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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1 8:00am – UA2 10:30 am – UA3 2:00 pm Fecha: 16 DE JULIO DE 2025 

Lugar: Neiva, Huila Parque Biblioteca Galindo – Dejando Huella 4 

Dependencia que Convoca: Familia, comunidad y Redes Sociales 

Proceso: Promoción y Prevención 

Objetivo: 

Fortalecer el vínculo afectivo y el desarrollo integral de las niñas y los niños desde la gestación, 
promoviendo una comunicación amorosa, respetuosa y significativa que reconozca su 
capacidad de expresión, escuche activamente sus necesidades y estimule su desarrollo 
emocional, cognitivo y del lenguaje, mediante la P1. Acción 1.1 Los cuidadores principales 
proponen conversaciones y narraciones a las niñas y los niños desde su gestación y los 
escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y preguntas. 

 

Agenda:  

1. Saludo Inicial. 
2. Explicación general sobre el desarrollo del tema durante el encuentro. 
3. Ejecución de la Practica 1. Acción 1.1 Los cuidadores principales proponen conversaciones y narraciones 

a las niñas y los niños desde su gestación y los escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y 
preguntas. 

4. Decisiones. 
 
 

Desarrollo:  

 

1. La profesional psicosocial Lina Murcia dio una cálida bienvenida a las familias del Grupo de Atención 
Neiva Rural 6, expresando su agradecimiento por la asistencia y participación de cada una de ellas. 
Manifestó que es un verdadero gusto poder estar presente en la unidad, compartiendo este espacio de 
encuentro y aprendizaje colectivo. Asimismo, destacó la importancia de socializar y reflexionar sobre 
temas fundamentales para el desarrollo integral de niñas y niños, los cuales serán clave en la 
planificación y ejecución de las actividades que se llevarán a cabo durante el proceso de 
acompañamiento. 
 

 

2. Al iniciar este momento de encuentro, se desarrollará una dinámica participativa denominada “Cadena 
de palabras con amor”. La actividad consiste en invitar a los participantes a formar un círculo. La 
profesional psicosocial dará apertura lanzando una pelota a uno de los asistentes, pero antes expresará 
una palabra o frase positiva dirigida al bebé o niño/a (por ejemplo: “te amo”, “eres importante para mí”). 
Quien reciba la pelota continuará la cadena, diciendo una nueva palabra o frase afectiva (como: “te 
espero”, “me haces feliz”, “cuentas conmigo”) y lanzará la pelota a otra persona del grupo. Este ejercicio 
continuará hasta que todas y todos hayan participado. La finalidad de esta dinámica es fortalecer la 
conexión emocional y el reconocimiento de la importancia del lenguaje afectivo en la relación con las 
niñas y los niños, desde la gestación y a lo largo de su desarrollo. Además, permite a las familias 
reflexionar sobre cómo las palabras amorosas nutren el vínculo y la seguridad emocional. 
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Finalizada la dinámica, la profesional psicosocial presentará la planeación propuesta para el presente 
encuentro, la cual estará compuesta por dos actividades principales orientadas a promover prácticas 
sensibles de crianza y comunicación afectiva. 
 
 

3. En esta primera actividad, los participantes realizarán un recorrido por diferentes stands temáticos, 
agrupados bajo el nombre “El lenguaje del amor temprano”, cuyo objetivo principal es reflexionar y 
fomentar en los cuidadores la conciencia sobre el poder de la palabra afectiva como herramienta 
fundamental para el desarrollo del vínculo emocional desde la gestación.  
 
Cada stand está diseñado para ofrecer una actividad específica que promueve la conexión emocional, 
la narración afectiva y la escucha sensible. A lo largo del recorrido, los cuidadores se detendrán en cada 
estación para observar, participar activamente y reflexionar. Las propuestas de cada estación permitirán 
vivenciar de manera lúdica y significativa el impacto del lenguaje amoroso en la crianza temprana, 
fortaleciendo así prácticas cotidianas basadas en la ternura, la empatía y la comunicación consciente. 
Stand 1: “Escucho con el corazón” se generó un espacio íntimo y emotivo en el que los participantes, 
tanto cuidadores como mujeres gestantes, compartieron mensajes de amor dirigidos a sus hijas e hijos. 
Cada persona expresó, desde lo más profundo de su corazón, palabras que resaltaban lo importantes 
que son sus hijos en sus vidas. Las gestantes, con ternura y esperanza, manifestaron la alegría que 
sienten por el proceso que viven, reafirmando el vínculo que ya están construyendo con sus bebés. Este 
momento permitió reconocer el valor de la palabra como herramienta para fortalecer el vínculo 
afectivo, y también visibilizar cómo la expresión emocional consciente y amorosa impacta positivamente 
en el desarrollo y bienestar de las niñas y los niños desde la gestación. 
Stand 2: “Historias que conectan” se invitó a los participantes a compartir la historia detrás de sus 
nombres y a narrar el motivo por el cual eligieron el nombre de sus hijas e hijos. Este ejercicio permitió 
un espacio de diálogo íntimo y significativo, donde afloraron recuerdos, emociones y tradiciones 
familiares. Algunas personas recordaron con ternura cómo sus padres seleccionaron sus nombres en 
honor a un ser querido, una historia especial o un valor que querían transmitir. De igual manera, al 
compartir las razones por las cuales eligieron los nombres de sus hijos, se resaltó lo emocionante que 
puede ser buscar significados, honrar tradiciones o construir un nuevo legado familiar a través 
del nombre. La actividad fomentó la conexión intergeneracional, el reconocimiento de la identidad y el 
valor simbólico que puede tener un nombre en la vida de cada persona. Además, reafirmó la importancia 
de nombrar con respeto, amor y sentido, como una forma de fortalecer el vínculo y la individualidad 
de cada niña y niño desde su nacimiento y contar historias desarrolla imaginación, lenguaje y conexión 
emocional.” Stand 3: “La voz que abraza” la actividad que se desarrolló en este stand desde el 
conversatorio sobre las anécdotas profunda y reflexiva, en el que los participantes compartieron 
experiencias significativas relacionadas con el valor de las palabras en momentos determinantes de sus 
vidas. Cada persona expresó cómo, en algún punto, ha sido esa voz de aliento y consuelo para alguien 
más —ya fuera un hijo, un amigo o un ser querido— y también reconocieron a quienes, en sus propias 
historias, les ofrecieron esa voz que los sostuvo, animó y abrazó emocionalmente. Estimulando y 
resaltando el poder del lenguaje afectivo y su impacto en el desarrollo emocional desde la gestación y 
durante los primeros años de vida. A través de esta propuesta, se reconoce la importancia del tono de 
voz, las palabras utilizadas y el contacto emocional cercano como herramientas clave para fortalecer 
el vínculo entre cuidadores y sus hijas e hijos. Stand 4: “Palabras con intención” Esta actividad busca 
generar conciencia sobre el impacto que tienen las palabras en la vida emocional de niñas, niños y 
adultos, resaltando la importancia de comunicarse con respeto, empatía y amor. Para desarrollarla, los 
participantes se ubican formando un semicírculo frente a una mesa donde se disponen frases escritas 
en forma de corazón, colocadas boca abajo. De manera individual, cada participante se acerca, voltea 
uno de los corazones y lee en voz alta la frase que le ha tocado, la cual puede ser una expresión 
positiva (como "confío en ti", "te quiero mucho") o una expresión negativa (como "no sirves para nada", 
"siempre haces todo mal"). Después de leer la frase, se abre un espacio de conversación donde el grupo 
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reflexiona sobre las emociones que genera escuchar o decir ese tipo de palabras: ¿cómo se siente 
recibir una frase positiva? ¿qué pasa en el cuerpo y en el corazón cuando se escucha una frase negativa? 
¿qué efecto pueden tener esas palabras en un niño o niña? 
 

