 a¶os, que incluye informaci·n esencial, pasos a seguir en cada situaci·n y 
consejos importantes para padres y cuidadores. 
 
àQu® son los primeros auxilios? 
Los primeros auxilios son las medidas inmediatas y temporales que se aplican a una 
persona que ha sufrido un accidente o una emergencia m®dica, con el objetivo de 
preservar la vida, evitar complicaciones y promover la recuperaci·n hasta que pueda 
recibir atenci·n m®dica profesional. 
 
En el caso de los ni¶os menores de 5 a¶os, la intervenci·n oportuna y adecuada puede 
salvar vidas y prevenir lesiones graves. 
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Principios Generales de los Primeros Auxilios en Ni¶os 
Antes de actuar, es importante tener en cuenta algunas normas b§sicas: 
 
Mant®n la calma: Los ni¶os perciben la ansiedad de los adultos, por lo que es fundamental 
mantener la serenidad. 
Prioriza la seguridad: Aseg¼rate de que el lugar sea seguro para evitar m§s riesgos (por 
ejemplo, aleja objetos punzantes o apaga fuentes de fuego). 
Eval¼a la situaci·n: Identifica si el ni¶o est§ consciente, respira y tiene pulso. 
Pide ayuda: Llama al 112 (o el n¼mero de emergencia de tu pa²s) si la situaci·n es grave. 
No realices maniobras peligrosas: Si no est§s seguro de c·mo actuar, espera la ayuda 
m®dica, especialmente en casos de fracturas, heridas profundas o convulsiones. 
 
Situaciones Comunes de Emergencia y Primeros Auxilios 
1. Asfixia o Atragantamiento 
El atragantamiento ocurre cuando un objeto bloquea las v²as respiratorias (comida, 
juguetes peque¶os, etc.). 
 
Signos de atragantamiento: 
 
El ni¶o no puede respirar, toser ni hablar. 
Se lleva las manos al cuello. 
Su piel puede volverse azulada (cianosis). 
 
Qu® hacer: 
Si el ni¶o est§ tosiendo: An²malo a toser con fuerza, no interfieras. 
Si no puede respirar: 
Ni¶os menores de 1 a¶o: 
Coloca al beb® boca abajo sobre tu antebrazo, con la cabeza m§s baja que el cuerpo. 
Dale 5 golpes firmes en la espalda (entre los om·platos) con la palma de la mano. 
Si no funciona, voltea al beb® y aplica 5 compresiones tor§cicas (presiona suavemente el 
centro del pecho con dos dedos). 
 
Ni¶os mayores de 1 a¶o: 
Aplica la maniobra de Heimlich: Coloca tus brazos alrededor de la cintura del ni¶o y aplica 
presi·n r§pida y hacia arriba justo por encima de su ombligo. 
 
Qu® NO hacer: 
No introduzcas los dedos en la boca para sacar el objeto (podr²as empujarlo m§s). 
No sacudas ni golpees la cabeza del ni¶o. 
 
2. Cortes y Heridas 
Las heridas abiertas pueden infectarse si no se tratan adecuadamente. 
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Qu® hacer: 
Lava la herida con agua y jab·n. 
Aplica presi·n con una gasa limpia para detener el sangrado. 
Desinfecta la herida con antis®ptico (agua oxigenada o povidona yodada). 
Cubre la herida con una tirita o ap·sito est®ril. 
Cu§ndo acudir al m®dico: 
 
Si la herida es muy profunda o grande. 
Si la hemorragia no se detiene despu®s de 10 minutos de presi·n. 
Si la herida se encuentra cerca de los ojos o la cara. 
 
3. Quemaduras 
Las quemaduras son una de las emergencias m§s comunes en ni¶os peque¶os (por agua 
caliente, fuego o superficies calientes). 
 
Clasificaci·n de quemaduras: 
 
Grado 1: Enrojecimiento de la piel (como una quemadura solar). 
Grado 2: Ampollas y dolor intenso. 
Grado 3: La piel se ve blanquecina, carbonizada o sin sensibilidad. 
 
Qu® hacer: 
Enfr²a la quemadura con agua fr²a durante 10-15 minutos (NO usar hielo ni agua muy 
fr²a). 
No revientes ampollas ni apliques mantequilla, pasta de dientes u otros remedios caseros. 
Cubre la quemadura con una venda o gasa est®ril, sin apretar demasiado. 
 
Cuando acudir al m®dico: 
Si la quemadura afecta una zona extensa o §reas sensibles (cara, genitales, manos o 
pies). 
Si hay signos de infecci·n (pus, enrojecimiento, dolor intenso o fiebre). 
 
4. Golpes en la Cabeza (Traumatismos Craneales) 
Los golpes en la cabeza pueden ser leves o graves. 
 
Signos de alarma: 
P®rdida de conciencia. 
V·mitos recurrentes. 
Desorientaci·n o confusi·n. 
Pupilas de diferente tama¶o. 
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Qu® hacer: 
Observa al ni¶o: Si est§ consciente, mantenlo en reposo y observa si hay v·mitos, mareos 
o p®rdida de la coordinaci·n. 
Aplica fr²o en la zona del golpe (con una compresa fr²a o una bolsa de hielo envuelta en 
pa¶o). 
Si pierde la conciencia: Coloca al ni¶o de lado para evitar asfixia por v·mito y llama a 
emergencias. 
 
5. Convulsiones Febriles 
Las convulsiones febriles son comunes en ni¶os menores de 5 a¶os cuando tienen fiebre 
alta. 
 
Qu® hacer: 
Mant®n la calma. 
Coloca al ni¶o de lado para evitar que se atragante con la saliva. 
No intentes detener los movimientos ni coloques objetos en su boca. 
Llama a emergencias si la convulsi·n dura m§s de 5 minutos. 
 
6. Intoxicaci·n o Ingesti·n de Sustancias T·xicas 
Los ni¶os pueden ingerir productos de limpieza, medicamentos o plantas t·xicas. 
 
Qu® hacer: 
No provoques el v·mito (podr²a empeorar la situaci·n). 
Llama a emergencias e informa sobre el producto ingerido. 
No ofrezcas agua ni leche sin autorizaci·n m®dica. 
 
7. Fracturas y Esguinces 
Si el ni¶o presenta dolor intenso, inflamaci·n y deformidad en una extremidad, podr²a 
tratarse de una fractura. 
 
Qu® hacer: 
Inmoviliza la zona afectada con un soporte (cart·n, tabla o pa¶o r²gido). 
Evita mover la extremidad y llama a emergencias. 
 
4. Botiqu²n de Primeros Auxilios para Ni¶os 
Es recomendable tener un botiqu²n de primeros auxilios en casa que contenga: 
 
Guantes desechables. 
Term·metro digital. 
Gasa est®ril y vendas. 
Antis®pticos (povidona yodada o clorhexidina). 
Tijeras de punta redonda. 
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Tiritas y ap·sitos. 
Bolsa de fr²o instant§neo. 
Analg®sicos e ibuprofeno infantil (bajo indicaci·n m®dica). 
 
5. Prevenci·n de Accidentes en Ni¶os 
Evita objetos peque¶os que el ni¶o pueda llevarse a la boca. 
Protege los enchufes con protectores. 
Mant®n los productos de limpieza y medicamentos fuera de su alcance. 
No dejes al ni¶o solo cerca del agua (ba¶eras, piscinas, etc.). 
Evita alimentos duros (uvas enteras, frutos secos, etc.) que puedan causar 
atragantamiento. 
 

4. ALIMENTACIčN COMPLEMENTARIA: INICIANDO UNA NUTRICIčN 
SALUDABLE. 
 

La alimentaci·n complementaria (AC) es el proceso mediante el cual los lactantes 
comienzan a recibir, de forma progresiva, alimentos diferentes a la leche materna o de 
f·rmula. Este paso es crucial para el desarrollo f²sico, cognitivo y emocional del ni¶o, ya 
que le proporciona los nutrientes necesarios para su crecimiento y le permite explorar 
nuevos sabores, texturas y h§bitos alimentarios. 
 
A continuaci·n, te presento toda la informaci·n relevante para abordar este tema de forma 
completa: 
 
àQu® es la Alimentaci·n Complementaria? 
La alimentaci·n complementaria (AC) se refiere a la introducci·n de alimentos s·lidos y 
semis·lidos en la dieta de los beb®s a partir de los 6 meses de edad. En esta etapa, la 
leche materna o la f·rmula infantil ya no son suficientes para cubrir las necesidades 
nutricionales del ni¶o. Por ello, se introducen alimentos que complementan la dieta del 
lactante. 
 
Importancia de la AC 
Aporte de nutrientes esenciales: A partir de los 6 meses, los requerimientos de hierro, 
zinc y otros micronutrientes aumentan, y estos no pueden cubrirse solo con la leche 
materna. 
Desarrollo de habilidades motoras: El beb® aprende a masticar, tragar y manipular los 
alimentos, lo que favorece su desarrollo psicomotor. 
Prevenci·n de enfermedades: La exposici·n a diferentes alimentos, sabores y texturas 
reduce el riesgo de alergias alimentarias y fortalece el sistema inmunol·gico. 
H§bitos de alimentaci·n saludables: La introducci·n temprana de frutas, verduras y otros 
alimentos saludables favorece la adopci·n de una dieta equilibrada en la infancia y la vida 
adulta. 
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Cuando Iniciar la Alimentaci·n Complementaria 
La Organizaci·n Mundial de la Salud (OMS) recomiendan iniciar la alimentaci·n 
complementaria a los 6 meses de edad, aunque en algunos casos podr²a ajustarse entre 
los 4 y 6 meses, siempre bajo la supervisi·n de un pediatra. 
 
Signos de que el beb® est§ listo para la AC 
Sostiene la cabeza: El beb® puede mantener la cabeza erguida y controlada. 
Se sienta con apoyo: El ni¶o puede sentarse con apoyo, mostrando control de su tronco. 
Inter®s por la comida: Muestra curiosidad por los alimentos que comen los dem§s. 
Desaparici·n del reflejo de extrusi·n: Ya no expulsa autom§ticamente con la lengua todo 
lo que se pone en su boca. 
 
Principales Recomendaciones para la Introducci·n de Alimentos 
Progresividad: Los alimentos se introducen de forma gradual, uno a la vez, para observar 
posibles reacciones al®rgicas. 
Alimentos naturales y frescos: Se priorizan frutas, verduras, cereales integrales, 
legumbres y prote²nas de origen animal. 
Textura adecuada: Se inicia con pur®s y papillas suaves, luego se avanza hacia alimentos 
triturados, trozos peque¶os y alimentos enteros, fomentando la masticaci·n. 
Sin az¼car ni sal: No se debe a¶adir az¼car, miel o sal a los alimentos para evitar la 
preferencia por alimentos dulces o salados en el futuro. 
Higiene y seguridad alimentaria: Los alimentos deben prepararse de forma higi®nica y 
segura para evitar infecciones o intoxicaciones alimentarias. 
 
Alimentos Recomendados para la AC 
Se introducen por categor²as, de forma gradual y respetando la maduraci·n digestiva y 
neurol·gica del beb®. 
 
Grupos de alimentos 
Frutas: Pl§tano, pera, manzana, melocot·n, mango, papaya (sin az¼car). 
Verduras: Zanahoria, patata, calabac²n, br·coli, guisantes, espinacas (cocinadas y 
trituradas). 
Cereales: Arroz, avena, ma²z y cebada (se introducen de forma individual). 
Legumbres: Lentejas, garbanzos y alubias (triturados para evitar atragantamientos). 
Prote²nas animales: Pollo, pavo, pescado blanco (sin espinas) y huevo (la yema primero, 
luego la clara, bajo recomendaci·n m®dica). 
L§cteos: Se introducen generalmente despu®s de los 12 meses, pero el yogur natural sin 
az¼car puede ofrecerse antes, bajo orientaci·n pedi§trica. 
 
Alimentos a Evitar Durante la AC 
Para proteger la salud del beb® y evitar alergias o asfixias, hay ciertos alimentos que no 
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deben ofrecerse en esta etapa: 
Miel: Puede contener esporas de Clostridium botulinum, responsables de una 
enfermedad llamada botulismo infantil. 
Az¼car y dulces: Aumentan el riesgo de obesidad infantil y caries dental. 
Sal: Afecta el desarrollo de los ri¶ones. 
Leche de vaca entera: No se recomienda antes de los 12 meses por su posible relaci·n 
con la anemia por deficiencia de hierro. 
Frutos secos enteros: Riesgo de asfixia. 
Alimentos ultraprocesados: Snacks, golosinas, boller²a y alimentos con alto contenido de 
conservantes y colorantes. 
 
M®todos de Introducci·n de la AC 
Existen dos m®todos principales para la introducci·n de alimentos s·lidos: 
 
Alimentaci·n tradicional: Se basa en ofrecer papillas y pur®s que se administran con 
cuchara. A medida que el beb® progresa, la textura se vuelve m§s espesa y luego en 
trozos peque¶os. 
Baby-Led Weaning (BLW): El beb® come trozos de alimentos blandos que puede coger 
con las manos. Este m®todo promueve la autonom²a y el control del beb® sobre su 
alimentaci·n. 
 
Alergias Alimentarias 
La introducci·n de alimentos tambi®n est§ relacionada con la posible aparici·n de 
alergias. Los alimentos con mayor probabilidad de causar alergias son: 
 
Huevo 
Leche de vaca 
Frutos secos (en crema o triturados) 
Pescados y mariscos 
Soja y derivados 
Recomendaci·n: Introducir estos alimentos de forma controlada, de uno en uno y en 
peque¶as cantidades. Ante cualquier signo de alergia (erupciones, hinchaz·n, dificultad 
para respirar), se debe acudir al m®dico. 
 

5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
Durante el encuentro se realiz· las encuestas de satisfacci·n a fin de que las madres 
gestantes, lactantes y madres de los usuarios califiquen el servicio prestado por la 
modalidad 1.000 D²as  
 

6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL  
 
En este momento, la nutricionista y la auxiliar de enfermer²a comienzan el proceso de 
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toma de medidas antropom®tricas, que incluye la evaluaci·n del peso, talla, per²metro 
braquial, as² como la identificaci·n de signos y s²ntomas de alarma en mujeres gestantes 
y ni¶os menores de 59 meses. Estas medidas son fundamentales para establecer un 
diagn·stico nutricional. 
 
En este municipio, se realiz· una evaluaci·n nutricional exhaustiva de mujeres 
embarazadas y ni¶os menores de 5 a¶os (59 meses) con el fin de determinar su estado 
nutricional y detectar posibles riesgos de malnutrici·n o deficiencias que requieran 
intervenci·n temprana. Para llevar a cabo esta evaluaci·n, se utilizaron los siguientes 
instrumentos: 

- B§scula 
- Tall²metro 
- Infant·metro 
- Cinta m®trica 

 
7. ENTREGA DE RFPP  

 
Una vez finalizada la capacitaci·n, la nutricionista explica que para este mes se har§ 
entrega de doble raci·n con el fin de poder cubrir las necesidades nutricionales de los 
usuarios en el mes de enero, se dan recomendaciones puntuales en el consumo de los 
huevos y el correcto almacenamiento de los dem§s alimentos; luego se procede a la 
firma de la planilla de entrega de Raci·n Familiar para Preparar (RFPP) y de asistencia 
a la capacitaci·n, siguiendo el orden de llegada de las participantes. De manera 
organizada, cada usuario es llamado a firmar y entregarle la raci·n correspondiente. 
 
Adem§s, se informa a todos los asistentes que es fundamental verificar nuevamente las 
raciones al llegar a casa. En caso de que falte alg¼n tipo de alimento o se detecte menos 
cantidades, los usuarios deber§n informar a la gestora para que se pueda realizar la 
respectiva reposici·n del producto faltante. Este paso es esencial para asegurar que las 
familias reciban la cantidad adecuada de alimentos. 
 
Como punto importante, se comunica a todas las participantes que en el mes de 
diciembre se entrega Bienestarina. 
 

8. RECOMENDACIONES 
- Consumo adecuado de los huevos.  
- Almacenamiento correcto de los alimentos para que no haya da¶os de estos.  
- Verificar fechas de vencimiento.  
- Distribuir la cantidad de alimentos preparados, para evitar desperdicios.  

