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[Contrato de aporte Numero: CD-08-2025-2685

Cupos: 100

PARA LA PRIMERA

!
[reriodsrporiadorovuzozs i sonezizs

[Municipio(s) en of que se ubica el servicio: Barranguilla

" de unidades de servicio: 1

YN DE JESUS

ALVARE:

[Regional: Atiantico

[Nombre(s) del (1os) Supervisor(es): PATRICIA VARGAS GUZMAN

Total de cupos contratados 100

[Total de nifas y nifos atendidos en el periodo 100 100%
- MP, HCB FAMI) o 0%

[Usuarios nuevos en el periodo. 10 10%
i per 9 99%

[Nifas y nitos que se retiraron durante el periodo 7 7%
[Mujeres gestantes que se retiraron durante el periodo o 0%
Nifas y niios que ingresaron en el periodo. 10 10%

[Casos identficados de signos de maimutricisn

s y itos s gt . . ool
'has yminos s atacena saos v v oo
[Mujeres gestantes y madres lactantes sin afiliacion a salud 0 0 HDIVIO!
s y o s conv 6 et y dosaais [ 5 oo
syl s o o ol
v v oo

f f

|Sobrepeso u Obesidad

[Viokencia inrafamiar

[Viokencia sexual

Negigencia

PARAEL A
) o N 120 TEMAS REL
para el periodo reportado. DESARROLL Y REALIZACION DE LA|
ENCUESTA DE SATISFACCION
[Numero de visias de acompartamiento a os hogares o famias o o 0%

ropuestas para cada uno de los componentes del POAI

[Componente Pedagogico NINGUNA
|Componente de Saud y Nutricion NINGUNA
NINGUNA

[Componente de famiia, comundad y redes NINGUNA
n NINGUNA

[Componente do talento humano NINGUNA

Procesos de formacisn con agentes educativos

1
[Agentes educativos o maestros 5
i ] 1
[Profesionales de Nutricion 1
[Awxiiares Pedagogicos 2
[Gestores do Almentos 2
[Auxiiares de Servicios Generales 1
|Auwxiiares Agmiistrativos 1
Orros (especifiar cusles) 2 Profesional de Arte y Culra - Profesional SST
[Total 16 o o
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