 
Se busca que los participantes entiendan que a través del diálogo afectivo desde la gestación fortalece el vínculo 
entre cuidadores y niñas/os, estimula el desarrollo del lenguaje, la confianza y la expresión emocional, y permite que 
cada niño o niña se sienta reconocido, escuchado y valorado como sujeto activo de derechos. 

 

4. Decisiones y Comentarios destacados 
 

Unidad de Atención 1: Los participantes comentan que es importante comprender que el lenguaje amoroso 
y la comunicación sensible son herramientas fundamentales en la crianza de niñas y niños, desde la 
gestación y durante los primeros años de vida. 

 
Unidad de Atención 2: Manifestaron que en la forma en que se comunican con sus hijos, si influye, por tal 
razón empezaran a cuidar las palabras que usan y a convertirse en una presencia emocionalmente 
disponible, amorosa y respetuosa. 
  
 
Unidad de Atención 3: Informan hablarles y contarles historias a los niños y niñas, incluso antes de que 
puedan responder con palabras, estimula su desarrollo cognitivo, emocional y del lenguaje, sentando bases 
sólidas para su aprendizaje y autoestima. 

. 
 
Finalmente se agradece a los presentes por el compromiso y trabajo realizado, además por la participación 
y comentarios compartidos, de esta forma se realiza el cierre de actividad y diligenciamiento a la planilla de 
asistencia. 

 
 

Evidencias Fotográficas 
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Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Incluir narraciones en la rutina diaria 
(antes de dormir, durante una comida, 
en momentos de juego), usando 
cuentos, anécdotas familiares o 
inventando historias que fortalezcan el 
vínculo. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

Crear un clima de confianza donde 
niñas y niños se sientan seguros para 
hablar, preguntar, equivocarse o decir lo 
que les preocupa 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 
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FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

 
 

Lina María Murcia Luna 
 
 

Apoyo psicosocial CorMidi 

 

Próxima reunión       

Fecha Hora Lugar 

Agosto 
UA1 8:00am – UA2 
10:30 am – UA3 2:00 
pm 

Parque Biblioteca 
Galindo – Dejando 
Huella 4 

Colaborador que elabora el acta: LINA MARÍA MURCIA LUNA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1 8:00am – UA2 1:00 pm – UA3 3:30 pm Fecha: 9 DE JULIO DE 2025 

Lugar: Fortalecillas, Huila – Antiguo Colegio María Auxiliadora – Neiva Rural 4 

Dependencia que Convoca: Familia, comunidad y Redes Sociales 

Proceso: Promoción y Prevención  

Objetivo: 

Fortalecer el vínculo afectivo y el desarrollo integral de las niñas y los niños desde la gestación, 
promoviendo una comunicación amorosa, respetuosa y significativa que reconozca su 
capacidad de expresión, escuche activamente sus necesidades y estimule su desarrollo 
emocional, cognitivo y del lenguaje, mediante la P1. Acción 1.1 Los cuidadores principales 
proponen conversaciones y narraciones a las niñas y los niños desde su gestación y los 
escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y preguntas. 

 

Agenda:  

1. Saludo Inicial. 
2. Explicación general sobre el desarrollo del tema durante el encuentro. 
3. Ejecución de la Practica 1. Acción 1.1 Los cuidadores principales proponen conversaciones y narraciones 

a las niñas y los niños desde su gestación y los escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y 
preguntas. 

4. Decisiones. 
 
 

Desarrollo:  

 

1. La profesional psicosocial Lina Murcia dio una cálida bienvenida a las familias del Grupo de Atención 
Neiva Rural 6, expresando su agradecimiento por la asistencia y participación de cada una de ellas. 
Manifestó que es un verdadero gusto poder estar presente en la unidad, compartiendo este espacio de 
encuentro y aprendizaje colectivo. Asimismo, destacó la importancia de socializar y reflexionar sobre 
temas fundamentales para el desarrollo integral de niñas y niños, los cuales serán clave en la 
planificación y ejecución de las actividades que se llevarán a cabo durante el proceso de 
acompañamiento. 
 