ASISTENTES 
3 de diciembre 2024. 
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Anexo evidencia de asistencia  
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Proyect·:  
Andrea C·rdoba Solarte. Trabajadora Social de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Deily Ximena Mamian Majin. Auxiliar de enfermer²a de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Laura Alejandra Arteaga Bola¶os. Nutricionista dietista de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 03 DE 2024 
Lugar de reuni·n: MERCADERES 
Fecha: 04/12/2024                                                      
Hora inicial: 8:40 am             Hora Final: 11:30 am  

T²tulo de la capacitaci·n: Juntos por una crianza positiva y alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os.  

Temas a tratar:   
- Trabajo social: Crianza positiva.   
- Auxiliar de enfermer²a: primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os 
- Nutrici·n: alimentaci·n Complementaria: Iniciando una Nutrici·n saludable.  

Tipo de reuni·n: Presencial.  
Objetivo:  
Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os. 
Responsable de la Reuni·n:  

- Andrea C·rdoba Solarte- Trabajadora Social.  
- Deily Ximena Mamian Majin  Auxiliar de enfermar²a.  
- Laura Alejandra Arteaga Bola¶os  Nutricionista. 

 
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora la asistencia de los usuarios de la modalidad 
1000 d²as del municipio de MERCADERES.  

ORDEN DEL DĉA 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 
2. CRIANZA POSITIVA. 
3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
4. ALIMENTACIčN COMPLEMENTARIA: INICIANDO UNA NUTRICIčN 

SALUDABLE. 
5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL. 
7. ENTREGA DE RFPP. 
8. RECOMENDACIONES. 
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DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO  

Siendo las 8:40 am del 4 de diciembre de 2024, el equipo interdisciplinario de la modalidad 
1000 d²as, da la bienvenida a todos los usuarios y cada uno hace su debida presentaci·n.  

Trabajadora social: buen d²a para todos, vamos a dar inicio a nuestro ¼ltimo encuentro 
grupal de la modalidad 1000 d²as, para cambiar el mundo.  
 
Auxiliar de enfermer²a: buen d²a a todos los asistentes, bienvenidos el objetivo de la 

Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una 
alimentaci·n adecuada; adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os  
 
Nutricionista dietista: áBienvenidos a todos y todas! Es un verdadero placer contar con 
su presencia en esta capacitaci·n.  
 

2. CRIANZA POSITIVA 
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3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
 
Los ni¶os menores de 5 a¶os son especialmente vulnerables a accidentes debido a su 
curiosidad natural, su constante movimiento y su poca conciencia de los riesgos. Saber 
c·mo actuar de forma r§pida y eficaz en caso de emergencia es crucial para proteger su 
salud y bienestar. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa de primeros auxilios para ni¶os 
menores de 5 a¶os, que incluye informaci·n esencial, pasos a seguir en cada situaci·n y 
consejos importantes para padres y cuidadores. 
 
àQu® son los primeros auxilios? 
Los primeros auxilios son las medidas inmediatas y temporales que se aplican a una 
persona que ha sufrido un accidente o una emergencia m®dica, con el objetivo de 
preservar la vida, evitar complicaciones y promover la recuperaci·n hasta que pueda 
recibir atenci·n m®dica profesional. 
 
En el caso de los ni¶os menores de 5 a¶os, la intervenci·n oportuna y adecuada puede 
salvar vidas y prevenir lesiones graves. 
 
Principios Generales de los Primeros Auxilios en Ni¶os 
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Antes de actuar, es importante tener en cuenta algunas normas b§sicas: 
 
Mant®n la calma: Los ni¶os perciben la ansiedad de los adultos, por lo que es fundamental 
mantener la serenidad. 
Prioriza la seguridad: Aseg¼rate de que el lugar sea seguro para evitar m§s riesgos (por 
ejemplo, aleja objetos punzantes o apaga fuentes de fuego). 
Eval¼a la situaci·n: Identifica si el ni¶o est§ consciente, respira y tiene pulso. 
Pide ayuda: Llama al 112 (o el n¼mero de emergencia de tu pa²s) si la situaci·n es grave. 
No realices maniobras peligrosas: Si no est§s seguro de c·mo actuar, espera la ayuda 
m®dica, especialmente en casos de fracturas, heridas profundas o convulsiones. 
 
Situaciones Comunes de Emergencia y Primeros Auxilios 
1. Asfixia o Atragantamiento 
El atragantamiento ocurre cuando un objeto bloquea las v²as respiratorias (comida, 
juguetes peque¶os, etc.). 
 
Signos de atragantamiento: 
 
El ni¶o no puede respirar, toser ni hablar. 
Se lleva las manos al cuello. 
Su piel puede volverse azulada (cianosis). 
 
Qu® hacer: 
Si el ni¶o est§ tosiendo: An²malo a toser con fuerza, no interfieras. 
Si no puede respirar: 
Ni¶os menores de 1 a¶o: 
Coloca al beb® boca abajo sobre tu antebrazo, con la cabeza m§s baja que el cuerpo. 
Dale 5 golpes firmes en la espalda (entre los om·platos) con la palma de la mano. 
Si no funciona, voltea al beb® y aplica 5 compresiones tor§cicas (presiona suavemente el 
centro del pecho con dos dedos). 
 
Ni¶os mayores de 1 a¶o: 
Aplica la maniobra de Heimlich: Coloca tus brazos alrededor de la cintura del ni¶o y aplica 
presi·n r§pida y hacia arriba justo por encima de su ombligo. 
 
Qu® NO hacer: 
No introduzcas los dedos en la boca para sacar el objeto (podr²as empujarlo m§s). 
No sacudas ni golpees la cabeza del ni¶o. 
 
2. Cortes y Heridas 
Las heridas abiertas pueden infectarse si no se tratan adecuadamente. 
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Qu® hacer: 
Lava la herida con agua y jab·n. 
Aplica presi·n con una gasa limpia para detener el sangrado. 
Desinfecta la herida con antis®ptico (agua oxigenada o povidona yodada). 
Cubre la herida con una tirita o ap·sito est®ril. 
Cu§ndo acudir al m®dico: 
 
Si la herida es muy profunda o grande. 
Si la hemorragia no se detiene despu®s de 10 minutos de presi·n. 
Si la herida se encuentra cerca de los ojos o la cara. 
 
3. Quemaduras 
Las quemaduras son una de las emergencias m§s comunes en ni¶os peque¶os (por agua 
caliente, fuego o superficies calientes). 
 
Clasificaci·n de quemaduras: 
 
Grado 1: Enrojecimiento de la piel (como una quemadura solar). 
Grado 2: Ampollas y dolor intenso. 
Grado 3: La piel se ve blanquecina, carbonizada o sin sensibilidad. 
 
Qu® hacer: 
Enfr²a la quemadura con agua fr²a durante 10-15 minutos (NO usar hielo ni agua muy 
fr²a). 
No revientes ampollas ni apliques mantequilla, pasta de dientes u otros remedios caseros. 
Cubre la quemadura con una venda o gasa est®ril, sin apretar demasiado. 
 
Cuando acudir al m®dico: 
Si la quemadura afecta una zona extensa o §reas sensibles (cara, genitales, manos o 
pies). 
Si hay signos de infecci·n (pus, enrojecimiento, dolor intenso o fiebre). 
 
4. Golpes en la Cabeza (Traumatismos Craneales) 
Los golpes en la cabeza pueden ser leves o graves. 
 
Signos de alarma: 
P®rdida de conciencia. 
V·mitos recurrentes. 
Desorientaci·n o confusi·n. 
Pupilas de diferente tama¶o. 
 
Qu® hacer: 
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Observa al ni¶o: Si est§ consciente, mantenlo en reposo y observa si hay v·mitos, mareos 
o p®rdida de la coordinaci·n. 
Aplica fr²o en la zona del golpe (con una compresa fr²a o una bolsa de hielo envuelta en 
pa¶o). 
Si pierde la conciencia: Coloca al ni¶o de lado para evitar asfixia por v·mito y llama a 
emergencias. 
 
5. Convulsiones Febriles 
Las convulsiones febriles son comunes en ni¶os menores de 5 a¶os cuando tienen fiebre 
alta. 
 
Qu® hacer: 
Mant®n la calma. 
Coloca al ni¶o de lado para evitar que se atragante con la saliva. 
No intentes detener los movimientos ni coloques objetos en su boca. 
Llama a emergencias si la convulsi·n dura m§s de 5 minutos. 
 
6. Intoxicaci·n o Ingesti·n de Sustancias T·xicas 
Los ni¶os pueden ingerir productos de limpieza, medicamentos o plantas t·xicas. 
 
Qu® hacer: 
No provoques el v·mito (podr²a empeorar la situaci·n). 
Llama a emergencias e informa sobre el producto ingerido. 
No ofrezcas agua ni leche sin autorizaci·n m®dica. 
 
7. Fracturas y Esguinces 
Si el ni¶o presenta dolor intenso, inflamaci·n y deformidad en una extremidad, podr²a 
tratarse de una fractura. 
 
Qu® hacer: 
Inmoviliza la zona afectada con un soporte (cart·n, tabla o pa¶o r²gido). 
Evita mover la extremidad y llama a emergencias. 
 
4. Botiqu²n de Primeros Auxilios para Ni¶os 
Es recomendable tener un botiqu²n de primeros auxilios en casa que contenga: 
 
Guantes desechables. 
Term·metro digital. 
Gasa est®ril y vendas. 
Antis®pticos (povidona yodada o clorhexidina). 
Tijeras de punta redonda. 
Tiritas y ap·sitos. 
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Bolsa de fr²o instant§neo. 
Analg®sicos e ibuprofeno infantil (bajo indicaci·n m®dica). 
 
5. Prevenci·n de Accidentes en Ni¶os 
Evita objetos peque¶os que el ni¶o pueda llevarse a la boca. 
Protege los enchufes con protectores. 
Mant®n los productos de limpieza y medicamentos fuera de su alcance. 
No dejes al ni¶o solo cerca del agua (ba¶eras, piscinas, etc.). 
Evita alimentos duros (uvas enteras, frutos secos, etc.) que puedan causar 
atragantamiento. 
 

4. ALIMENTACIčN COMPLEMENTARIA: INICIANDO UNA NUTRICIčN 
SALUDABLE. 
 

La alimentaci·n complementaria (AC) es el proceso mediante el cual los lactantes 
comienzan a recibir, de forma progresiva, alimentos diferentes a la leche materna o de 
f·rmula. Este paso es crucial para el desarrollo f²sico, cognitivo y emocional del ni¶o, ya 
que le proporciona los nutrientes necesarios para su crecimiento y le permite explorar 
nuevos sabores, texturas y h§bitos alimentarios. 
 
A continuaci·n, te presento toda la informaci·n relevante para abordar este tema de forma 
completa: 
 
àQu® es la Alimentaci·n Complementaria? 
La alimentaci·n complementaria (AC) se refiere a la introducci·n de alimentos s·lidos y 
semis·lidos en la dieta de los beb®s a partir de los 6 meses de edad. En esta etapa, la 
leche materna o la f·rmula infantil ya no son suficientes para cubrir las necesidades 
nutricionales del ni¶o. Por ello, se introducen alimentos que complementan la dieta del 
lactante. 
 
Importancia de la AC 
Aporte de nutrientes esenciales: A partir de los 6 meses, los requerimientos de hierro, 
zinc y otros micronutrientes aumentan, y estos no pueden cubrirse solo con la leche 
materna. 
Desarrollo de habilidades motoras: El beb® aprende a masticar, tragar y manipular los 
alimentos, lo que favorece su desarrollo psicomotor. 
Prevenci·n de enfermedades: La exposici·n a diferentes alimentos, sabores y texturas 
reduce el riesgo de alergias alimentarias y fortalece el sistema inmunol·gico. 
H§bitos de alimentaci·n saludables: La introducci·n temprana de frutas, verduras y otros 
alimentos saludables favorece la adopci·n de una dieta equilibrada en la infancia y la vida 
adulta. 
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Cuando Iniciar la Alimentaci·n Complementaria 
La Organizaci·n Mundial de la Salud (OMS) recomiendan iniciar la alimentaci·n 
complementaria a los 6 meses de edad, aunque en algunos casos podr²a ajustarse entre 
los 4 y 6 meses, siempre bajo la supervisi·n de un pediatra. 
 
Signos de que el beb® est§ listo para la AC 
Sostiene la cabeza: El beb® puede mantener la cabeza erguida y controlada. 
Se sienta con apoyo: El ni¶o puede sentarse con apoyo, mostrando control de su tronco. 
Inter®s por la comida: Muestra curiosidad por los alimentos que comen los dem§s. 
Desaparici·n del reflejo de extrusi·n: Ya no expulsa autom§ticamente con la lengua todo 
lo que se pone en su boca. 
 
Principales Recomendaciones para la Introducci·n de Alimentos 
Progresividad: Los alimentos se introducen de forma gradual, uno a la vez, para observar 
posibles reacciones al®rgicas. 
Alimentos naturales y frescos: Se priorizan frutas, verduras, cereales integrales, 
legumbres y prote²nas de origen animal. 
Textura adecuada: Se inicia con pur®s y papillas suaves, luego se avanza hacia alimentos 
triturados, trozos peque¶os y alimentos enteros, fomentando la masticaci·n. 
Sin az¼car ni sal: No se debe a¶adir az¼car, miel o sal a los alimentos para evitar la 
preferencia por alimentos dulces o salados en el futuro. 
Higiene y seguridad alimentaria: Los alimentos deben prepararse de forma higi®nica y 
segura para evitar infecciones o intoxicaciones alimentarias. 
 
Alimentos Recomendados para la AC 
Se introducen por categor²as, de forma gradual y respetando la maduraci·n digestiva y 
neurol·gica del beb®. 
 
Grupos de alimentos 
Frutas: Pl§tano, pera, manzana, melocot·n, mango, papaya (sin az¼car). 
Verduras: Zanahoria, patata, calabac²n, br·coli, guisantes, espinacas (cocinadas y 
trituradas). 
Cereales: Arroz, avena, ma²z y cebada (se introducen de forma individual). 
Legumbres: Lentejas, garbanzos y alubias (triturados para evitar atragantamientos). 
Prote²nas animales: Pollo, pavo, pescado blanco (sin espinas) y huevo (la yema primero, 
luego la clara, bajo recomendaci·n m®dica). 
L§cteos: Se introducen generalmente despu®s de los 12 meses, pero el yogur natural sin 
az¼car puede ofrecerse antes, bajo orientaci·n pedi§trica. 
 
Alimentos a Evitar Durante la AC 
Para proteger la salud del beb® y evitar alergias o asfixias, hay ciertos alimentos que no 
deben ofrecerse en esta etapa: 
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Miel: Puede contener esporas de Clostridium botulinum, responsables de una 
enfermedad llamada botulismo infantil. 
Az¼car y dulces: Aumentan el riesgo de obesidad infantil y caries dental. 
Sal: Afecta el desarrollo de los ri¶ones. 
Leche de vaca entera: No se recomienda antes de los 12 meses por su posible relaci·n 
con la anemia por deficiencia de hierro. 
Frutos secos enteros: Riesgo de asfixia. 
Alimentos ultraprocesados: Snacks, golosinas, boller²a y alimentos con alto contenido de 
conservantes y colorantes. 
 
M®todos de Introducci·n de la AC 
Existen dos m®todos principales para la introducci·n de alimentos s·lidos: 
 
Alimentaci·n tradicional: Se basa en ofrecer papillas y pur®s que se administran con 
cuchara. A medida que el beb® progresa, la textura se vuelve m§s espesa y luego en 
trozos peque¶os. 
Baby-Led Weaning (BLW): El beb® come trozos de alimentos blandos que puede coger 
con las manos. Este m®todo promueve la autonom²a y el control del beb® sobre su 
alimentaci·n. 
 
Alergias Alimentarias 
La introducci·n de alimentos tambi®n est§ relacionada con la posible aparici·n de 
alergias. Los alimentos con mayor probabilidad de causar alergias son: 
 
Huevo 
Leche de vaca 
Frutos secos (en crema o triturados) 
Pescados y mariscos 
Soja y derivados 
Recomendaci·n: Introducir estos alimentos de forma controlada, de uno en uno y en 
peque¶as cantidades. Ante cualquier signo de alergia (erupciones, hinchaz·n, dificultad 
para respirar), se debe acudir al m®dico. 
 
Beneficios de la Alimentaci·n Complementaria Saludable 
Prevenci·n de la obesidad: Evitar az¼cares y ultraprocesados fomenta una relaci·n 
saludable con la comida. 
Mejor desarrollo cognitivo y motor: Los ni¶os que tienen acceso a una dieta variada y rica 
en nutrientes muestran un mejor desarrollo cognitivo. 
H§bitos alimenticios saludables: Los ni¶os que prueban alimentos naturales desde 
peque¶os tienen mayor preferencia por frutas, verduras y alimentos frescos en la edad 
adulta. 
Menor riesgo de enfermedades cr·nicas: Las dietas saludables desde la infancia ayudan 
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a prevenir la diabetes, la hipertensi·n y la obesidad en la adultez. 
 

5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
Durante el encuentro se realiz· las encuestas de satisfacci·n a fin de que las madres 
gestantes, lactantes y madres de los usuarios califiquen el servicio prestado por la 
modalidad 1.000 D²as  
 

6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL  
 
En este momento, la nutricionista y la auxiliar de enfermer²a comienzan el proceso de 
toma de medidas antropom®tricas, que incluye la evaluaci·n del peso, talla, per²metro 
braquial, as² como la identificaci·n de signos y s²ntomas de alarma en mujeres gestantes 
y ni¶os menores de 59 meses. Estas medidas son fundamentales para establecer un 
diagn·stico nutricional. 
 
En este municipio, se realiz· una evaluaci·n nutricional exhaustiva de mujeres 
embarazadas y ni¶os menores de 5 a¶os (59 meses) con el fin de determinar su estado 
nutricional y detectar posibles riesgos de malnutrici·n o deficiencias que requieran 
intervenci·n temprana. Para llevar a cabo esta evaluaci·n, se utilizaron los siguientes 
instrumentos: 

- B§scula 
- Tall²metro 
- Infant·metro 
- Cinta m®trica 

 
7. ENTREGA DE RFPP  

 
Una vez finalizada la capacitaci·n, la nutricionista explica que para este mes se har§ 
entrega de doble raci·n con el fin de poder cubrir las necesidades nutricionales de los 
usuarios en el mes de enero, se dan recomendaciones puntuales en el consumo de los 
huevos y el correcto almacenamiento de los dem§s alimentos; luego se procede a la 
firma de la planilla de entrega de Raci·n Familiar para Preparar (RFPP) y de asistencia 
a la capacitaci·n, siguiendo el orden de llegada de las participantes. De manera 
organizada, cada usuario es llamado a firmar y entregarle la raci·n correspondiente. 
 
Adem§s, se informa a todos los asistentes que es fundamental verificar nuevamente las 
raciones al llegar a casa. En caso de que falte alg¼n tipo de alimento o se detecte menos 
cantidades, los usuarios deber§n informar a la gestora para que se pueda realizar la 
respectiva reposici·n del producto faltante. Este paso es esencial para asegurar que las 
familias reciban la cantidad adecuada de alimentos. 
 
Como punto importante, se comunica a todas las participantes que en el mes de 
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diciembre se entrega Bienestarina. 
 

8. RECOMENDACIONES 
- Consumo adecuado de los huevos.  
- Almacenamiento correcto de los alimentos para que no haya da¶os de estos.  
- Verificar fechas de vencimiento.  
- Distribuir la cantidad de alimentos preparados, para evitar desperdicios.  

ASISTENTES 
4 de diciembre 2024. 

 
Anexo evidencia de asistencia  
 

 
 
 
 
 
 
 
Proyect·:  
Andrea C·rdoba Solarte. Trabajadora Social de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Deily Ximena Mamian Majin. Auxiliar de enfermer²a de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Laura Alejandra Arteaga Bola¶os. Nutricionista dietista de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 04 DE 2024 
Lugar de reuni·n: BALBOA 
Fecha: 04/12/2024                                                      
Hora inicial: 2:40 pm             Hora Final: 5:00 pm  

T²tulo de la capacitaci·n: Juntos por una crianza positiva y alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os.  

Temas a tratar:   
- Trabajo social: Crianza positiva.   
- Auxiliar de enfermer²a: primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os 
- Nutrici·n: Loncheras saludables para nuestros ni¶os y ni¶as  

Tipo de reuni·n: Presencial.  
Objetivo:  
Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os. 
Responsable de la Reuni·n:  

- Andrea C·rdoba Solarte- Trabajadora Social.  
- Deily Ximena Mamian Majin  Auxiliar de enfermar²a.  
- Laura Alejandra Arteaga Bola¶os  Nutricionista. 

 
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora la asistencia de los usuarios de la modalidad 
1000 d²as del municipio de BALBOA.  

ORDEN DEL DĉA 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 
2. CRIANZA POSITIVA. 
3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
4. LONCHERAS SALUDABLES PARA NUESTROS NI¤OS Y NI¤AS  
5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL. 
7. ENTREGA DE RFPP. 
8. RECOMENDACIONES. 

 
DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO  

Siendo las 2:40 pm del 4 de diciembre de 2024, el equipo interdisciplinario de la modalidad 
1000 d²as, da la bienvenida a todos los usuarios y cada uno hace su debida presentaci·n.  
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Trabajadora social: buen d²a para todos, vamos a dar inicio a nuestro ¼ltimo encuentro 
grupal de la modalidad 1000 d²as, para cambiar el mundo.  
 
Auxiliar de enfermer²a: buen d²a a todos los asistentes, bienvenidos el objetivo de la 

Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una 
alimentaci·n adecuada; adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os  
 
Nutricionista dietista: áBienvenidos a todos y todas! Es un verdadero placer contar con 
su presencia en esta capacitaci·n.  
 

2. CRIANZA POSITIVA 
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Mant®n la Calma y el Respeto: Responde con paciencia y sin reacciones violentas 
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3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
 
Los ni¶os menores de 5 a¶os son especialmente vulnerables a accidentes debido a su 
curiosidad natural, su constante movimiento y su poca conciencia de los riesgos. Saber 
c·mo actuar de forma r§pida y eficaz en caso de emergencia es crucial para proteger su 
salud y bienestar. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa de primeros auxilios para ni¶os 
menores de 5 a¶os, que incluye informaci·n esencial, pasos a seguir en cada situaci·n y 
consejos importantes para padres y cuidadores. 
 
àQu® son los primeros auxilios? 
Los primeros auxilios son las medidas inmediatas y temporales que se aplican a una 
persona que ha sufrido un accidente o una emergencia m®dica, con el objetivo de 
preservar la vida, evitar complicaciones y promover la recuperaci·n hasta que pueda 
recibir atenci·n m®dica profesional. 
 
En el caso de los ni¶os menores de 5 a¶os, la intervenci·n oportuna y adecuada puede 
salvar vidas y prevenir lesiones graves. 
 
Principios Generales de los Primeros Auxilios en Ni¶os 
Antes de actuar, es importante tener en cuenta algunas normas b§sicas: 
 
Mant®n la calma: Los ni¶os perciben la ansiedad de los adultos, por lo que es fundamental 
mantener la serenidad. 
Prioriza la seguridad: Aseg¼rate de que el lugar sea seguro para evitar m§s riesgos (por 
ejemplo, aleja objetos punzantes o apaga fuentes de fuego). 
Eval¼a la situaci·n: Identifica si el ni¶o est§ consciente, respira y tiene pulso. 
Pide ayuda: Llama al 112 (o el n¼mero de emergencia de tu pa²s) si la situaci·n es grave. 
No realices maniobras peligrosas: Si no est§s seguro de c·mo actuar, espera la ayuda 
m®dica, especialmente en casos de fracturas, heridas profundas o convulsiones. 
 
Situaciones Comunes de Emergencia y Primeros Auxilios 
1. Asfixia o Atragantamiento 
El atragantamiento ocurre cuando un objeto bloquea las v²as respiratorias (comida, 
juguetes peque¶os, etc.). 
 
Signos de atragantamiento: 
 
El ni¶o no puede respirar, toser ni hablar. 
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Se lleva las manos al cuello. 
Su piel puede volverse azulada (cianosis). 
 
Qu® hacer: 
Si el ni¶o est§ tosiendo: An²malo a toser con fuerza, no interfieras. 
Si no puede respirar: 
Ni¶os menores de 1 a¶o: 
Coloca al beb® boca abajo sobre tu antebrazo, con la cabeza m§s baja que el cuerpo. 
Dale 5 golpes firmes en la espalda (entre los om·platos) con la palma de la mano. 
Si no funciona, voltea al beb® y aplica 5 compresiones tor§cicas (presiona suavemente el 
centro del pecho con dos dedos). 
 
Ni¶os mayores de 1 a¶o: 
Aplica la maniobra de Heimlich: Coloca tus brazos alrededor de la cintura del ni¶o y aplica 
presi·n r§pida y hacia arriba justo por encima de su ombligo. 
 
Qu® NO hacer: 
No introduzcas los dedos en la boca para sacar el objeto (podr²as empujarlo m§s). 
No sacudas ni golpees la cabeza del ni¶o. 
 
2. Cortes y Heridas 
Las heridas abiertas pueden infectarse si no se tratan adecuadamente. 
 
Qu® hacer: 
Lava la herida con agua y jab·n. 
Aplica presi·n con una gasa limpia para detener el sangrado. 
Desinfecta la herida con antis®ptico (agua oxigenada o povidona yodada). 
Cubre la herida con una tirita o ap·sito est®ril. 
Cu§ndo acudir al m®dico: 
 
Si la herida es muy profunda o grande. 
Si la hemorragia no se detiene despu®s de 10 minutos de presi·n. 
Si la herida se encuentra cerca de los ojos o la cara. 
 
3. Quemaduras 
Las quemaduras son una de las emergencias m§s comunes en ni¶os peque¶os (por agua 
caliente, fuego o superficies calientes). 
 
Clasificaci·n de quemaduras: 
 
Grado 1: Enrojecimiento de la piel (como una quemadura solar). 
Grado 2: Ampollas y dolor intenso. 
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Grado 3: La piel se ve blanquecina, carbonizada o sin sensibilidad. 
 
Qu® hacer: 
Enfr²a la quemadura con agua fr²a durante 10-15 minutos (NO usar hielo ni agua muy 
fr²a). 
No revientes ampollas ni apliques mantequilla, pasta de dientes u otros remedios caseros. 
Cubre la quemadura con una venda o gasa est®ril, sin apretar demasiado. 
 
Cuando acudir al m®dico: 
Si la quemadura afecta una zona extensa o §reas sensibles (cara, genitales, manos o 
pies). 
Si hay signos de infecci·n (pus, enrojecimiento, dolor intenso o fiebre). 
 
4. Golpes en la Cabeza (Traumatismos Craneales) 
Los golpes en la cabeza pueden ser leves o graves. 
 
Signos de alarma: 
P®rdida de conciencia. 
V·mitos recurrentes. 
Desorientaci·n o confusi·n. 
Pupilas de diferente tama¶o. 
 
Qu® hacer: 
Observa al ni¶o: Si est§ consciente, mantenlo en reposo y observa si hay v·mitos, mareos 
o p®rdida de la coordinaci·n. 
Aplica fr²o en la zona del golpe (con una compresa fr²a o una bolsa de hielo envuelta en 
pa¶o). 
Si pierde la conciencia: Coloca al ni¶o de lado para evitar asfixia por v·mito y llama a 
emergencias. 
 
5. Convulsiones Febriles 
Las convulsiones febriles son comunes en ni¶os menores de 5 a¶os cuando tienen fiebre 
alta. 
 
Qu® hacer: 
Mant®n la calma. 
Coloca al ni¶o de lado para evitar que se atragante con la saliva. 
No intentes detener los movimientos ni coloques objetos en su boca. 
Llama a emergencias si la convulsi·n dura m§s de 5 minutos. 
 
6. Intoxicaci·n o Ingesti·n de Sustancias T·xicas 
Los ni¶os pueden ingerir productos de limpieza, medicamentos o plantas t·xicas. 
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Qu® hacer: 
No provoques el v·mito (podr²a empeorar la situaci·n). 
Llama a emergencias e informa sobre el producto ingerido. 
No ofrezcas agua ni leche sin autorizaci·n m®dica. 
 
7. Fracturas y Esguinces 
Si el ni¶o presenta dolor intenso, inflamaci·n y deformidad en una extremidad, podr²a 
tratarse de una fractura. 
 
Qu® hacer: 
Inmoviliza la zona afectada con un soporte (cart·n, tabla o pa¶o r²gido). 
Evita mover la extremidad y llama a emergencias. 
 
4. Botiqu²n de Primeros Auxilios para Ni¶os 
Es recomendable tener un botiqu²n de primeros auxilios en casa que contenga: 
 
Guantes desechables. 
Term·metro digital. 
Gasa est®ril y vendas. 
Antis®pticos (povidona yodada o clorhexidina). 
Tijeras de punta redonda. 
Tiritas y ap·sitos. 
Bolsa de fr²o instant§neo. 
Analg®sicos e ibuprofeno infantil (bajo indicaci·n m®dica). 
 
5. Prevenci·n de Accidentes en Ni¶os 
Evita objetos peque¶os que el ni¶o pueda llevarse a la boca. 
Protege los enchufes con protectores. 
Mant®n los productos de limpieza y medicamentos fuera de su alcance. 
No dejes al ni¶o solo cerca del agua (ba¶eras, piscinas, etc.). 
Evita alimentos duros (uvas enteras, frutos secos, etc.) que puedan causar 
atragantamiento. 
 

4. LONCHERAS SALUDABLES PARA NUESTROS NI¤OS Y NI¤AS  
 

La preparaci·n de loncheras saludables para los ni¶os y ni¶as es esencial para garantizar 
una nutrici·n adecuada, promover buenos h§bitos alimenticios y favorecer su desempe¶o 
escolar. Las loncheras no solo deben ser equilibradas y nutritivas, sino tambi®n atractivas 
y f§ciles de consumir. 
 
A continuaci·n, te proporciono informaci·n sobre este importante tema. 
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àQu® es una lonchera saludable? 
Una lonchera saludable es una comida ligera, equilibrada y nutritiva que se lleva a la 
escuela para complementar la alimentaci·n diaria de los ni¶os. Su funci·n principal es 
proporcionar la energ²a y nutrientes necesarios para mantener la concentraci·n, el 
aprendizaje y la actividad f²sica durante la jornada de actividad f²sica.  
 
Caracter²sticas de una lonchera saludable 
Equilibrada: Incluye alimentos de diferentes grupos nutricionales (carbohidratos, 
prote²nas, vitaminas, minerales y grasas saludables). 
Natural y fresca: Evita alimentos ultraprocesados, con exceso de az¼car, sal y 
conservantes. 
Adecuada en cantidad: No debe reemplazar el desayuno ni la comida principal; solo es 
un complemento. 
Atractiva y variada: Colores, formas y texturas que llamen la atenci·n de los ni¶os. 
 
àPor qu® son importantes las loncheras saludables? 
Ofrecer una lonchera saludable tiene m¼ltiples beneficios para la salud y el desarrollo de 
los ni¶os y ni¶as. 
 
Mejora la concentraci·n y el rendimiento escolar: Los alimentos ricos en vitaminas, 
minerales y antioxidantes favorecen la memoria y la atenci·n. 
Prevenci·n de la obesidad infantil: Evitar productos ultraprocesados reduce el riesgo de 
sobrepeso y obesidad. 
Fomento de h§bitos saludables: Los ni¶os que aprenden a comer de forma equilibrada 
desde peque¶os mantienen estos h§bitos en la edad adulta. 
Fortalecimiento del sistema inmune: Los alimentos ricos en vitaminas (frutas y verduras) 
ayudan a fortalecer el sistema inmunol·gico. 
 
 
àQu® alimentos debe contener una lonchera saludable? 
Para que una lonchera sea equilibrada y completa, debe incluir los siguientes grupos de 
alimentos: 
 

- Fuente de energ²a (carbohidratos saludables) 
Son alimentos que aportan energ²a para la actividad f²sica e intelectual de los ni¶os. 
 

- Fuente de prote²nas (para el crecimiento y la reparaci·n de tejidos) 
Las prote²nas son esenciales para el crecimiento de los ni¶os y la formaci·n de tejidos. 
 

- Vitaminas y minerales (frutas y verduras) 
Las frutas y verduras proporcionan vitaminas, antioxidantes y fibra, esenciales para el 
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sistema inmunol·gico. 
 

- Grasas saludables (para el cerebro y el sistema nervioso) 
Las grasas saludables son esenciales para el desarrollo cerebral. 
 