 

2. Al iniciar este momento de encuentro, se desarrollará una dinámica participativa denominada “Cadena 
de palabras con amor”. La actividad consiste en invitar a los participantes a formar un círculo. La 
profesional psicosocial dará apertura lanzando una pelota a uno de los asistentes, pero antes expresará 
una palabra o frase positiva dirigida al bebé o niño/a (por ejemplo: “te amo”, “eres importante para mí”). 
Quien reciba la pelota continuará la cadena, diciendo una nueva palabra o frase afectiva (como: “te 
espero”, “me haces feliz”, “cuentas conmigo”) y lanzará la pelota a otra persona del grupo. Este ejercicio 
continuará hasta que todas y todos hayan participado. La finalidad de esta dinámica es fortalecer la 
conexión emocional y el reconocimiento de la importancia del lenguaje afectivo en la relación con las 
niñas y los niños, desde la gestación y a lo largo de su desarrollo. Además, permite a las familias 
reflexionar sobre cómo las palabras amorosas nutren el vínculo y la seguridad emocional. 
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Finalizada la dinámica, la profesional psicosocial presentará la planeación propuesta para el presente 
encuentro, la cual estará compuesta por dos actividades principales orientadas a promover prácticas 
sensibles de crianza y comunicación afectiva. 
 
 

3. En esta primera actividad, los participantes realizarán un recorrido por diferentes stands temáticos, 
agrupados bajo el nombre “El lenguaje del amor temprano”, cuyo objetivo principal es reflexionar y 
fomentar en los cuidadores la conciencia sobre el poder de la palabra afectiva como herramienta 
fundamental para el desarrollo del vínculo emocional desde la gestación.  
 
Cada stand está diseñado para ofrecer una actividad específica que promueve la conexión emocional, 
la narración afectiva y la escucha sensible. A lo largo del recorrido, los cuidadores se detendrán en cada 
estación para observar, participar activamente y reflexionar. Las propuestas de cada estación permitirán 
vivenciar de manera lúdica y significativa el impacto del lenguaje amoroso en la crianza temprana, 
fortaleciendo así prácticas cotidianas basadas en la ternura, la empatía y la comunicación consciente. 
Stand 1: “Escucho con el corazón” se generó un espacio íntimo y emotivo en el que los participantes, 
tanto cuidadores como mujeres gestantes, compartieron mensajes de amor dirigidos a sus hijas e hijos. 
Cada persona expresó, desde lo más profundo de su corazón, palabras que resaltaban lo importantes 
que son sus hijos en sus vidas. Las gestantes, con ternura y esperanza, manifestaron la alegría que 
sienten por el proceso que viven, reafirmando el vínculo que ya están construyendo con sus bebés. Este 
momento permitió reconocer el valor de la palabra como herramienta para fortalecer el vínculo 
afectivo, y también visibilizar cómo la expresión emocional consciente y amorosa impacta positivamente 
en el desarrollo y bienestar de las niñas y los niños desde la gestación. 
Stand 2: “Historias que conectan” se invitó a los participantes a compartir la historia detrás de sus 
nombres y a narrar el motivo por el cual eligieron el nombre de sus hijas e hijos. Este ejercicio permitió 
un espacio de diálogo íntimo y significativo, donde afloraron recuerdos, emociones y tradiciones 
familiares. Algunas personas recordaron con ternura cómo sus padres seleccionaron sus nombres en 
honor a un ser querido, una historia especial o un valor que querían transmitir. De igual manera, al 
compartir las razones por las cuales eligieron los nombres de sus hijos, se resaltó lo emocionante que 
puede ser buscar significados, honrar tradiciones o construir un nuevo legado familiar a través 
del nombre. La actividad fomentó la conexión intergeneracional, el reconocimiento de la identidad y el 
valor simbólico que puede tener un nombre en la vida de cada persona. Además, reafirmó la importancia 
de nombrar con respeto, amor y sentido, como una forma de fortalecer el vínculo y la individualidad 
de cada niña y niño desde su nacimiento y contar historias desarrolla imaginación, lenguaje y conexión 
emocional.” Stand 3: “La voz que abraza” la actividad que se desarrolló en este stand desde el 
conversatorio sobre las anécdotas profunda y reflexiva, en el que los participantes compartieron 
experiencias significativas relacionadas con el valor de las palabras en momentos determinantes de sus 
vidas. Cada persona expresó cómo, en algún punto, ha sido esa voz de aliento y consuelo para alguien 
más —ya fuera un hijo, un amigo o un ser querido— y también reconocieron a quienes, en sus propias 
historias, les ofrecieron esa voz que los sostuvo, animó y abrazó emocionalmente. Estimulando y 
resaltando el poder del lenguaje afectivo y su impacto en el desarrollo emocional desde la gestación y 
durante los primeros años de vida. A través de esta propuesta, se reconoce la importancia del tono de 
voz, las palabras utilizadas y el contacto emocional cercano como herramientas clave para fortalecer 
el vínculo entre cuidadores y sus hijas e hijos. Stand 4: “Palabras con intención” Esta actividad busca 
generar conciencia sobre el impacto que tienen las palabras en la vida emocional de niñas, niños y 
adultos, resaltando la importancia de comunicarse con respeto, empatía y amor. Para desarrollarla, los 
participantes se ubican formando un semicírculo frente a una mesa donde se disponen frases escritas 
en forma de corazón, colocadas boca abajo. De manera individual, cada participante se acerca, voltea 
uno de los corazones y lee en voz alta la frase que le ha tocado, la cual puede ser una expresión 
positiva (como "confío en ti", "te quiero mucho") o una expresión negativa (como "no sirves para nada", 
"siempre haces todo mal"). Después de leer la frase, se abre un espacio de conversación donde el grupo 
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reflexiona sobre las emociones que genera escuchar o decir ese tipo de palabras: ¿cómo se siente 
recibir una frase positiva? ¿qué pasa en el cuerpo y en el corazón cuando se escucha una frase negativa? 
¿qué efecto pueden tener esas palabras en un niño o niña? 
 

 
Se busca que los participantes entiendan que a través del diálogo afectivo desde la gestación fortalece el vínculo 
entre cuidadores y niñas/os, estimula el desarrollo del lenguaje, la confianza y la expresión emocional, y permite que 
cada niño o niña se sienta reconocido, escuchado y valorado como sujeto activo de derechos. 
 

 

4. Decisiones y Comentarios destacados 
 

Unidad de Atención 1: Manifestaron que en la forma en que se comunican con sus hijos, si influye, por tal 
razón empezaran a cuidar las palabras que usan y a convertirse en una presencia emocionalmente 
disponible, amorosa y respetuosa. 

 
Unidad de Atención 2: Los cuentos, anécdotas, canciones y conversaciones diarias permiten transmitir 
valores, contener emociones y acompañar los procesos de crecimiento con amor y claridad. 
 
Unidad de Atención 3: Los participantes comentan que es importante promover el diálogo respetuoso desde 
la primera infancia crea relaciones familiares basadas en la empatía, la escucha activa y la validación 
emocional, contribuyendo a una convivencia armoniosa. 

. 
 
Finalmente se agradece a los presentes por el compromiso y trabajo realizado, además por la participación 
y comentarios compartidos, de esta forma se realiza el cierre de actividad y diligenciamiento a la planilla de 
asistencia. 

 
 

Evidencias Fotográficas 
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Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Incluir narraciones en la rutina diaria 
(antes de dormir, durante una comida, 
en momentos de juego), usando 
cuentos, anécdotas familiares o 
inventando historias que fortalezcan el 
vínculo. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

Ser conscientes del poder de las 
palabras y evitar expresiones que 
puedan afectar la autoestima o generar 
miedo, vergüenza o inseguridad. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

 
 

Lina María Murcia Luna 
 
 

Apoyo psicosocial CorMidi 

 

Próxima reunión       

Fecha Hora Lugar 

Agosto 
UA1 8:00am – UA2 
1:00 pm – UA3 3:30 pm 

Antiguo Colegio María  
Auxiliadora – NR4 

Colaborador que elabora el acta: LINA MARÍA MURCIA LUNA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1 8:30am – UA2 1:00 pm – UA3 3:30 pm Fecha: 24 DE JULIO DE 2025 

Lugar: Fortalecillas, Huila – Antiguo Colegio María Auxiliadora – Neiva Rural 6 

Dependencia que Convoca: Familia, comunidad y Redes Sociales 

Proceso: Promoción y Prevención 

Objetivo: 

Fortalecer el vínculo afectivo y el desarrollo integral de las niñas y los niños desde la gestación, 
promoviendo una comunicación amorosa, respetuosa y significativa que reconozca su 
capacidad de expresión, escuche activamente sus necesidades y estimule su desarrollo 
emocional, cognitivo y del lenguaje, mediante la P1. Acción 1.1 Los cuidadores principales 
proponen conversaciones y narraciones a las niñas y los niños desde su gestación y los 
escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y preguntas. 

 

Agenda:  

1. Saludo Inicial. 
2. Explicación general sobre el desarrollo del tema durante el encuentro. 
3. Ejecución de la Practica 1. Acción 1.1 Los cuidadores principales proponen conversaciones y narraciones 

a las niñas y los niños desde su gestación y los escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y 
preguntas. 

4. Decisiones. 
 
 

Desarrollo:  

 

1. La profesional psicosocial Lina Murcia dio una cálida bienvenida a las familias del Grupo de Atención 
Neiva Rural 6, expresando su agradecimiento por la asistencia y participación de cada una de ellas. 
Manifestó que es un verdadero gusto poder estar presente en la unidad, compartiendo este espacio de 
encuentro y aprendizaje colectivo. Asimismo, destacó la importancia de socializar y reflexionar sobre 
temas fundamentales para el desarrollo integral de niñas y niños, los cuales serán clave en la 
planificación y ejecución de las actividades que se llevarán a cabo durante el proceso de 
acompañamiento. 
 

 

2. Al iniciar este momento de encuentro, se desarrollará una dinámica participativa denominada “Cadena 
de palabras con amor”. La actividad consiste en invitar a los participantes a formar un círculo. La 
profesional psicosocial dará apertura lanzando una pelota a uno de los asistentes, pero antes expresará 
una palabra o frase positiva dirigida al bebé o niño/a (por ejemplo: “te amo”, “eres importante para mí”). 
Quien reciba la pelota continuará la cadena, diciendo una nueva palabra o frase afectiva (como: “te 
espero”, “me haces feliz”, “cuentas conmigo”) y lanzará la pelota a otra persona del grupo. Este ejercicio 
continuará hasta que todas y todos hayan participado. La finalidad de esta dinámica es fortalecer la 
conexión emocional y el reconocimiento de la importancia del lenguaje afectivo en la relación con las 
niñas y los niños, desde la gestación y a lo largo de su desarrollo. Además, permite a las familias 
reflexionar sobre cómo las palabras amorosas nutren el vínculo y la seguridad emocional. 
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Finalizada la dinámica, la profesional psicosocial presentará la planeación propuesta para el presente 
encuentro, la cual estará compuesta por dos actividades principales orientadas a promover prácticas 
sensibles de crianza y comunicación afectiva. 
 
 

3. En esta primera actividad, los participantes realizarán un recorrido por diferentes stands temáticos, 
agrupados bajo el nombre “El lenguaje del amor temprano”, cuyo objetivo principal es reflexionar y 
fomentar en los cuidadores la conciencia sobre el poder de la palabra afectiva como herramienta 
fundamental para el desarrollo del vínculo emocional desde la gestación.  
 