- Hidrataci·n (bebidas saludables) 
El agua debe ser la principal bebida para los ni¶os. Evitar los refrescos, zumos 
industriales y bebidas azucaradas. 
 
Agua: Siempre la mejor opci·n. 
 
Alimentos que se deben evitar en las loncheras 
Refrescos y zumos industriales: Contienen grandes cantidades de az¼car y aditivos. 
Dulces y chucher²as: Gominolas, caramelos y chocolates aumentan el riesgo de caries y 
obesidad infantil. 
Alimentos ultraprocesados: Galletas industriales, snacks salados, papas fritas. 
Productos con alto contenido de sodio: Embutidos, papas fritas de bolsa, productos de 
comida r§pida. 
 
Consejos para Padres sobre la Preparaci·n de Loncheras 
Involucrar a los ni¶os: Deja que participen en la elecci·n de frutas y alimentos. Si se 
sienten parte del proceso, estar§n m§s dispuestos a comer. 
Planificaci·n semanal: Organizar un men¼ semanal para evitar prisas de ¼ltima hora. 
Higiene y conservaci·n: Usa recipientes herm®ticos y seguros. Aseg¼rate de que los 
alimentos que requieran refrigeraci·n se mantengan frescos. 
Creatividad en la presentaci·n: Usa cortadores de galletas para dar forma a las frutas o 
verduras. La presentaci·n colorida y divertida atraer§ la atenci·n de los ni¶os. 
 
Beneficios de una Lonchera Saludable 
Mejora el rendimiento escolar: Los ni¶os con una alimentaci·n adecuada tienen mayor 
capacidad de atenci·n y memoria. 
Fortalecimiento del sistema inmunol·gico: Los nutrientes esenciales fortalecen las 
defensas naturales. 
Prevenci·n de la obesidad infantil: Los alimentos saludables ayudan a controlar el peso 
corporal. 
Promueve la autonom²a y la responsabilidad: Los ni¶os aprenden a cuidar su 
alimentaci·n desde peque¶os. 
 

5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
Durante el encuentro se realiz· las encuestas de satisfacci·n a fin de que las madres 
gestantes, lactantes y madres de los usuarios califiquen el servicio prestado por la 
modalidad 1.000 D²as  
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6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL  

 
En este momento, la nutricionista y la auxiliar de enfermer²a comienzan el proceso de 
toma de medidas antropom®tricas, que incluye la evaluaci·n del peso, talla, per²metro 
braquial, as² como la identificaci·n de signos y s²ntomas de alarma en mujeres gestantes 
y ni¶os menores de 59 meses. Estas medidas son fundamentales para establecer un 
diagn·stico nutricional. 
 
En este municipio, se realiz· una evaluaci·n nutricional exhaustiva de mujeres 
embarazadas y ni¶os menores de 5 a¶os (59 meses) con el fin de determinar su estado 
nutricional y detectar posibles riesgos de malnutrici·n o deficiencias que requieran 
intervenci·n temprana. Para llevar a cabo esta evaluaci·n, se utilizaron los siguientes 
instrumentos: 

- B§scula 
- Tall²metro 
- Infant·metro 
- Cinta m®trica 

 
7. ENTREGA DE RFPP  

 
Una vez finalizada la capacitaci·n, la nutricionista explica que para este mes se har§ 
entrega de doble raci·n con el fin de poder cubrir las necesidades nutricionales de los 
usuarios en el mes de enero, se dan recomendaciones puntuales en el consumo de los 
huevos y el correcto almacenamiento de los dem§s alimentos; luego se procede a la 
firma de la planilla de entrega de Raci·n Familiar para Preparar (RFPP) y de asistencia 
a la capacitaci·n, siguiendo el orden de llegada de las participantes. De manera 
organizada, cada usuario es llamado a firmar y entregarle la raci·n correspondiente. 
 
Adem§s, se informa a todos los asistentes que es fundamental verificar nuevamente las 
raciones al llegar a casa. En caso de que falte alg¼n tipo de alimento o se detecte menos 
cantidades, los usuarios deber§n informar a la gestora para que se pueda realizar la 
respectiva reposici·n del producto faltante. Este paso es esencial para asegurar que las 
familias reciban la cantidad adecuada de alimentos. 
 
Como punto importante, se comunica a todas las participantes que en el mes de 
diciembre se entrega Bienestarina. 
 

8. RECOMENDACIONES 
- Consumo adecuado de los huevos.  
- Almacenamiento correcto de los alimentos para que no haya da¶os de estos.  
- Verificar fechas de vencimiento.  
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- Distribuir la cantidad de alimentos preparados, para evitar desperdicios.  

ASISTENTES 
4 de diciembre 2024. 

 
Anexo evidencia de asistencia  

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Proyect·:  
Andrea C·rdoba Solarte. Trabajadora Social de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Deily Ximena Mamian Majin. Auxiliar de enfermer²a de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Laura Alejandra Arteaga Bola¶os. Nutricionista dietista de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 05 DE 2024 
Lugar de reuni·n: ARGELIA 
Fecha: 05/12/2024                                                      
Hora inicial: 2:30 pm             Hora Final: 5:00 pm  

T²tulo de la capacitaci·n: Juntos por una crianza positiva y alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os.  

Temas a tratar:   
- Trabajo social: Crianza positiva.   
- Auxiliar de enfermer²a: primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os 
- Nutrici·n: Loncheras saludables para nuestros ni¶os y ni¶as  

Tipo de reuni·n: Presencial.  
Objetivo:  
Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os. 
Responsable de la Reuni·n:  

- Andrea C·rdoba Solarte- Trabajadora Social.  
- Deily Ximena Mamian Majin  Auxiliar de enfermar²a.  
- Laura Alejandra Arteaga Bola¶os  Nutricionista. 

 
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora la asistencia de los usuarios de la modalidad 
1000 d²as del municipio de ARGELIA.   

ORDEN DEL DĉA 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 
2. CRIANZA POSITIVA. 
3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
4. LONCHERAS SALUDABLES PARA NUESTROS NI¤OS Y NI¤AS  
5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL. 
7. ENTREGA DE RFPP. 
8. RECOMENDACIONES. 

 
DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO  

Siendo las 2:30 pm del 5 de diciembre de 2024, el equipo interdisciplinario de la modalidad 
1000 d²as, da la bienvenida a todos los usuarios y cada uno hace su debida presentaci·n.  
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Trabajadora social: buen d²a para todos, vamos a dar inicio a nuestro ¼ltimo encuentro 
grupal de la modalidad 1000 d²as, para cambiar el mundo.  
 
Auxiliar de enfermer²a: buen d²a a todos los asistentes, bienvenidos el objetivo de la 

Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una 
alimentaci·n adecuada; adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os  
 
Nutricionista dietista: áBienvenidos a todos y todas! Es un verdadero placer contar con 
su presencia en esta capacitaci·n.  
 

2. CRIANZA POSITIVA 
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3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
 
Los ni¶os menores de 5 a¶os son especialmente vulnerables a accidentes debido a su 
curiosidad natural, su constante movimiento y su poca conciencia de los riesgos. Saber 
c·mo actuar de forma r§pida y eficaz en caso de emergencia es crucial para proteger su 
salud y bienestar. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa de primeros auxilios para ni¶os 
menores de 5 a¶os, que incluye informaci·n esencial, pasos a seguir en cada situaci·n y 
consejos importantes para padres y cuidadores. 
 
àQu® son los primeros auxilios? 
Los primeros auxilios son las medidas inmediatas y temporales que se aplican a una 
persona que ha sufrido un accidente o una emergencia m®dica, con el objetivo de 
preservar la vida, evitar complicaciones y promover la recuperaci·n hasta que pueda 
recibir atenci·n m®dica profesional. 
 
En el caso de los ni¶os menores de 5 a¶os, la intervenci·n oportuna y adecuada puede 
salvar vidas y prevenir lesiones graves. 
 
Principios Generales de los Primeros Auxilios en Ni¶os 
Antes de actuar, es importante tener en cuenta algunas normas b§sicas: 
 
Mant®n la calma: Los ni¶os perciben la ansiedad de los adultos, por lo que es fundamental 
mantener la serenidad. 
Prioriza la seguridad: Aseg¼rate de que el lugar sea seguro para evitar m§s riesgos (por 
ejemplo, aleja objetos punzantes o apaga fuentes de fuego). 
Eval¼a la situaci·n: Identifica si el ni¶o est§ consciente, respira y tiene pulso. 
Pide ayuda: Llama al 112 (o el n¼mero de emergencia de tu pa²s) si la situaci·n es grave. 
No realices maniobras peligrosas: Si no est§s seguro de c·mo actuar, espera la ayuda 
m®dica, especialmente en casos de fracturas, heridas profundas o convulsiones. 
 
Situaciones Comunes de Emergencia y Primeros Auxilios 
1. Asfixia o Atragantamiento 
El atragantamiento ocurre cuando un objeto bloquea las v²as respiratorias (comida, 
juguetes peque¶os, etc.). 
 
Signos de atragantamiento: 
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El ni¶o no puede respirar, toser ni hablar. 
Se lleva las manos al cuello. 
Su piel puede volverse azulada (cianosis). 
 
Qu® hacer: 
Si el ni¶o est§ tosiendo: An²malo a toser con fuerza, no interfieras. 
Si no puede respirar: 
Ni¶os menores de 1 a¶o: 
Coloca al beb® boca abajo sobre tu antebrazo, con la cabeza m§s baja que el cuerpo. 
Dale 5 golpes firmes en la espalda (entre los om·platos) con la palma de la mano. 
Si no funciona, voltea al beb® y aplica 5 compresiones tor§cicas (presiona suavemente el 
centro del pecho con dos dedos). 
 
Ni¶os mayores de 1 a¶o: 
Aplica la maniobra de Heimlich: Coloca tus brazos alrededor de la cintura del ni¶o y aplica 
presi·n r§pida y hacia arriba justo por encima de su ombligo. 
 
Qu® NO hacer: 
No introduzcas los dedos en la boca para sacar el objeto (podr²as empujarlo m§s). 
No sacudas ni golpees la cabeza del ni¶o. 
 
2. Cortes y Heridas 
Las heridas abiertas pueden infectarse si no se tratan adecuadamente. 
 
Qu® hacer: 
Lava la herida con agua y jab·n. 
Aplica presi·n con una gasa limpia para detener el sangrado. 
Desinfecta la herida con antis®ptico (agua oxigenada o povidona yodada). 
Cubre la herida con una tirita o ap·sito est®ril. 
Cu§ndo acudir al m®dico: 
 
Si la herida es muy profunda o grande. 
Si la hemorragia no se detiene despu®s de 10 minutos de presi·n. 
Si la herida se encuentra cerca de los ojos o la cara. 
 
3. Quemaduras 
Las quemaduras son una de las emergencias m§s comunes en ni¶os peque¶os (por agua 
caliente, fuego o superficies calientes). 
 
Clasificaci·n de quemaduras: 
 
Grado 1: Enrojecimiento de la piel (como una quemadura solar). 



ACTA DE REUNION 
F-GTH-03 

Versi·n: 02 
Aprobado 

 P§gina 6 de 6 

 
Carrera 1 No. 5 -23 Barrio LIMONAR - El Bordo Pat²a 

E-mail: esesuroccidente@gmail.com 

Grado 2: Ampollas y dolor intenso. 
Grado 3: La piel se ve blanquecina, carbonizada o sin sensibilidad. 
 
Qu® hacer: 
Enfr²a la quemadura con agua fr²a durante 10-15 minutos (NO usar hielo ni agua muy 
fr²a). 
No revientes ampollas ni apliques mantequilla, pasta de dientes u otros remedios caseros. 
Cubre la quemadura con una venda o gasa est®ril, sin apretar demasiado. 
 
Cuando acudir al m®dico: 
Si la quemadura afecta una zona extensa o §reas sensibles (cara, genitales, manos o 
pies). 
Si hay signos de infecci·n (pus, enrojecimiento, dolor intenso o fiebre). 
 
4. Golpes en la Cabeza (Traumatismos Craneales) 
Los golpes en la cabeza pueden ser leves o graves. 
 
Signos de alarma: 
P®rdida de conciencia. 
V·mitos recurrentes. 
Desorientaci·n o confusi·n. 
Pupilas de diferente tama¶o. 
 
Qu® hacer: 
Observa al ni¶o: Si est§ consciente, mantenlo en reposo y observa si hay v·mitos, mareos 
o p®rdida de la coordinaci·n. 
Aplica fr²o en la zona del golpe (con una compresa fr²a o una bolsa de hielo envuelta en 
pa¶o). 
Si pierde la conciencia: Coloca al ni¶o de lado para evitar asfixia por v·mito y llama a 
emergencias. 
 
5. Convulsiones Febriles 
Las convulsiones febriles son comunes en ni¶os menores de 5 a¶os cuando tienen fiebre 
alta. 
 
Qu® hacer: 
Mant®n la calma. 
Coloca al ni¶o de lado para evitar que se atragante con la saliva. 
No intentes detener los movimientos ni coloques objetos en su boca. 
Llama a emergencias si la convulsi·n dura m§s de 5 minutos. 
 
6. Intoxicaci·n o Ingesti·n de Sustancias T·xicas 
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Los ni¶os pueden ingerir productos de limpieza, medicamentos o plantas t·xicas. 
 
Qu® hacer: 
No provoques el v·mito (podr²a empeorar la situaci·n). 
Llama a emergencias e informa sobre el producto ingerido. 
No ofrezcas agua ni leche sin autorizaci·n m®dica. 
 
7. Fracturas y Esguinces 
Si el ni¶o presenta dolor intenso, inflamaci·n y deformidad en una extremidad, podr²a 
tratarse de una fractura. 
 
Qu® hacer: 
Inmoviliza la zona afectada con un soporte (cart·n, tabla o pa¶o r²gido). 
Evita mover la extremidad y llama a emergencias. 
 
4. Botiqu²n de Primeros Auxilios para Ni¶os 
Es recomendable tener un botiqu²n de primeros auxilios en casa que contenga: 
 
Guantes desechables. 
Term·metro digital. 
Gasa est®ril y vendas. 
Antis®pticos (povidona yodada o clorhexidina). 
Tijeras de punta redonda. 
Tiritas y ap·sitos. 
Bolsa de fr²o instant§neo. 
Analg®sicos e ibuprofeno infantil (bajo indicaci·n m®dica). 
 
5. Prevenci·n de Accidentes en Ni¶os 
Evita objetos peque¶os que el ni¶o pueda llevarse a la boca. 
Protege los enchufes con protectores. 
Mant®n los productos de limpieza y medicamentos fuera de su alcance. 
No dejes al ni¶o solo cerca del agua (ba¶eras, piscinas, etc.). 
Evita alimentos duros (uvas enteras, frutos secos, etc.) que puedan causar 
atragantamiento. 
 

4. LONCHERAS SALUDABLES PARA NUESTROS NI¤OS Y NI¤AS  
 

La preparaci·n de loncheras saludables para los ni¶os y ni¶as es esencial para garantizar 
una nutrici·n adecuada, promover buenos h§bitos alimenticios y favorecer su desempe¶o 
escolar. Las loncheras no solo deben ser equilibradas y nutritivas, sino tambi®n atractivas 
y f§ciles de consumir. 
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A continuaci·n, te proporciono informaci·n sobre este importante tema. 
 
àQu® es una lonchera saludable? 
Una lonchera saludable es una comida ligera, equilibrada y nutritiva que se lleva a la 
escuela para complementar la alimentaci·n diaria de los ni¶os. Su funci·n principal es 
proporcionar la energ²a y nutrientes necesarios para mantener la concentraci·n, el 
aprendizaje y la actividad f²sica durante la jornada de actividad f²sica.  
 
Caracter²sticas de una lonchera saludable 
Equilibrada: Incluye alimentos de diferentes grupos nutricionales (carbohidratos, 
prote²nas, vitaminas, minerales y grasas saludables). 
Natural y fresca: Evita alimentos ultraprocesados, con exceso de az¼car, sal y 
conservantes. 
Adecuada en cantidad: No debe reemplazar el desayuno ni la comida principal; solo es 
un complemento. 
Atractiva y variada: Colores, formas y texturas que llamen la atenci·n de los ni¶os. 
 
àPor qu® son importantes las loncheras saludables? 
Ofrecer una lonchera saludable tiene m¼ltiples beneficios para la salud y el desarrollo de 
los ni¶os y ni¶as. 
 