Cada stand está diseñado para ofrecer una actividad específica que promueve la conexión emocional, 
la narración afectiva y la escucha sensible. A lo largo del recorrido, los cuidadores se detendrán en cada 
estación para observar, participar activamente y reflexionar. Las propuestas de cada estación permitirán 
vivenciar de manera lúdica y significativa el impacto del lenguaje amoroso en la crianza temprana, 
fortaleciendo así prácticas cotidianas basadas en la ternura, la empatía y la comunicación consciente. 
Stand 1: “Escucho con el corazón” se generó un espacio íntimo y emotivo en el que los participantes, 
tanto cuidadores como mujeres gestantes, compartieron mensajes de amor dirigidos a sus hijas e hijos. 
Cada persona expresó, desde lo más profundo de su corazón, palabras que resaltaban lo importantes 
que son sus hijos en sus vidas. Las gestantes, con ternura y esperanza, manifestaron la alegría que 
sienten por el proceso que viven, reafirmando el vínculo que ya están construyendo con sus bebés. Este 
momento permitió reconocer el valor de la palabra como herramienta para fortalecer el vínculo 
afectivo, y también visibilizar cómo la expresión emocional consciente y amorosa impacta positivamente 
en el desarrollo y bienestar de las niñas y los niños desde la gestación. 
Stand 2: “Historias que conectan” se invitó a los participantes a compartir la historia detrás de sus 
nombres y a narrar el motivo por el cual eligieron el nombre de sus hijas e hijos. Este ejercicio permitió 
un espacio de diálogo íntimo y significativo, donde afloraron recuerdos, emociones y tradiciones 
familiares. Algunas personas recordaron con ternura cómo sus padres seleccionaron sus nombres en 
honor a un ser querido, una historia especial o un valor que querían transmitir. De igual manera, al 
compartir las razones por las cuales eligieron los nombres de sus hijos, se resaltó lo emocionante que 
puede ser buscar significados, honrar tradiciones o construir un nuevo legado familiar a través 
del nombre. La actividad fomentó la conexión intergeneracional, el reconocimiento de la identidad y el 
valor simbólico que puede tener un nombre en la vida de cada persona. Además, reafirmó la importancia 
de nombrar con respeto, amor y sentido, como una forma de fortalecer el vínculo y la individualidad 
de cada niña y niño desde su nacimiento y contar historias desarrolla imaginación, lenguaje y conexión 
emocional.” Stand 3: “La voz que abraza” la actividad que se desarrolló en este stand desde el 
conversatorio sobre las anécdotas profunda y reflexiva, en el que los participantes compartieron 
experiencias significativas relacionadas con el valor de las palabras en momentos determinantes de sus 
vidas. Cada persona expresó cómo, en algún punto, ha sido esa voz de aliento y consuelo para alguien 
más —ya fuera un hijo, un amigo o un ser querido— y también reconocieron a quienes, en sus propias 
historias, les ofrecieron esa voz que los sostuvo, animó y abrazó emocionalmente. Estimulando y 
resaltando el poder del lenguaje afectivo y su impacto en el desarrollo emocional desde la gestación y 
durante los primeros años de vida. A través de esta propuesta, se reconoce la importancia del tono de 
voz, las palabras utilizadas y el contacto emocional cercano como herramientas clave para fortalecer 
el vínculo entre cuidadores y sus hijas e hijos. Stand 4: “Palabras con intención” Esta actividad busca 
generar conciencia sobre el impacto que tienen las palabras en la vida emocional de niñas, niños y 
adultos, resaltando la importancia de comunicarse con respeto, empatía y amor. Para desarrollarla, los 
participantes se ubican formando un semicírculo frente a una mesa donde se disponen frases escritas 
en forma de corazón, colocadas boca abajo. De manera individual, cada participante se acerca, voltea 
uno de los corazones y lee en voz alta la frase que le ha tocado, la cual puede ser una expresión 
positiva (como "confío en ti", "te quiero mucho") o una expresión negativa (como "no sirves para nada", 
"siempre haces todo mal"). Después de leer la frase, se abre un espacio de conversación donde el grupo 
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reflexiona sobre las emociones que genera escuchar o decir ese tipo de palabras: ¿cómo se siente 
recibir una frase positiva? ¿qué pasa en el cuerpo y en el corazón cuando se escucha una frase negativa? 
¿qué efecto pueden tener esas palabras en un niño o niña? 
 

 
Se busca que los participantes entiendan que a través del diálogo afectivo desde la gestación fortalece el vínculo 
entre cuidadores y niñas/os, estimula el desarrollo del lenguaje, la confianza y la expresión emocional, y permite que 
cada niño o niña se sienta reconocido, escuchado y valorado como sujeto activo de derechos. 

 

4. Decisiones y Comentarios destacados 
 

Unidad de Atención 1: Los participantes comentan que es importante comprender que el lenguaje amoroso 
y la comunicación sensible son herramientas fundamentales en la crianza de niñas y niños, desde la 
gestación y durante los primeros años de vida. 

 
Unidad de Atención 2: Manifestaron que en la forma en que se comunican con sus hijos, si influye, por tal 
razón empezaran a cuidar las palabras que usan y a convertirse en una presencia emocionalmente 
disponible, amorosa y respetuosa. 
  
 
Unidad de Atención 3: Informan hablarles y contarles historias a los niños y niñas, incluso antes de que 
puedan responder con palabras, estimula su desarrollo cognitivo, emocional y del lenguaje, sentando bases 
sólidas para su aprendizaje y autoestima. 

. 
 
Finalmente se agradece a los presentes por el compromiso y trabajo realizado, además por la participación 
y comentarios compartidos, de esta forma se realiza el cierre de actividad y diligenciamiento a la planilla de 
asistencia. 

 
 

Evidencias Fotográficas 
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Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Incluir narraciones en la rutina diaria 
(antes de dormir, durante una comida, 
en momentos de juego), usando 
cuentos, anécdotas familiares o 
inventando historias que fortalezcan el 
vínculo. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

Ser conscientes del poder de las 
palabras y evitar expresiones que 
puedan afectar la autoestima o generar 
miedo, vergüenza o inseguridad. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

 
 

Lina María Murcia Luna 
 
 

Apoyo psicosocial CorMidi 

 

Próxima reunión       

Fecha Hora Lugar 

Agosto 
UA1 8:30am – UA2 
1:00 pm – UA3 3:30 pm 

Antiguo Colegio María  
Auxiliadora – NR6 

Colaborador que elabora el acta: LINA MARÍA MURCIA LUNA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N°: 5
Hora: 9:00 A.M – 02:00 P.M – 04:30 P.M Fecha: 23 DE JULIO DE 2025
Lugar: Barrio Olaya Herrera – GA: Construyendo Futuro con Amor 4
Dependencia que Convoca: Familia Comunidad y Redes
Proceso: Promoción y prevención

Objetivo: Promover en las familias la generación de experiencias de disfrute de juego, las expresiones
artísticas, la exploración y literatura con niñas y niños desde la gestación.