Mejora la concentraci·n y el rendimiento escolar: Los alimentos ricos en vitaminas, 
minerales y antioxidantes favorecen la memoria y la atenci·n. 
Prevenci·n de la obesidad infantil: Evitar productos ultraprocesados reduce el riesgo de 
sobrepeso y obesidad. 
Fomento de h§bitos saludables: Los ni¶os que aprenden a comer de forma equilibrada 
desde peque¶os mantienen estos h§bitos en la edad adulta. 
Fortalecimiento del sistema inmune: Los alimentos ricos en vitaminas (frutas y verduras) 
ayudan a fortalecer el sistema inmunol·gico. 
 
 
àQu® alimentos debe contener una lonchera saludable? 
Para que una lonchera sea equilibrada y completa, debe incluir los siguientes grupos de 
alimentos: 
 

- Fuente de energ²a (carbohidratos saludables) 
Son alimentos que aportan energ²a para la actividad f²sica e intelectual de los ni¶os. 
 

- Fuente de prote²nas (para el crecimiento y la reparaci·n de tejidos) 
Las prote²nas son esenciales para el crecimiento de los ni¶os y la formaci·n de tejidos. 
 

- Vitaminas y minerales (frutas y verduras) 
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Las frutas y verduras proporcionan vitaminas, antioxidantes y fibra, esenciales para el 
sistema inmunol·gico. 
 

- Grasas saludables (para el cerebro y el sistema nervioso) 
Las grasas saludables son esenciales para el desarrollo cerebral. 
 

- Hidrataci·n (bebidas saludables) 
El agua debe ser la principal bebida para los ni¶os. Evitar los refrescos, zumos 
industriales y bebidas azucaradas. 
 
Agua: Siempre la mejor opci·n. 
 
Alimentos que se deben evitar en las loncheras 
Refrescos y zumos industriales: Contienen grandes cantidades de az¼car y aditivos. 
Dulces y chucher²as: Gominolas, caramelos y chocolates aumentan el riesgo de caries y 
obesidad infantil. 
Alimentos ultraprocesados: Galletas industriales, snacks salados, papas fritas. 
Productos con alto contenido de sodio: Embutidos, papas fritas de bolsa, productos de 
comida r§pida. 
 
Consejos para Padres sobre la Preparaci·n de Loncheras 
Involucrar a los ni¶os: Deja que participen en la elecci·n de frutas y alimentos. Si se 
sienten parte del proceso, estar§n m§s dispuestos a comer. 
Planificaci·n semanal: Organizar un men¼ semanal para evitar prisas de ¼ltima hora. 
Higiene y conservaci·n: Usa recipientes herm®ticos y seguros. Aseg¼rate de que los 
alimentos que requieran refrigeraci·n se mantengan frescos. 
Creatividad en la presentaci·n: Usa cortadores de galletas para dar forma a las frutas o 
verduras. La presentaci·n colorida y divertida atraer§ la atenci·n de los ni¶os. 
 
Beneficios de una Lonchera Saludable 
Mejora el rendimiento escolar: Los ni¶os con una alimentaci·n adecuada tienen mayor 
capacidad de atenci·n y memoria. 
Fortalecimiento del sistema inmunol·gico: Los nutrientes esenciales fortalecen las 
defensas naturales. 
Prevenci·n de la obesidad infantil: Los alimentos saludables ayudan a controlar el peso 
corporal. 
Promueve la autonom²a y la responsabilidad: Los ni¶os aprenden a cuidar su 
alimentaci·n desde peque¶os. 
 

5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
Durante el encuentro se realiz· las encuestas de satisfacci·n a fin de que las madres 
gestantes, lactantes y madres de los usuarios califiquen el servicio prestado por la 
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modalidad 1.000 D²as  
6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL  

 
En este momento, la nutricionista y la auxiliar de enfermer²a comienzan el proceso de 
toma de medidas antropom®tricas, que incluye la evaluaci·n del peso, talla, per²metro 
braquial, as² como la identificaci·n de signos y s²ntomas de alarma en mujeres gestantes 
y ni¶os menores de 59 meses. Estas medidas son fundamentales para establecer un 
diagn·stico nutricional. 
 
En este municipio, se realiz· una evaluaci·n nutricional exhaustiva de mujeres 
embarazadas y ni¶os menores de 5 a¶os (59 meses) con el fin de determinar su estado 
nutricional y detectar posibles riesgos de malnutrici·n o deficiencias que requieran 
intervenci·n temprana. Para llevar a cabo esta evaluaci·n, se utilizaron los siguientes 
instrumentos: 

- B§scula 
- Tall²metro 
- Infant·metro 
- Cinta m®trica 

 
7. ENTREGA DE RFPP  

 
Una vez finalizada la capacitaci·n, la nutricionista explica que para este mes se har§ 
entrega de doble raci·n con el fin de poder cubrir las necesidades nutricionales de los 
usuarios en el mes de enero, se dan recomendaciones puntuales en el consumo de los 
huevos y el correcto almacenamiento de los dem§s alimentos; luego se procede a la 
firma de la planilla de entrega de Raci·n Familiar para Preparar (RFPP) y de asistencia 
a la capacitaci·n, siguiendo el orden de llegada de las participantes. De manera 
organizada, cada usuario es llamado a firmar y entregarle la raci·n correspondiente. 
 
Adem§s, se informa a todos los asistentes que es fundamental verificar nuevamente las 
raciones al llegar a casa. En caso de que falte alg¼n tipo de alimento o se detecte menos 
cantidades, los usuarios deber§n informar a la gestora para que se pueda realizar la 
respectiva reposici·n del producto faltante. Este paso es esencial para asegurar que las 
familias reciban la cantidad adecuada de alimentos. 
 
Como punto importante, se comunica a todas las participantes que en el mes de 
diciembre se entrega Bienestarina. 
 

8. RECOMENDACIONES 
- Consumo adecuado de los huevos.  
- Almacenamiento correcto de los alimentos para que no haya da¶os de estos.  
- Verificar fechas de vencimiento.  
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- Distribuir la cantidad de alimentos preparados, para evitar desperdicios.  

ASISTENTES 
5 de diciembre 2024. 
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Anexo evidencia de asistencia  
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
Proyect·:  
Andrea C·rdoba Solarte. Trabajadora Social de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Deily Ximena Mamian Majin. Auxiliar de enfermer²a de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Laura Alejandra Arteaga Bola¶os. Nutricionista dietista de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 06 DE 2024 
Lugar de reuni·n: ARGELIA- PLATEADO 
Fecha: 06/12/2024                                                      
Hora inicial: 9:10 am             Hora Final: 11:00 am  

T²tulo de la capacitaci·n: Juntos por una crianza positiva y alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os.  

Temas a tratar:   
- Trabajo social: Crianza positiva.   
- Auxiliar de enfermer²a: primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os 
- Nutrici·n: Loncheras saludables para nuestros ni¶os y ni¶as  

Tipo de reuni·n: Presencial.  
Objetivo:  
Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una alimentaci·n adecuada; 
adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os. 
Responsable de la Reuni·n:  

- Andrea C·rdoba Solarte- Trabajadora Social.  
- Deily Ximena Mamian Majin  Auxiliar de enfermar²a.  
- Laura Alejandra Arteaga Bola¶os  Nutricionista. 

 
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora la asistencia de los usuarios de la modalidad 
1000 d²as del municipio de ARGELIA- PLATEADO 

ORDEN DEL DĉA 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 
2. CRIANZA POSITIVA. 
3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
4. LONCHERAS SALUDABLES PARA NUESTROS NI¤OS Y NI¤AS  
5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL. 
7. ENTREGA DE RFPP. 
8. RECOMENDACIONES. 

 
DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO  

Siendo las 9:10 am del 6 de diciembre de 2024, el equipo interdisciplinario de la modalidad 
1000 d²as, da la bienvenida a todos los usuarios y cada uno hace su debida presentaci·n.  
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Trabajadora social: buen d²a para todos, vamos a dar inicio a nuestro ¼ltimo encuentro 
grupal de la modalidad 1000 d²as, para cambiar el mundo.  
 
Auxiliar de enfermer²a: buen d²a a todos los asistentes, bienvenidos el objetivo de la 

Promover el conocimiento sobre una crianza positiva, con una 
alimentaci·n adecuada; adem§s pautas para el cuidado de los ni¶os  
 
Nutricionista dietista: áBienvenidos a todos y todas! Es un verdadero placer contar con 
su presencia en esta capacitaci·n.  
 

2. CRIANZA POSITIVA 
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3. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS.  
 
Los ni¶os menores de 5 a¶os son especialmente vulnerables a accidentes debido a su 
curiosidad natural, su constante movimiento y su poca conciencia de los riesgos. Saber 
c·mo actuar de forma r§pida y eficaz en caso de emergencia es crucial para proteger su 
salud y bienestar. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa de primeros auxilios para ni¶os 
menores de 5 a¶os, que incluye informaci·n esencial, pasos a seguir en cada situaci·n y 
consejos importantes para padres y cuidadores. 
 
àQu® son los primeros auxilios? 
Los primeros auxilios son las medidas inmediatas y temporales que se aplican a una 
persona que ha sufrido un accidente o una emergencia m®dica, con el objetivo de 
preservar la vida, evitar complicaciones y promover la recuperaci·n hasta que pueda 
recibir atenci·n m®dica profesional. 
 
En el caso de los ni¶os menores de 5 a¶os, la intervenci·n oportuna y adecuada puede 
salvar vidas y prevenir lesiones graves. 
 
Principios Generales de los Primeros Auxilios en Ni¶os 
Antes de actuar, es importante tener en cuenta algunas normas b§sicas: 
 
Mant®n la calma: Los ni¶os perciben la ansiedad de los adultos, por lo que es fundamental 
mantener la serenidad. 
Prioriza la seguridad: Aseg¼rate de que el lugar sea seguro para evitar m§s riesgos (por 
ejemplo, aleja objetos punzantes o apaga fuentes de fuego). 
Eval¼a la situaci·n: Identifica si el ni¶o est§ consciente, respira y tiene pulso. 
Pide ayuda: Llama al 112 (o el n¼mero de emergencia de tu pa²s) si la situaci·n es grave. 
No realices maniobras peligrosas: Si no est§s seguro de c·mo actuar, espera la ayuda 
m®dica, especialmente en casos de fracturas, heridas profundas o convulsiones. 
 
Situaciones Comunes de Emergencia y Primeros Auxilios 
1. Asfixia o Atragantamiento 
El atragantamiento ocurre cuando un objeto bloquea las v²as respiratorias (comida, 
juguetes peque¶os, etc.). 
 
Signos de atragantamiento: 
 



ACTA DE REUNION 
F-GTH-03 

Versi·n: 02 
Aprobado 

 P§gina 5 de 5 

 
Carrera 1 No. 5 -23 Barrio LIMONAR - El Bordo Pat²a 

E-mail: esesuroccidente@gmail.com 

El ni¶o no puede respirar, toser ni hablar. 
Se lleva las manos al cuello. 
Su piel puede volverse azulada (cianosis). 
 
Qu® hacer: 
Si el ni¶o est§ tosiendo: An²malo a toser con fuerza, no interfieras. 
Si no puede respirar: 
Ni¶os menores de 1 a¶o: 
Coloca al beb® boca abajo sobre tu antebrazo, con la cabeza m§s baja que el cuerpo. 
Dale 5 golpes firmes en la espalda (entre los om·platos) con la palma de la mano. 
Si no funciona, voltea al beb® y aplica 5 compresiones tor§cicas (presiona suavemente el 
centro del pecho con dos dedos). 
 
Ni¶os mayores de 1 a¶o: 
Aplica la maniobra de Heimlich: Coloca tus brazos alrededor de la cintura del ni¶o y aplica 
presi·n r§pida y hacia arriba justo por encima de su ombligo. 
 
Qu® NO hacer: 
No introduzcas los dedos en la boca para sacar el objeto (podr²as empujarlo m§s). 
No sacudas ni golpees la cabeza del ni¶o. 
 
2. Cortes y Heridas 
Las heridas abiertas pueden infectarse si no se tratan adecuadamente. 
 
Qu® hacer: 
Lava la herida con agua y jab·n. 
Aplica presi·n con una gasa limpia para detener el sangrado. 
Desinfecta la herida con antis®ptico (agua oxigenada o povidona yodada). 
Cubre la herida con una tirita o ap·sito est®ril. 
Cu§ndo acudir al m®dico: 
 
Si la herida es muy profunda o grande. 
Si la hemorragia no se detiene despu®s de 10 minutos de presi·n. 
Si la herida se encuentra cerca de los ojos o la cara. 
 
3. Quemaduras 
Las quemaduras son una de las emergencias m§s comunes en ni¶os peque¶os (por agua 
caliente, fuego o superficies calientes). 
 
Clasificaci·n de quemaduras: 
 
Grado 1: Enrojecimiento de la piel (como una quemadura solar). 
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Grado 2: Ampollas y dolor intenso. 
Grado 3: La piel se ve blanquecina, carbonizada o sin sensibilidad. 
 
Qu® hacer: 
Enfr²a la quemadura con agua fr²a durante 10-15 minutos (NO usar hielo ni agua muy 
fr²a). 
No revientes ampollas ni apliques mantequilla, pasta de dientes u otros remedios caseros. 
Cubre la quemadura con una venda o gasa est®ril, sin apretar demasiado. 
 
Cuando acudir al m®dico: 
Si la quemadura afecta una zona extensa o §reas sensibles (cara, genitales, manos o 
pies). 
Si hay signos de infecci·n (pus, enrojecimiento, dolor intenso o fiebre). 
 
4. Golpes en la Cabeza (Traumatismos Craneales) 
Los golpes en la cabeza pueden ser leves o graves. 
 
Signos de alarma: 
P®rdida de conciencia. 
V·mitos recurrentes. 
Desorientaci·n o confusi·n. 
Pupilas de diferente tama¶o. 
 
Qu® hacer: 
Observa al ni¶o: Si est§ consciente, mantenlo en reposo y observa si hay v·mitos, mareos 
o p®rdida de la coordinaci·n. 
Aplica fr²o en la zona del golpe (con una compresa fr²a o una bolsa de hielo envuelta en 
pa¶o). 
Si pierde la conciencia: Coloca al ni¶o de lado para evitar asfixia por v·mito y llama a 
emergencias. 
 
5. Convulsiones Febriles 
Las convulsiones febriles son comunes en ni¶os menores de 5 a¶os cuando tienen fiebre 
alta. 
 
Qu® hacer: 
Mant®n la calma. 
Coloca al ni¶o de lado para evitar que se atragante con la saliva. 
No intentes detener los movimientos ni coloques objetos en su boca. 
Llama a emergencias si la convulsi·n dura m§s de 5 minutos. 
 
6. Intoxicaci·n o Ingesti·n de Sustancias T·xicas 
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Los ni¶os pueden ingerir productos de limpieza, medicamentos o plantas t·xicas. 
 
Qu® hacer: 
No provoques el v·mito (podr²a empeorar la situaci·n). 
Llama a emergencias e informa sobre el producto ingerido. 
No ofrezcas agua ni leche sin autorizaci·n m®dica. 
 
7. Fracturas y Esguinces 
Si el ni¶o presenta dolor intenso, inflamaci·n y deformidad en una extremidad, podr²a 
tratarse de una fractura. 
 
Qu® hacer: 
Inmoviliza la zona afectada con un soporte (cart·n, tabla o pa¶o r²gido). 
Evita mover la extremidad y llama a emergencias. 
 
4. Botiqu²n de Primeros Auxilios para Ni¶os 
Es recomendable tener un botiqu²n de primeros auxilios en casa que contenga: 
 
Guantes desechables. 
Term·metro digital. 
Gasa est®ril y vendas. 
Antis®pticos (povidona yodada o clorhexidina). 
Tijeras de punta redonda. 
Tiritas y ap·sitos. 
Bolsa de fr²o instant§neo. 
Analg®sicos e ibuprofeno infantil (bajo indicaci·n m®dica). 
 
5. Prevenci·n de Accidentes en Ni¶os 
Evita objetos peque¶os que el ni¶o pueda llevarse a la boca. 
Protege los enchufes con protectores. 
Mant®n los productos de limpieza y medicamentos fuera de su alcance. 
No dejes al ni¶o solo cerca del agua (ba¶eras, piscinas, etc.). 
Evita alimentos duros (uvas enteras, frutos secos, etc.) que puedan causar 
atragantamiento. 
 