Agenda:

1. Saludo de bienvenida
2. Actividad rompe hielos “Te vendo mi pollo”
3. Explicación de la importancia del objetivo general
4. Ejecución de la actividad artística
5. Cierre

Desarrollo:

1. Se da inicio al encuentro dando bienvenida por parte del psicólogo Diego Castro, donde se resalta la práctica
a trabajar y su en el desarrollo integral de niñas y niños desde la gestación. Se agradeció la participación
activa y el compromiso enfatizando que este tipo de encuentros busca fortalecer los vínculos afectivos a
través del juego, la expresión y el arte.

2. Con el fin de generar un ambiente de participación, se realizó la dinámica “Te vendo mi pollo”. Cada familiar
debía ofrecer un peluche al resto del grupo, utilizando una emoción asignada como felicidad, tristeza o enojo.
Esta actividad permitió no solo la interacción entre las familias, sino también identificar y reconocer la
importancia de la expresión emocional, incluso en el juego.

3. Se realizó una reflexión sobre la relevancia de generar en el hogar experiencias significativas que
fortalezcan el desarrollo de los niños y niñas desde la gestación. Se explicó cómo el juego, las expresiones
artísticas, la exploración sensorial y la literatura contribuyen al desarrollo emocional, cognitivo, social y
motor. Asimismo, se recordó que estos momentos fortalecen el vínculo afectivo entre las familias y sus
hijos, permitiendo construir entornos seguros, amorosos y estimulantes.

4. A continuación, se dio paso a la actividad artística central del encuentro. Las familias, junto a los niños y
niñas, recortaron moldes de figuras y letras que formarían un mensaje representativo relacionado con el
tema del encuentro. Estas figuras se organizaron sobre un pliego de papel bond grande. Luego, se
entregaron bombas con un poco de agua, las cuales fueron sumergidas en témperas de diversos colores.
Al golpear suavemente las bombas sobre el papel, las familias crearon una colorida obra artística que
estimula la percepción visual, la motricidad fina y gruesa, la exploración sensorial y la creatividad. Esta
actividad fue disfrutada tanto por los adultos como por los niños y niñas, generando momentos de risa,
colaboración y participación familiar. Una vez se secó la pintura, se retiraron los moldes cuidadosamente,
revelando así el mensaje construido por cada grupo familiar, el cual quedó como producto final del encuentro.
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5. Durante el encuentro se evidenció un alto compromiso y participación por parte de las familias, trabajando
en equipo y en manera organizada, se logró la participación de la mayoría de integrantes. Durante la charla
final, se logró reconocer la importancia de exponer a estas experiencias a las niños y niñas desde
temprana edad, también se reconoció el impacto positivo que deja un vínculo afectivo seguro, que ayudará
a una vinculación social. Se llega al compromiso de replicar esta y nuevas actividades creativas y artísticas
que refuerce lo conocimientos brindados durante el encuentro grupal.

Decisiones:

Las familias decidieron organizar un espacio dentro del hogar, con materiales básicos como colores, papel, cuentos
y elementos reciclables, para estimular la creatividad y el juego libre en los niños y niñas

Se acordó establecer un momento diario, aunque sea breve, para leer, cantar o contar historias a los niños y niñas,
incluyendo a las mujeres gestantes, con el fin de fortalecer el vínculo afectivo desde esta etapa.

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas
Las familias se comprometieron a
replicar la experiencia de pintar con
moldes y témperas, adaptándola

con materiales disponibles en casa.
FAMILIAS PERMANENTE

Socializar lo aprendido durante el
encuentro con otros miembros de
la familia, promoviendo prácticas
de crianza que integren el juego, el

arte y la literatura.

FAMILIAS PERMANENTE

FIRMA ASISTENTES
Nombre Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma

DIEGO CASTRO APOYO PSICOSOCIAL CORMIDI

Próxima reunión
Fecha Hora Lugar

AGOSTO POR DEFINIR POR DEFINIR
Colaborador que elabora el acta: DIEGO CASTRO
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N°: 5
Hora: 9:00 A.M – 02:00 P.M – 04:30 P.M Fecha: 16 DE JULIO DE 2025
Lugar: Barrio Olaya Herrera – GA: Dejando Huella 3
Dependencia que Convoca: Familia Comunidad y Redes
Proceso: Promoción y prevención

Objetivo: Promover en las familias la generación de experiencias de disfrute de juego, las expresiones
artísticas, la exploración y literatura con niñas y niños desde la gestación.

Agenda:

1. Saludo de bienvenida
2. Actividad rompe hielos “Te vendo mi pollo”
3. Explicación de la importancia del objetivo general
4. Ejecución de la actividad artística
5. Cierre

Desarrollo:

1. Se da inicio al encuentro dando bienvenida por parte del psicólogo Diego Castro, donde se resalta la práctica
a trabajar y su en el desarrollo integral de niñas y niños desde la gestación. Se agradeció la participación
activa y el compromiso enfatizando que este tipo de encuentros busca fortalecer los vínculos afectivos a
través del juego, la expresión y el arte.

2. Con el fin de generar un ambiente de participación, se realizó la dinámica “Te vendo mi pollo”. Cada familiar
debía ofrecer un peluche al resto del grupo, utilizando una emoción asignada como felicidad, tristeza o enojo.
Esta actividad permitió no solo la interacción entre las familias, sino también identificar y reconocer la
importancia de la expresión emocional, incluso en el juego.

3. Se realizó una reflexión sobre la relevancia de generar en el hogar experiencias significativas que
fortalezcan el desarrollo de los niños y niñas desde la gestación. Se explicó cómo el juego, las expresiones
artísticas, la exploración sensorial y la literatura contribuyen al desarrollo emocional, cognitivo, social y
motor. Asimismo, se recordó que estos momentos fortalecen el vínculo afectivo entre las familias y sus
hijos, permitiendo construir entornos seguros, amorosos y estimulantes.