4. LONCHERAS SALUDABLES PARA NUESTROS NI¤OS Y NI¤AS  
 

La preparaci·n de loncheras saludables para los ni¶os y ni¶as es esencial para garantizar 
una nutrici·n adecuada, promover buenos h§bitos alimenticios y favorecer su desempe¶o 
escolar. Las loncheras no solo deben ser equilibradas y nutritivas, sino tambi®n atractivas 
y f§ciles de consumir. 
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A continuaci·n, te proporciono informaci·n sobre este importante tema. 
 
àQu® es una lonchera saludable? 
Una lonchera saludable es una comida ligera, equilibrada y nutritiva que se lleva a la 
escuela para complementar la alimentaci·n diaria de los ni¶os. Su funci·n principal es 
proporcionar la energ²a y nutrientes necesarios para mantener la concentraci·n, el 
aprendizaje y la actividad f²sica durante la jornada de actividad f²sica.  
 
Caracter²sticas de una lonchera saludable 
Equilibrada: Incluye alimentos de diferentes grupos nutricionales (carbohidratos, 
prote²nas, vitaminas, minerales y grasas saludables). 
Natural y fresca: Evita alimentos ultraprocesados, con exceso de az¼car, sal y 
conservantes. 
Adecuada en cantidad: No debe reemplazar el desayuno ni la comida principal; solo es 
un complemento. 
Atractiva y variada: Colores, formas y texturas que llamen la atenci·n de los ni¶os. 
 
àPor qu® son importantes las loncheras saludables? 
Ofrecer una lonchera saludable tiene m¼ltiples beneficios para la salud y el desarrollo de 
los ni¶os y ni¶as. 
 
Mejora la concentraci·n y el rendimiento escolar: Los alimentos ricos en vitaminas, 
minerales y antioxidantes favorecen la memoria y la atenci·n. 
Prevenci·n de la obesidad infantil: Evitar productos ultraprocesados reduce el riesgo de 
sobrepeso y obesidad. 
Fomento de h§bitos saludables: Los ni¶os que aprenden a comer de forma equilibrada 
desde peque¶os mantienen estos h§bitos en la edad adulta. 
Fortalecimiento del sistema inmune: Los alimentos ricos en vitaminas (frutas y verduras) 
ayudan a fortalecer el sistema inmunol·gico. 
 
 
àQu® alimentos debe contener una lonchera saludable? 
Para que una lonchera sea equilibrada y completa, debe incluir los siguientes grupos de 
alimentos: 
 

- Fuente de energ²a (carbohidratos saludables) 
Son alimentos que aportan energ²a para la actividad f²sica e intelectual de los ni¶os. 
 

- Fuente de prote²nas (para el crecimiento y la reparaci·n de tejidos) 
Las prote²nas son esenciales para el crecimiento de los ni¶os y la formaci·n de tejidos. 
 

- Vitaminas y minerales (frutas y verduras) 



ACTA DE REUNION 
F-GTH-03 

Versi·n: 02 
Aprobado 

 P§gina 9 de 9 

 
Carrera 1 No. 5 -23 Barrio LIMONAR - El Bordo Pat²a 

E-mail: esesuroccidente@gmail.com 

Las frutas y verduras proporcionan vitaminas, antioxidantes y fibra, esenciales para el 
sistema inmunol·gico. 
 

- Grasas saludables (para el cerebro y el sistema nervioso) 
Las grasas saludables son esenciales para el desarrollo cerebral. 
 

- Hidrataci·n (bebidas saludables) 
El agua debe ser la principal bebida para los ni¶os. Evitar los refrescos, zumos 
industriales y bebidas azucaradas. 
 
Agua: Siempre la mejor opci·n. 
 
Alimentos que se deben evitar en las loncheras 
Refrescos y zumos industriales: Contienen grandes cantidades de az¼car y aditivos. 
Dulces y chucher²as: Gominolas, caramelos y chocolates aumentan el riesgo de caries y 
obesidad infantil. 
Alimentos ultraprocesados: Galletas industriales, snacks salados, papas fritas. 
Productos con alto contenido de sodio: Embutidos, papas fritas de bolsa, productos de 
comida r§pida. 
 
Consejos para Padres sobre la Preparaci·n de Loncheras 
Involucrar a los ni¶os: Deja que participen en la elecci·n de frutas y alimentos. Si se 
sienten parte del proceso, estar§n m§s dispuestos a comer. 
Planificaci·n semanal: Organizar un men¼ semanal para evitar prisas de ¼ltima hora. 
Higiene y conservaci·n: Usa recipientes herm®ticos y seguros. Aseg¼rate de que los 
alimentos que requieran refrigeraci·n se mantengan frescos. 
Creatividad en la presentaci·n: Usa cortadores de galletas para dar forma a las frutas o 
verduras. La presentaci·n colorida y divertida atraer§ la atenci·n de los ni¶os. 
 
Beneficios de una Lonchera Saludable 
Mejora el rendimiento escolar: Los ni¶os con una alimentaci·n adecuada tienen mayor 
capacidad de atenci·n y memoria. 
Fortalecimiento del sistema inmunol·gico: Los nutrientes esenciales fortalecen las 
defensas naturales. 
Prevenci·n de la obesidad infantil: Los alimentos saludables ayudan a controlar el peso 
corporal. 
Promueve la autonom²a y la responsabilidad: Los ni¶os aprenden a cuidar su 
alimentaci·n desde peque¶os. 
 

5. ENCUESTA DE SATISFACCIčN. 
Durante el encuentro se realiz· las encuestas de satisfacci·n a fin de que las madres 
gestantes, lactantes y madres de los usuarios califiquen el servicio prestado por la 
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modalidad 1.000 D²as  
 

6. SEGUIMIENTO NUTRICIONAL  
 
En este momento, la nutricionista y la auxiliar de enfermer²a comienzan el proceso de 
toma de medidas antropom®tricas, que incluye la evaluaci·n del peso, talla, per²metro 
braquial, as² como la identificaci·n de signos y s²ntomas de alarma en mujeres gestantes 
y ni¶os menores de 59 meses. Estas medidas son fundamentales para establecer un 
diagn·stico nutricional. 
 
En este municipio, se realiz· una evaluaci·n nutricional exhaustiva de mujeres 
embarazadas y ni¶os menores de 5 a¶os (59 meses) con el fin de determinar su estado 
nutricional y detectar posibles riesgos de malnutrici·n o deficiencias que requieran 
intervenci·n temprana. Para llevar a cabo esta evaluaci·n, se utilizaron los siguientes 
instrumentos: 

- B§scula 
- Tall²metro 
- Infant·metro 
- Cinta m®trica 

 
7. ENTREGA DE RFPP  

 
Una vez finalizada la capacitaci·n, la nutricionista explica que para este mes se har§ 
entrega de doble raci·n con el fin de poder cubrir las necesidades nutricionales de los 
usuarios en el mes de enero, se dan recomendaciones puntuales en el consumo de los 
huevos y el correcto almacenamiento de los dem§s alimentos; luego se procede a la 
firma de la planilla de entrega de Raci·n Familiar para Preparar (RFPP) y de asistencia 
a la capacitaci·n, siguiendo el orden de llegada de las participantes. De manera 
organizada, cada usuario es llamado a firmar y entregarle la raci·n correspondiente. 
 
Adem§s, se informa a todos los asistentes que es fundamental verificar nuevamente las 
raciones al llegar a casa. En caso de que falte alg¼n tipo de alimento o se detecte menos 
cantidades, los usuarios deber§n informar a la gestora para que se pueda realizar la 
respectiva reposici·n del producto faltante. Este paso es esencial para asegurar que las 
familias reciban la cantidad adecuada de alimentos. 
 
Como punto importante, se comunica a todas las participantes que en el mes de 
diciembre se entrega Bienestarina. 
 

8. RECOMENDACIONES 
- Consumo adecuado de los huevos.  
- Almacenamiento correcto de los alimentos para que no haya da¶os de estos.  
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- Verificar fechas de vencimiento.  
- Distribuir la cantidad de alimentos preparados, para evitar desperdicios.  

ASISTENTES 
6 de diciembre 2024. 
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Anexo evidencia de asistencia  
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Proyect·:  
Andrea C·rdoba Solarte. Trabajadora Social de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Deily Ximena Mamian Majin. Auxiliar de enfermer²a de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
Laura Alejandra Arteaga Bola¶os. Nutricionista dietista de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 30 DE 2024 
Lugar de reuni·n: virtual (Google Meet) https://meet.google.com/vu-kbya-dhk  
Fecha: 02/12/2024                                                      
Hora inicial: 3:00 pm             Hora Final: 4:00 pm  

Temas a tratar: Primeros auxilios en ni¶os menores de 5a¶os 

Objetivo: Capacitar al personal en primeros auxilios en ni¶os menores de 5a¶os 
Tipo de reuni·n: Virtual 
Responsable de la Reuni·n: Deily Ximena Mamian Majin  
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora que el talento humano de la Modalidad este 
completo para dar inicio.  

ORDEN DEL DĉA 

1. Saludo de bienvenida y objetivo. 
  

2. Primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os.  
 

3. Compromisos y varios.  
 
 
DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 

Se procede a dar inicio a la reuni·n programada. Siendo las 3:05 p.m. del d²a 02 de 
diciembre de 2024, se convoca a todo el equipo de la modalidad "1000 d²as para cambiar 
el mundo" a trav®s de la plataforma MEET. El objetivo de la reuni·n es ofrecer una 
capacitaci·n en primeros auxilios en ni¶os menores de 5 a¶os.  
 
La capacitaci·n es dirigida por la auxiliar de enfermer²a del programa, quien tiene la 
responsabilidad de guiar a los participantes a trav®s de las tem§ticas mencionadas. Al 
inicio, se extiende un cordial saludo a todos los presentes.  
 

2. PRIMEROS AUXILIOS EN NI¤OS MENORES DE 5 A¤OS 
 

Los ni¶os menores de 5 a¶os son especialmente vulnerables a accidentes debido a su 
curiosidad natural, su constante movimiento y su poca conciencia de los riesgos. Saber 
c·mo actuar de forma r§pida y eficaz en caso de emergencia es crucial para proteger su 
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salud y bienestar. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa de primeros auxilios para ni¶os 
menores de 5 a¶os, que incluye informaci·n esencial, pasos a seguir en cada situaci·n y 
consejos importantes para padres y cuidadores. 
 
àQu® son los primeros auxilios? 
Los primeros auxilios son las medidas inmediatas y temporales que se aplican a una 
persona que ha sufrido un accidente o una emergencia m®dica, con el objetivo de 
preservar la vida, evitar complicaciones y promover la recuperaci·n hasta que pueda 
recibir atenci·n m®dica profesional. 
 
En el caso de los ni¶os menores de 5 a¶os, la intervenci·n oportuna y adecuada puede 
salvar vidas y prevenir lesiones graves. 
 
Principios Generales de los Primeros Auxilios en Ni¶os 
Antes de actuar, es importante tener en cuenta algunas normas b§sicas: 
 
Mant®n la calma: Los ni¶os perciben la ansiedad de los adultos, por lo que es fundamental 
mantener la serenidad. 
Prioriza la seguridad: Aseg¼rate de que el lugar sea seguro para evitar m§s riesgos (por 
ejemplo, aleja objetos punzantes o apaga fuentes de fuego). 
Eval¼a la situaci·n: Identifica si el ni¶o est§ consciente, respira y tiene pulso. 
Pide ayuda: Llama al 112 (o el n¼mero de emergencia de tu pa²s) si la situaci·n es grave. 
No realices maniobras peligrosas: Si no est§s seguro de c·mo actuar, espera la ayuda 
m®dica, especialmente en casos de fracturas, heridas profundas o convulsiones. 
 
Situaciones Comunes de Emergencia y Primeros Auxilios 
1. Asfixia o Atragantamiento 
El atragantamiento ocurre cuando un objeto bloquea las v²as respiratorias (comida, 
juguetes peque¶os, etc.). 
 
Signos de atragantamiento: 
 
El ni¶o no puede respirar, toser ni hablar. 
Se lleva las manos al cuello. 
Su piel puede volverse azulada (cianosis). 
 
Qu® hacer: 
Si el ni¶o est§ tosiendo: An²malo a toser con fuerza, no interfieras. 
Si no puede respirar: 
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Ni¶os menores de 1 a¶o: 
Coloca al beb® boca abajo sobre tu antebrazo, con la cabeza m§s baja que el cuerpo. 
Dale 5 golpes firmes en la espalda (entre los om·platos) con la palma de la mano. 
Si no funciona, voltea al beb® y aplica 5 compresiones tor§cicas (presiona suavemente 
el centro del pecho con dos dedos). 
 
Ni¶os mayores de 1 a¶o: 
Aplica la maniobra de Heimlich: Coloca tus brazos alrededor de la cintura del ni¶o y aplica 
presi·n r§pida y hacia arriba justo por encima de su ombligo. 
 
Qu® NO hacer: 
No introduzcas los dedos en la boca para sacar el objeto (podr²as empujarlo m§s). 
No sacudas ni golpees la cabeza del ni¶o. 
 
2. Cortes y Heridas 
Las heridas abiertas pueden infectarse si no se tratan adecuadamente. 
 
Qu® hacer: 
Lava la herida con agua y jab·n. 
Aplica presi·n con una gasa limpia para detener el sangrado. 
Desinfecta la herida con antis®ptico (agua oxigenada o povidona yodada). 
Cubre la herida con una tirita o ap·sito est®ril. 
Cu§ndo acudir al m®dico: 
 
Si la herida es muy profunda o grande. 
Si la hemorragia no se detiene despu®s de 10 minutos de presi·n. 
Si la herida se encuentra cerca de los ojos o la cara. 
 
3. Quemaduras 
Las quemaduras son una de las emergencias m§s comunes en ni¶os peque¶os (por agua 
caliente, fuego o superficies calientes). 
 
Clasificaci·n de quemaduras: 
 
Grado 1: Enrojecimiento de la piel (como una quemadura solar). 
Grado 2: Ampollas y dolor intenso. 
Grado 3: La piel se ve blanquecina, carbonizada o sin sensibilidad. 
 
Qu® hacer: 
Enfr²a la quemadura con agua fr²a durante 10-15 minutos (NO usar hielo ni agua muy 
fr²a). 
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No revientes ampollas ni apliques mantequilla, pasta de dientes u otros remedios caseros. 
Cubre la quemadura con una venda o gasa est®ril, sin apretar demasiado. 
 
Cuando acudir al m®dico: 
Si la quemadura afecta una zona extensa o §reas sensibles (cara, genitales, manos o 
pies). 
Si hay signos de infecci·n (pus, enrojecimiento, dolor intenso o fiebre). 
 
4. Golpes en la Cabeza (Traumatismos Craneales) 
Los golpes en la cabeza pueden ser leves o graves. 
 
Signos de alarma: 
P®rdida de conciencia. 
V·mitos recurrentes. 
Desorientaci·n o confusi·n. 
Pupilas de diferente tama¶o. 
 
Qu® hacer: 
Observa al ni¶o: Si est§ consciente, mantenlo en reposo y observa si hay v·mitos, 
mareos o p®rdida de la coordinaci·n. 
Aplica fr²o en la zona del golpe (con una compresa fr²a o una bolsa de hielo envuelta en 
pa¶o). 
Si pierde la conciencia: Coloca al ni¶o de lado para evitar asfixia por v·mito y llama a 
emergencias. 
 
5. Convulsiones Febriles 
Las convulsiones febriles son comunes en ni¶os menores de 5 a¶os cuando tienen fiebre 
alta. 
 
Qu® hacer: 
Mant®n la calma. 
Coloca al ni¶o de lado para evitar que se atragante con la saliva. 
No intentes detener los movimientos ni coloques objetos en su boca. 
Llama a emergencias si la convulsi·n dura m§s de 5 minutos. 
 
6. Intoxicaci·n o Ingesti·n de Sustancias T·xicas 
Los ni¶os pueden ingerir productos de limpieza, medicamentos o plantas t·xicas. 
 
Qu® hacer: 
No provoques el v·mito (podr²a empeorar la situaci·n). 
Llama a emergencias e informa sobre el producto ingerido. 
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No ofrezcas agua ni leche sin autorizaci·n m®dica. 
 