4. A continuación, se dio paso a la actividad artística central del encuentro. Las familias, junto a los niños y
niñas, recortaron moldes de figuras y letras que formarían un mensaje representativo relacionado con el
tema del encuentro. Estas figuras se organizaron sobre un pliego de papel bond grande. Luego, se
entregaron bombas con un poco de agua, las cuales fueron sumergidas en témperas de diversos colores.
Al golpear suavemente las bombas sobre el papel, las familias crearon una colorida obra artística que
estimula la percepción visual, la motricidad fina y gruesa, la exploración sensorial y la creatividad. Esta
actividad fue disfrutada tanto por los adultos como por los niños y niñas, generando momentos de risa,
colaboración y participación familiar. Una vez se secó la pintura, se retiraron los moldes cuidadosamente,
revelando así el mensaje construido por cada grupo familiar, el cual quedó como producto final del encuentro.
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5. Durante el encuentro se evidenció un alto compromiso y participación por parte de las familias, trabajando
en equipo y en manera organizada, se logró la participación de la mayoría de integrantes. Durante la charla
final, se logró reconocer la importancia de exponer a estas experiencias a las niños y niñas desde
temprana edad, también se reconoció el impacto positivo que deja un vínculo afectivo seguro, que ayudará
a una vinculación social. Se llega al compromiso de replicar esta y nuevas actividades creativas y artísticas
que refuerce lo conocimientos brindados durante el encuentro grupal.

Decisiones:

Las familias decidieron organizar un espacio dentro del hogar, con materiales básicos como colores, papel, cuentos
y elementos reciclables, para estimular la creatividad y el juego libre en los niños y niñas

Se acordó establecer un momento diario, aunque sea breve, para leer, cantar o contar historias a los niños y niñas,
incluyendo a las mujeres gestantes, con el fin de fortalecer el vínculo afectivo desde esta etapa.

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas
Las familias se comprometieron a
replicar la experiencia de pintar con
moldes y témperas, adaptándola

con materiales disponibles en casa.
FAMILIAS PERMANENTE

Socializar lo aprendido durante el
encuentro con otros miembros de
la familia, promoviendo prácticas
de crianza que integren el juego, el

arte y la literatura.

FAMILIAS PERMANENTE

FIRMA ASISTENTES
Nombre Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma

DIEGO CASTRO APOYO PSICOSOCIAL CORMIDI

Próxima reunión
Fecha Hora Lugar

AGOSTO POR DEFINIR POR DEFINIR
Colaborador que elabora el acta: DIEGO CASTRO
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N°: 5
Hora: 9:00 A.M – 02:00 P.M – 04:30 P.M Fecha: 09 DE JULIO DE 2025
Lugar: Barrio Olaya Herrera – GA: Dejando Huella 5
Dependencia que Convoca: Familia Comunidad y Redes
Proceso: Promoción y prevención

Objetivo: Promover en las familias la generación de experiencias de disfrute de juego, las expresiones
artísticas, la exploración y literatura con niñas y niños desde la gestación.

Agenda:

1. Saludo de bienvenida
2. Actividad rompe hielos “Te vendo mi pollo”
3. Explicación de la importancia del objetivo general
4. Ejecución de la actividad artística
5. Cierre

Desarrollo:

1. Se da inicio al encuentro dando bienvenida por parte del psicólogo Diego Castro, donde se resalta la práctica
a trabajar y su en el desarrollo integral de niñas y niños desde la gestación. Se agradeció la participación
activa y el compromiso enfatizando que este tipo de encuentros busca fortalecer los vínculos afectivos a
través del juego, la expresión y el arte.

2. Con el fin de generar un ambiente de participación, se realizó la dinámica “Te vendo mi pollo”. Cada familiar
debía ofrecer un peluche al resto del grupo, utilizando una emoción asignada como felicidad, tristeza o enojo.
Esta actividad permitió no solo la interacción entre las familias, sino también identificar y reconocer la
importancia de la expresión emocional, incluso en el juego.

3. Se realizó una reflexión sobre la relevancia de generar en el hogar experiencias significativas que
fortalezcan el desarrollo de los niños y niñas desde la gestación. Se explicó cómo el juego, las expresiones
artísticas, la exploración sensorial y la literatura contribuyen al desarrollo emocional, cognitivo, social y
motor. Asimismo, se recordó que estos momentos fortalecen el vínculo afectivo entre las familias y sus
hijos, permitiendo construir entornos seguros, amorosos y estimulantes.

4. A continuación, se dio paso a la actividad artística central del encuentro. Las familias, junto a los niños y
niñas, recortaron moldes de figuras y letras que formarían un mensaje representativo relacionado con el
tema del encuentro. Estas figuras se organizaron sobre un pliego de papel bond grande. Luego, se
entregaron bombas con un poco de agua, las cuales fueron sumergidas en témperas de diversos colores.
Al golpear suavemente las bombas sobre el papel, las familias crearon una colorida obra artística que
estimula la percepción visual, la motricidad fina y gruesa, la exploración sensorial y la creatividad. Esta
actividad fue disfrutada tanto por los adultos como por los niños y niñas, generando momentos de risa,
colaboración y participación familiar. Una vez se secó la pintura, se retiraron los moldes cuidadosamente,
revelando así el mensaje construido por cada grupo familiar, el cual quedó como producto final del encuentro.
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5. Durante el encuentro se evidenció un alto compromiso y participación por parte de las familias, trabajando
en equipo y en manera organizada, se logró la participación de la mayoría de integrantes. Durante la charla
final, se logró reconocer la importancia de exponer a estas experiencias a las niños y niñas desde
temprana edad, también se reconoció el impacto positivo que deja un vínculo afectivo seguro, que ayudará
a una vinculación social. Se llega al compromiso de replicar esta y nuevas actividades creativas y artísticas
que refuerce lo conocimientos brindados durante el encuentro grupal.