7. Fracturas y Esguinces 
Si el ni¶o presenta dolor intenso, inflamaci·n y deformidad en una extremidad, podr²a 
tratarse de una fractura. 
 
Qu® hacer: 
Inmoviliza la zona afectada con un soporte (cart·n, tabla o pa¶o r²gido). 
Evita mover la extremidad y llama a emergencias. 
 
4. Botiqu²n de Primeros Auxilios para Ni¶os 
Es recomendable tener un botiqu²n de primeros auxilios en casa que contenga: 
 
Guantes desechables. 
Term·metro digital. 
Gasa est®ril y vendas. 
Antis®pticos (povidona yodada o clorhexidina). 
Tijeras de punta redonda. 
Tiritas y ap·sitos. 
Bolsa de fr²o instant§neo. 
Analg®sicos e ibuprofeno infantil (bajo indicaci·n m®dica). 
 
5. Prevenci·n de Accidentes en Ni¶os 
Evita objetos peque¶os que el ni¶o pueda llevarse a la boca. 
Protege los enchufes con protectores. 
Mant®n los productos de limpieza y medicamentos fuera de su alcance. 
No dejes al ni¶o solo cerca del agua (ba¶eras, piscinas, etc.). 
Evita alimentos duros (uvas enteras, frutos secos, etc.) que puedan causar 
atragantamiento. 

 
3. COMPROMISOS Y VARIOS 

 
No hubo compromisos para esta capacitaci·n.  

ASISTENTES 
Google Meet 02 de diciembre 2024. 
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Lista de asistencia  
 

NOMBRE CARGO INSTITUCIčN 
Gabriela Mart²nez Mera  Gestora Sucre y Pat²a  ESE Suroccidente 
Camilo Hoyos  Gestor de Argelia  ESE Suroccidente 
Yasmin Lopez Gestora de Mercaderes y 

Balboa  
ESE Suroccidente 

Susana Ossa Coordinadora  ESE Suroccidente 
Andrea C·rdoba 
Solarte   

Trabajadora social  ESE Suroccidente 

Ximena Mamian Auxiliar de Enfermer²a  ESE Suroccidente 
Laura Arteaga Bola¶os  Nutricionista Dietista.  ESE Suroccidente 

Evidencias  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Proyect·: Deily Ximena Mamian Majin. Auxiliar de enfermer²a de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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ACTA No. 31 DE 2024 
Lugar de reuni·n: virtual (Google Meet) https://meet.google.com/cbh-xrbh-wpy  
Fecha: 02/12/2024                                                      
Hora inicial: 2:00 pm             Hora Final: 3:00 pm  

Tema a tratar: Crianza Positiva  
Objetivo: Generar en los padres conciencia que tiene la crianza positiva, con sus hijos, como 
formadores para una nueva generaci·n la responsabilidad en la sociedad. 

Tipo de reuni·n: Virtual 
Responsable de la Reuni·n: Lucy Andrea C·rdoba Solarte 
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora que el talento humano de la Modalidad est® 
completo para dar inicio.  

ORDEN DEL DĉA 

1. Saludo de bienvenida. 
2.  Importancia de la Crianza Positiva 
3. Compromisos y varios.  

 
DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA 

Una vez verificado el qu·rum, se procede a dar inicio a la reuni·n programada. Siendo las 2:00 
p.m. del d²a 02 de diciembre de 2024, se convoca a todo el equipo de la modalidad "1000 d²as 
para cambiar el mundo" a trav®s de la plataforma Meet. El objetivo de la capacitaci·n es dar a 
conocer el tema: Crianza Positiva  
  
La capacitaci·n es dirigida por la Trabajadora Social del programa, quien tiene la 
responsabilidad de orientar y guiar a los participantes a trav®s de las tem§ticas mencionadas. 
Al inicio, se extiende un cordial saludo a todos los presentes.  
 

2. Crianza Positiva: 
Se enfoca en fomentar una relaci·n sana y respetuosa entre padres e hijos, promueve la 
comunicaci·n abierta, la empat²a y la disciplina positiva donde se basa en el refuerzo positivo y 
la comprensi·n de las necesidades de los ni¶os, ni¶as y adolescentes.  
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A. Beneficios de la Crianza Positiva: 

Confianza y Seguridad: Los ni¶os se sienten seguros y queridos, lo que fomenta su 

autoestima 

Desarrollo Emocional: Ayuda a los ni¶os a entender y gestionar sus emociones de manera 

saludable 

Relaciones Sanas: Las crianzas positivas promueven la comunicaci·n abierta y emp§tica. 

Comportamiento Positivo: Los ni¶os aprenden a tomar decisiones responsables y a resolver 

conflictos de manera pac²fica. 

B. Principios de las Crianzas Positivas 

Comunicaci·n Emp§tica: Escuchar con atenci·n y entender el punto de vista del ni¶o. 

Disciplina Positiva: Establecer l²mites claros y firmes con amor y respeto 

Validaci·n de las Emociones: Aprender a identificar y aceptar las emociones del ni¶o, incluso 

las negativas 

Responsabilidad y Aprendizaje: Ayudar a los ni¶os a aprender de sus errores y a 

responsabilizarse de sus acciones. 
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C. Estrategias de Comunicaci·n:

Habla con tu hijo: Comun²cate de manera clara y respetuosa 

Escucha Activamente: Presta atenci·n a sus necesidades y emociones 

Resuelve Conflictos: Usa la comunicaci·n para encontrar soluciones juntos 

Mant®n la Calma: Evita las reacciones impulsivas y negativas 

D. Establecer L²mites con Amor 

Comunica Claramente: Explica las reglas de manera concisa y sencilla 

Da Ejemplos Concretos: Proporciona ejemplos de comportamientos aceptables e inaceptables 

Consecuencias Consistentes: Aplica consecuencias claras y justas cuando se rompen las 

reglas 

Mant®n la Calma y el Respeto: Responde con paciencia y sin reacciones violentas. 

E. Validar las Emociones de los Ni¶os 

Identifica la Emoci·n: Reconoce la emoci·n que el ni¶o est§ sintiendo 

Valida la Emoci·n: Reconoce que sus sentimientos son v§lidos 

Proporciona Apoyo: Ayuda al ni¶o a encontrar formas saludables de expresar sus emociones 

No Minimices: Evita frases como "no es para tanto" o "debes ser m§s fuerte 
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Conclusiones y recomendaciones: 

Las crianzas positivas representan una herramienta poderosa para construir relaciones sanas y 

felices entre padres e hijos. Recuerda la importancia de la paciencia, la empat²a y el amor 

incondicional. 

áSiguiendo estos consejos, podr§s criar ni¶os seguros, felices y exitosos! 

3. COMPROMISOS Y VARIOS 
 
No hubo compromisos para esta capacitaci·n.  

ASISTENTES 
Google Meet 02 de diciembre 2024. 

Lista de asistencia  
 

NOMBRE CARGO INSTITUCIčN 
Susana Ossa Coordinadora ESE Suroccidente 
Gabriela Mart²nez Mera Gestora Sucre y Pat²a  
Camilo Hoyos  Gestor de Argelia  ESE Suroccidente 
Yasmin L·pez Gestora de Mercaderes y 

Balboa  
ESE Suroccidente 

Ximena Mamian Auxiliar de Enfermer²a  ESE Suroccidente 
Laura Arteaga Bola¶os  Nutricionista Dietista.  ESE Suroccidente 
Andrea C·rdoba Solarte Trabajadora Social ESE Suroccidente 

 
Evidencias  
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Proyect·: Lucy Andrea C·rdoba Solarte Trabajadora Social de la modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   



 

ACTA DE REUNIčN 
F-GTH-03 

Versi·n: 02 
Aprobado 

 P§gina 1 de 1 

 
Carrera 1 No. 5 -23 Barrio LIMONAR - El Bordo Pat²a 

E-mail: esesuroccidente@gmail.com 

 

ACTA No. 32 DE 2024 
Lugar de reuni·n: virtual (Google Meet) https://meet.google.com/vu-kbya-dhk  
Fecha: 02/12/2024                                                      
Hora inicial: 5:00 pm             Hora Final: 6:00 pm  

Temas a tratar: alimentaci·n complementaria: iniciando una nutrici·n saludable y 
loncheras saludables para nuestros ni¶os y ni¶as. 

Objetivo: Capacitar al personal en alimentaci·n complementaria: iniciando una nutrici·n 
saludable y loncheras saludables para nuestros ni¶os y ni¶as. 
Tipo de reuni·n: Virtual 
Responsable de la Reuni·n: Laura Alejandra Arteaga Bola¶os  
Confirmaci·n de los asistentes: se corrobora que el talento humano de la Modalidad este 
completo para dar inicio.  

ORDEN DEL DĉA 

1. Saludo de bienvenida. 
  

2. Alimentaci·n complementaria: iniciando una nutrici·n saludable 
 

3. Loncheras saludables para nuestros ni¶os y ni¶as. 
 

4. Compromisos y varios.  
 
 
DESARROLLO 

1. SALUDO DE BIENVENIDA Y OBJETIVO 

Una vez verificado el qu·rum, se procede a dar inicio a la reuni·n programada. Siendo 
las 5:05 p.m. del d²a 02 de diciembre de 2024, se convoca a todo el equipo de la 
modalidad "1000 d²as para cambiar el mundo" a trav®s de la plataforma MEET. El objetivo 
de la reuni·n es ofrecer una capacitaci·n en alimentaci·n complementaria: iniciando una 
nutrici·n saludable y loncheras saludables para nuestros ni¶os y ni¶as. 
  
La capacitaci·n es dirigida por la nutricionista del programa, quien tiene la 
responsabilidad de guiar a los participantes a trav®s de las tem§ticas mencionadas. Al 
inicio, se extiende un cordial saludo a todos los presentes.  
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2. ALIMENTACIčN COMPLEMENTARIA: INICIANDO UNA NUTRICIčN 
SALUDABLE 
 

La alimentaci·n complementaria (AC) es el proceso mediante el cual los lactantes 
comienzan a recibir, de forma progresiva, alimentos diferentes a la leche materna o de 
f·rmula. Este paso es crucial para el desarrollo f²sico, cognitivo y emocional del ni¶o, ya 
que le proporciona los nutrientes necesarios para su crecimiento y le permite explorar 
nuevos sabores, texturas y h§bitos alimentarios. 
 
A continuaci·n, te presento toda la informaci·n relevante para abordar este tema de 
forma completa: 
 
àQu® es la Alimentaci·n Complementaria? 
La alimentaci·n complementaria (AC) se refiere a la introducci·n de alimentos s·lidos y 
semis·lidos en la dieta de los beb®s a partir de los 6 meses de edad. En esta etapa, la 
leche materna o la f·rmula infantil ya no son suficientes para cubrir las necesidades 
nutricionales del ni¶o. Por ello, se introducen alimentos que complementan la dieta del 
lactante. 
 
Importancia de la AC 
Aporte de nutrientes esenciales: A partir de los 6 meses, los requerimientos de hierro, 
zinc y otros micronutrientes aumentan, y estos no pueden cubrirse solo con la leche 
materna. 
Desarrollo de habilidades motoras: El beb® aprende a masticar, tragar y manipular los 
alimentos, lo que favorece su desarrollo psicomotor. 
Prevenci·n de enfermedades: La exposici·n a diferentes alimentos, sabores y texturas 
reduce el riesgo de alergias alimentarias y fortalece el sistema inmunol·gico. 
H§bitos de alimentaci·n saludables: La introducci·n temprana de frutas, verduras y otros 
alimentos saludables favorece la adopci·n de una dieta equilibrada en la infancia y la vida 
adulta. 
 
Cuando Iniciar la Alimentaci·n Complementaria 
La Organizaci·n Mundial de la Salud (OMS) recomiendan iniciar la alimentaci·n 
complementaria a los 6 meses de edad, aunque en algunos casos podr²a ajustarse entre 
los 4 y 6 meses, siempre bajo la supervisi·n de un pediatra. 
 
Signos de que el beb® est§ listo para la AC 
Sostiene la cabeza: El beb® puede mantener la cabeza erguida y controlada. 
Se sienta con apoyo: El ni¶o puede sentarse con apoyo, mostrando control de su tronco. 
Inter®s por la comida: Muestra curiosidad por los alimentos que comen los dem§s. 
Desaparici·n del reflejo de extrusi·n: Ya no expulsa autom§ticamente con la lengua todo 
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lo que se pone en su boca. 
 
Principales Recomendaciones para la Introducci·n de Alimentos 
 
Progresividad: Los alimentos se introducen de forma gradual, uno a la vez, para observar 
posibles reacciones al®rgicas. 
Alimentos naturales y frescos: Se priorizan frutas, verduras, cereales integrales, 
legumbres y prote²nas de origen animal. 
Textura adecuada: Se inicia con pur®s y papillas suaves, luego se avanza hacia alimentos 
triturados, trozos peque¶os y alimentos enteros, fomentando la masticaci·n. 
Sin az¼car ni sal: No se debe a¶adir az¼car, miel o sal a los alimentos para evitar la 
preferencia por alimentos dulces o salados en el futuro. 
Higiene y seguridad alimentaria: Los alimentos deben prepararse de forma higi®nica y 
segura para evitar infecciones o intoxicaciones alimentarias. 

 
3. LONCHERAS SALUDABLES PARA NUESTROS NI¤OS Y NI¤AS. 

 
La preparaci·n de loncheras saludables para los ni¶os y ni¶as es esencial para garantizar 
una nutrici·n adecuada, promover buenos h§bitos alimenticios y favorecer su desempe¶o 
escolar. Las loncheras no solo deben ser equilibradas y nutritivas, sino tambi®n atractivas 
y f§ciles de consumir. 
 
A continuaci·n, te proporciono una gu²a completa y detallada sobre este importante tema. 
 
àQu® es una lonchera saludable? 
 
Una lonchera saludable es una comida ligera, equilibrada y nutritiva que se lleva a la 
escuela para complementar la alimentaci·n diaria de los ni¶os. Su funci·n principal es 
proporcionar la energ²a y nutrientes necesarios para mantener la concentraci·n, el 
aprendizaje y la actividad f²sica durante la jornada de actividad f²sica. 
 
Caracter²sticas de una lonchera saludable 
Equilibrada: Incluye alimentos de diferentes grupos nutricionales (carbohidratos, 
prote²nas, vitaminas, minerales y grasas saludables). 
Natural y fresca: Evita alimentos ultraprocesados, con exceso de az¼car, sal y 
conservantes. 
Adecuada en cantidad: No debe reemplazar el desayuno ni la comida principal; solo es 
un complemento. 
Atractiva y variada: Colores, formas y texturas que llamen la atenci·n de los ni¶os. 
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àPor qu® son importantes las loncheras saludables? 
Ofrecer una lonchera saludable tiene m¼ltiples beneficios para la salud y el desarrollo de 
los ni¶os y ni¶as. 
 
Mejora la concentraci·n y el rendimiento escolar: Los alimentos ricos en vitaminas, 
minerales y antioxidantes favorecen la memoria y la atenci·n. 
Prevenci·n de la obesidad infantil: Evitar productos ultraprocesados reduce el riesgo de 
sobrepeso y obesidad. 
Fomento de h§bitos saludables: Los ni¶os que aprenden a comer de forma equilibrada 
desde peque¶os mantienen estos h§bitos en la edad adulta. 
Fortalecimiento del sistema inmune: Los alimentos ricos en vitaminas (frutas y verduras) 
ayudan a fortalecer el sistema inmunol·gico. 
 
àQu® alimentos debe contener una lonchera saludable? 
Para que una lonchera sea equilibrada y completa, debe incluir los siguientes grupos de 
alimentos: 

- Fuente de energ²a (carbohidratos saludables) 
Son alimentos que aportan energ²a para la actividad f²sica e intelectual de los ni¶os. 
 

- Fuente de prote²nas (para el crecimiento y la reparaci·n de tejidos) 
Las prote²nas son esenciales para el crecimiento de los ni¶os y la formaci·n de tejidos. 
 

- Vitaminas y minerales (frutas y verduras) 
Las frutas y verduras proporcionan vitaminas, antioxidantes y fibra, esenciales para el 
sistema inmunol·gico. 
 

- Grasas saludables (para el cerebro y el sistema nervioso) 
Las grasas saludables son esenciales para el desarrollo cerebral. 
 

- Hidrataci·n (bebidas saludables) 
El agua debe ser la principal bebida para los ni¶os. Evitar los refrescos, zumos 
industriales y bebidas azucaradas. 
Agua: Siempre la mejor opci·n. 

 
 

4. COMPROMISOS Y VARIOS 
 
No hubo compromisos para esta capacitaci·n.  

ASISTENTES 
Google Meet 02 de diciembre 2024. 
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Lista de asistencia  
 

NOMBRE CARGO INSTITUCIčN 
Gabriela Mart²nez Mera  Gestora Sucre y Pat²a  ESE Suroccidente 
Camilo Hoyos  Gestor de Argelia  ESE Suroccidente 
Yasmin Lopez Gestora de Mercaderes y 

Balboa  
ESE Suroccidente 

Susana Ossa Coordinadora  ESE Suroccidente 
Andrea C·rdoba Solarte   Trabajadora social  ESE Suroccidente 
Ximena Mamian Auxiliar de Enfermer²a  ESE Suroccidente 
Laura Arteaga Bola¶os  Nutricionista Dietista.  ESE Suroccidente 

Evidencias  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Proyect·: Laura Alejandra Arteaga Bola¶os. Nutricionista dietista de modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL 

N¼mero de contrato:  
145 de 2024 

El plazo del contrato: 
5 meses, 12 d²as 

Periodo del Informe comprendido 
Desde:  
1/12/2024 

Hasta:  
 30/12/2024 

Objeto: Prestar de  servicios profesionales como coordinadora del convenio interadministra-
tivo ICBF NÜ 19004682024, para la ejecuci·n de la modalidad  1.000 d²as para cambiar el 
mundo 
Supervisor y/o Interventor: Andrea Imbachi, Jeison Fernando L·pez, Carmenza Alemeza Solarte 
y Sandra M·nica Luna de la Cruz 
Nombre del contratista:  Yineth Susana Ossa Solarte 
 

C.C.- N.I.T: 
34.326.246  

Direcci·n:  Calle 56N # 10- 86 B/Villa del Viento Tel®fonos:  
3113446471 

 

Informe parcial  __                                                   Informe Final X 

OBLIGACIONES O 
ACTIVIDADES 
CONTRACTUALES 

DESCRIPCIčN DE ACTIVIDADES 
REALIZADAS 

ANEXOS 

1.Realizar la 
socializaci·n, gesti·n 
y articulaci·n 
intersectorial con las 
entidades territoriales 
durante todo el 
desarrollo de la 
Modalidad 

 

Se realiza articulaci·n con alcald²a 
municipal de Pat²a con el objetivo de 
realizar Socializaci·n de Modalidad 
1.000 d²as para Cambiar el Mundo, 
donde se informa que la modalidad 
por este a¶o finaliza al mes de di-
ciembre, se espera continuar para el 
pr·ximo a¶o y que se estar§ infor-
mando una vez se inicie. 

 

Se puede evidenciar en el 
correo de 
esesuroccidente.icbf1000dias
@gmail.com correos 
enviados. Asi mismo en 
DRIVE de ICBF 
diana.delgado@icbf.gov.co- 
Carpeta -5. Soportes de 
articulaci·n 

2.Realizar la 
coordinaci·n 
intersectorial, 
especialmente con el 
sector salud, para la 
focalizaci·n de 
usuarios 

 

 

Se realiza socializaci·n de la Modali-
dad con la coordinadora de Punto de 
atenci·n Sucre de la ESE SUROC-
CIDENTE, donde se informa que la 
atenci·n finaliza por este a¶o en el 
mes de diciembre que para este mes 
se hace el ultimo encuentro grupal 
as² mismo ¼ltima entrega de raci·n, 
asi mismos se hace articulaci·n con 
la IPS siempre y odontomedica con 
el objetivo de verificar 2 usuarios de 
la Modalidad diagnosticadas con 

ANEXO 1 

Registro fotogr§fico de 
socializaci·n realizada. 
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DNT y no han sido cargadas a SIVI-
GILA 

3. Coordinar las accio-
nes a desarrollar por el 
equipo interdisciplina-
rio para la atenci·n de 
los usuarios en la uni-
dad de servicio en los 
componentes se¶ala-
dos por la modalidad. 

 

 

 

Para dar cumplimiento a esta 
actividad se realiza el cronograma 
del mes de diciembre en equipo 
coordinando las actividades a 
realizar, temas a tratar con los 
usuarios en la actividad grupal, 
entrega de RFPP, entrega de 
bienestarina y ALC y se hace 
seguimiento al equipo durante todo 
el mes. As² mismo, se lleva a cabo 
organizaci·n del equipo de Talento 
Humano para organizar carpetas de 
usuarios, escanear, inventario de los 
elementos entregados 

Realizaci·n y seguimiento al 
cronograma presentado por 
cada uno de los integrantes 
del equipo de la Modalidad, 
el cual reposa en el DRIVE 
del correo 
esesuroccidente.icbf1000dias
@gmail.com, -cronograma, 
as² mismo en el DRIVE 
compartido con ICBF 
diana.delgado@icbf.gov.co 

Carpeta -6. Cronograma 

 

4. Realizar seguimien-
to al desarrollo de las 
actividades por parte 
del equipo interdisci-
plinario 

 

 

 

Para dar cumplimiento a esta 
actividad se realiza  seguimiento al 
cronograma de actividades al .equipo 
interdisciplinario, as² mismo la 
ejecuci·n de las mismas, se 
mantiene constante comunicaci·n en 
campo  y se verifica los informes del 
talento humano con las evidencias 
presentadas. 

 

Se soporta esta actividad 
mediante la verificaci·n de 
los informes presentados en 
el DRIVE del correo  
esesuroccidente.icbf1000dias
@gmail.com, as² mismo en el 
DRIVE compartido con ICBF 
diana.delgado@icbf.gov.co 

Carpeta-10. Informes TH 
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5. Elaborar informes 
t®cnicos mensuales 
que den cuenta del 
desarrollo de las 
acciones, avances y 
lecciones aprendidas 
en cada uno de los 
componentes. 
 
 
 
 
 
 
 

 

Para dar cumplimento a esta 
actividad se realiza informe t®cnico 
del mes de diciembre teniendo en 
cuenta la lista de chequeo para su 
presentaci·n de acuerdo a lo 
socializado por ICBF.  

Informe tecnico mes de noviembre: 

 

 

 

 

Se presenta informe a ICBF 
con evidencias por cada una 
de las actividades realizadas 
donde se puede soportar en 
el DRIVE del correo 
diana.delgado@icbf.gov.co, 
as² como tambi®n se 
presenta a ICBF el d²a 19 de 
diciembre de 2024 en comit® 
t®cnico con ICBF.  

 

 

 

6. Ser el enlace 
permanente con el 
Instituto Colombiano de 
Bienestar Familiar 
 
 
 
 
 
 
 

En cumplimiento a esta actividad se 
mantiene constate comunicaci·n con 
ICBF-supervisora del convenio ICBF 
y ESE SUROCCIDENTE, donde se 
responde a los requerimientos o 
informaci·n solicitada, mediante 
correos electr·nicos, v²a telef·nica y 
whastApp 

Se evidencia correos 
respondidos en el correo 
esesuroccidente.icbf1000dias
@gmail.com.  

 

 

 

7. Asistir a las 
reuniones, 
capacitaciones, 
espacios de trabajo 
convocados por parte 
del Instituto 
Colombiano de 
Bienestar Familiar u 
otras instituciones 
cuando sea requerido 
y con conocimiento 

Se asisti· a la capacitaci·n 
programada por los profesionales 
del equipo, trabajadora social, 
nutricionista y auxiliar de enfermer²a 
de la ESE SUROCCIDENTE, el d²a 
2 de diciembre de 2024. 

Se realizo reuni·n de equipo el d²a 
14/12/2024 

Se asisti· al comit® t®cnico del mes 

Se evidencia en el anexo 
2, registro fotogr§fico de 
las reuniones y 
capacitaciones realizadas 
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del supervisor del 
contrato 

de diciembre convocado por  ICBF 
el d²a 19/12/2024. 

8. Efectuar el 
seguimiento 
permanente y 
garantizar que los 
recursos 
provisionados para el 
pago de transporte de 
cada uno de los 
miembros del equipo, 
no superen los 
montos 
comprometidos en 
cada contrato. 

En el mes de diciembre se realiza 
seguimiento a las visitas 
domiciliarias del  talento humano de 
la Modalidad con el objetivo de dar 
cumplimiento a las visitas a las 
familias de acuerdo al manual 
operativo 

Se soporta esta actividad 
mediante la verificaci·n de 
los informes presentados en 
el DRIVE del correo  
esesuroccidente.icbf1000dias
@gmail.com, as² mismo en el 
DRIVE compartido con ICBF 
diana.delgado@icbf.gov.co 

Carpeta-11. Reporte de 
visitas domiciliarias 
 
 
 

 
OBSERVACIONES: Otros soportes: planilla de seguridad social desprendible de pago.  
Numero de Planilla:  
 

 
 
 
 

_________________________________________ 
YINETH SUSANA OSSA SOLARTE 

FIRMA CONTRATISTA 
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL 

ANEXOS 
 

ANEXO 1 
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL 

ANEXO 2 
Capacitaci·n talento Humano de la Modalidad  
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL 

Reuni·n de equipo 
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ACTA No. 33 DE 2024 
Lugar de reuni·n: Instalaciones ESE SUROCCIDENTE  
Fecha: 14/12/2024                                                      
Hora inicial: 8:00 Am             Hora Final: 10:30 Am  

Temas a tratar:  Informe de avances , cualificaci·n talento humano,  programa Mil Dias 
para Cambiar el Mundo, revisi·n de carpetas-Retroalimentaci·n de equipo  
Tipo de reuni·n: Presencial. 
Responsable de la Reuni·n: Susana Ossa Solarte  
Objetivo:  socializar avances del mes de diciembre, dificultades de la modalidad 1000 d²as 
para cambiar el mundo del C.Z. POPAYAN 
 
Orden del d²a: 

1. Saludo inicial 
2. Presentaci·n y desarrollo de la tem§tica 
3. Preposiciones y varios 
4. Cierre  

 
DESAROLLO DE LA REUNIčN 
 

1. Saludo inicial: Se inicia la reuni·n con el saludo de la coordinadora Susana Ossa 
Solarte, as² mismo se recuerda que este mes se concluye la atenci·n a los usuarios de 
la Modalidad, que en el transcurso de estos d²as se organiza el equipo con el objetivo de 
escanear carpetas y organizar los elementos did§cticos para entregar a ICBF. 

 
2. Presentaci·n y desarrollo de la tem§tica: a continuaci·n, se desarrolla la reuni·n con 
la retroalimentaci·n del mes, inicia la nutricionista Alejandra Arteaga informa que este 
mes le correspondi· Argelia  para lo cual se hace seguimiento a los 60 usuarios de la 
modalidad, asi como tambi®n se participa en el encuentro grupal, se realiza con total 
normalidad y se hace ®nfasis e los usuarios Samara Higido y Shara Denisse Guaca, con 
respecto al reporte en SIVIGILA por el diagnostico de DNT, la coordinadora de la 
Modalidad Susana Ossa refiere que se hizo articulaci·n con la Coordinadora de Salud de 
Patia de la alcald²a municipal, para el caso de Samara Higido donde refiere que reviso la 
HC, si embargo no cuenta con una HC completa y por tanto no cumple con el protocolo 
para reportarla en SIVIGILA,   en cuanto al caso de Shara Denisse Guaca del municipio 
de Argelia, la coordinadora Susana Ossa se dirigi· a la IPS Siempre para verificar el caso, 
donde se present· reuni·n con  la nutricionista Diana Carolina Eriquez, quien diagnostico 
a la ni¶a, si embargo manifiesta que ella no tiene conocimiento del porque no se ha subido 
a sivigila que la encargada es la enfermera jefe que se encuentra en Plateado en brigda, 
s intenta comunicar con ella, pero refiere que cuando regrese del Plateado se pone al 
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tanto del caso, y hasta la fecha no se obtiene respuesta por parte de Siempre. 
 
Enseguida el gestor Camilo Hoyos informa que en Argelia se realizaron las entregas de 
RFPP al 100%; se realizaron las visitas domiciliarias este mes con la nutricionista, 
manifiesta que se continua con las visitas los usuarios de la cabecera de Argelia y sus 
alrededores de manera normal, sin embargo, los usuarios de Plateado y sus alrededores 
se les hace seguimiento por llamadas telef·nicas, se aprovecha los encuentros grupales 
para reforzar temas de las visitas. 
 
La trabajadora Social Andrea C·rdoba manifiesta que se realizaron las visitas en Sucre y 
Pat²a sin contratiempos, de manera normal junto con la gestora de dichos municipios, con 
respecto a los encuentros grupales se lleva a cabo de manera adecuada con los usuarios 
de Pat²a y Sucre, en este mes se les hace entrega adem§s de las raciones, dos 
recipientes para almacenar los alimentos donde los usuarios manifiestan el 
agradecimiento.  
 
La Gestora Gabriela Mart²nez informa que se llevo a cabo la atenci·n de los usuarios de 
la Modalidad de sucre y Pat²a sin ninguna novedad, con respecto a los encuentros 
grupales transcurri· sin contratiempos entregando las raciones as² como tambi®n los 2 
recipientes tanto en Pat²a como Sucre, en cuanto a las visitas domiciliarias las realiz· con 
la trabajadora Social donde se llevaron a cabo de manera adecuada, adem§s informa 
que se cierra este periodo de la Modalidad cumpliendo con el objetivo de la Modalidad. 

 

Contina la gestora Yasmin Lopez para lo cual informa que se realizan las entregas de las 
raciones sin novedades, as² mismo se hace entrega de los recipientes a los usuarios para 
lo cual se entrega sin dificultades, manifiesta que las visitas domiciliarias a los usuarios 
las realiz· con la auxiliar de enfermer²a Ximena Mamian, de manera adecuada, manifiesta 
que en conclusi·n se lleva a cabo este periodo sin contratiempos cumpliendo con el 
objetivo. 
 
La auxiliar de enfermer²a Ximena Mamian interviene informado este mes le correspondi· 
Mercaderes y Balboa, en este municipio se hace la visita de seguimiento sin ninguna 
complicaci·n, en cuanto a los encuentros grupales se realiza de manera adecuada 
cumpliendo con la socializaci·n de las 3 profesionales de la Modalidad y entrega de las 
raciones as² como tambi®n la entrega de los 2 recipientes, los usuarios manifiestan que 
agradecen a la Modalidad por la entrega de las raciones y de los recipientes. 
 
La auxiliar en cu®ntame Angie L·pez, manifiesta que en cu®ntame se encuentran 
vinculados 150, hasta la fecha, con seguimiento nutricional hasta diciembre sin novedad. 
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3. Preposiciones y varios: se lleva a cabo la organizaci·n del equipo para proceder 
escanear las carpetas de los 150 usuarios y se plantea como se va a trabajar para cumplir 
con el escaneo, tareas pendientes e informes correspondientes al mes de diciembre. 
 

4. Cierre: la coordinadora Susana Ossa Solarte informa a todo el equipo que se da por 
finalizado el periodo de atenci·n a los 150 usuarios, agradece el compromiso y la 
disposici·n del equipo para dar cumplimiento a todo lo requerido por ICBF, concluye que 
se efectu· con el objetivo de la Modalidad de acuerdo al manual operativo. 
 
 

 
ASISTENTES 

 

Nombre Cargo / Dependencia Entidad 

YINETH SUSANA OSSA SOLARTE Coordinadora ESE SUROCCIDENTE 

  ALEJANDRA ARTEAGA Nutricionista ESE SUROCCIDENTE

ANDREA CORDOBA Trabajadora social ESE SUROCCIDENTE

XIMENA MAMIAN Auxiliar de enfermer²a ESE SUROCCIDENTE

CAMILO HOYOS Gestor Argelia ESE SUROCCIDENTE

YASMIN LOPEZ Gestora Balboa y Mercaderes ESE SUROCCIDENTE

  GABRIELA MARTINEZ   Gestora Pat²a y Sucre ESE SUROCCIDENTE

  ANGGIE LOPEZ   Cu®ntame  ESE SUROCCIDENTE 
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REGISTRO FOTOGRAFICO 

 
 
 
 

 
 
Proyect·: Susana Ossa Coordinadora  modalidad 1000 d²as para cambiar el mundo.   
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