Decisiones:

Las familias decidieron organizar un espacio dentro del hogar, con materiales básicos como colores, papel, cuentos
y elementos reciclables, para estimular la creatividad y el juego libre en los niños y niñas

Se acordó establecer un momento diario, aunque sea breve, para leer, cantar o contar historias a los niños y niñas,
incluyendo a las mujeres gestantes, con el fin de fortalecer el vínculo afectivo desde esta etapa.

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas
Las familias se comprometieron a
replicar la experiencia de pintar con
moldes y témperas, adaptándola

con materiales disponibles en casa.
FAMILIAS PERMANENTE

Socializar lo aprendido durante el
encuentro con otros miembros de
la familia, promoviendo prácticas
de crianza que integren el juego, el

arte y la literatura.

FAMILIAS PERMANENTE

FIRMA ASISTENTES
Nombre Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma

DIEGO CASTRO APOYO PSICOSOCIAL CORMIDI

Próxima reunión
Fecha Hora Lugar

AGOSTO POR DEFINIR POR DEFINIR
Colaborador que elabora el acta: DIEGO CASTRO
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ No. 5  

Hora: 9.00 AM UA1 - 1:00 PM UA2 - 3:30 PM UA3 Fecha: 23 de Julio de 2025 

Lugar: Caseta Comunal Villa Cecilia – Construyendo Futuro con Amor 5 

Dependencia 

que Convoca: 
Componente Familia, Comunidad y Redes 

Proceso: Promoción y prevención 

Objetivo: 

Promover el desarrollo integral de niñas y niños a través de interacciones sensibles y 
enriquecedoras con sus cuidadores principales., creando un ambiente de crianza y 
cuidado que valore la importancia de la interacción temprana y significativa entre 
adultos y niños desde la etapa prenatal. Así mismo promover experiencias lúdicas y 
pedagógicas con los participantes del programa haciendo uso del arte como estrategia 
mediadora del proceso hacia la estimulación lingüística. Práctica 1 Acción 1.1 

Agenda:  

1. Actividad de bienvenida: “la pelota cantadora”. 

2. Desarrollo del tema: Tira un cuento 

3. Reflexión 

4. Compromisos 

 

Desarrollo:  

Saludo y Bienvenida a los asistentes: 

 

Se llevó a cabo la Quinta Formación a Familias; La Psicóloga Jully Maritza Flórez Cardoso brinda un 

cordial saludo, se expresa agradecimiento por la asistencia y compromiso, motivando para que sigan 

participando del proceso. 

 

Se prosigue con la actividad rompe hielo, denominada la pelota cantadora, la cual consiste en que formen 

un círculo, los participantes se dispondrán a cantar la canción “larán, larán larito”, ahí te va un jueguito.  

Posteriormente se lanza la pelota a uno de los participantes, quien lo reciba debe decir “Larán, larán, 

larito”, “tenía yo un arbolito”,  a medida que avanza el juego el participante debe nombrar otro objeto o 

animal, junto con el que nombró el participante anterior y así sucesivamente hasta que pierda. Al culminar 

la actividad se pide a los presentes acomodarse en sus respectivos asientos. 

 

Se da inicio al tema mediante una actividad llamada Tira un cuento consiste en usar un dado para generar 

elementos aleatorios que servirán como base para la creación de un cuento. Se lanzan tres veces: la 

primera para el personaje, la segunda para el problema y la tercera para el escenario¸ Con los elementos 

obtenidos (personaje, problema y escenario), comienza a desarrollar la historia. Asegúrate de incluir un 

inicio, un desarrollo y un desenlace, enfocándose en el disfrute y la creatividad. Se guía a los padres 
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para que utilicen lenguaje sencillo, onomatopeyas, rimas y repeticiones, adaptándose a la edad del niño 

o niña. Finalmente cada grupo narra su historia a los demás padres, utilizando diferentes recursos como 

la entonación, gestos y expresiones faciales. Se anima a los padres a escuchar atentamente las 

historias, prestando atención a las emociones y expresiones de los demás participantes. Se realiza una 

retroalimentación constructiva, destacando los elementos positivos de cada historia. 

 

Se retroalimenta a las familias participantes la importancia de: 

 Expresar emociones con la voz….Usar un tono de voz afectuoso, pausado para que el bebé 

reconozca la voz de sus cuidadores y empiece a entablar un vínculo emocional. 

 Acariciar el vientre mientras se habla o canta al bebé, lo que fortalece el lazo afectivo. 

 Usar voces, sonidos y gestos para captar la atención. 

 Estimular el juego simbólico. 

 Explorar la creatividad y la imaginación en un contexto lúdico.  

 

Cabe mencionar que las unidades de Atención estuvieron muy participativas y dinámicas.  

UA1: Las familias reconocieron la importancia de fomentar el vínculo temprano y cómo continúa 

fortaleciéndose a través de interacciones sensibles y enriquecedoras. 

UA2: Las familias expresan que se sintieron cómodas, escuchar a otras familias, dado que permitió 

reflexionar sobre como acompañan a sus hijos, a través de la escucha y la palabra. 

UA3: Las familias manifestaron que les gustó poder compartir experiencias con otras familias, algunos 

participantes expresan que en ocasiones no responden de manera inmediata a las necesidades de sus 

niños, por  consiguiente reflexionaron que es importante es escucharlos y responder con amor y paciencia.  

 

REFLEXION 

 

Es indispensable que conectemos con nuestros niños y niñas de una manera más sensible, cuidadosa, 

afectuosa que le permita entablar un vínculo que influya de manera progresiva en su seguridad y confianza 

y a su vez fortalezca el lazo afectivo con su familia. Las interacciones con los niños y niñas comienzan en 

la gestación, a través del tacto, la voz y la música. Estas primeras interacciones prenatales son importantes 

para el desarrollo emocional y social del bebé, proponiendo conversaciones y narraciones a los niños y 

niñas desde su gestación, escuchando atentamente a sus expresiones y preguntas, promoviendo 

interacciones a través del juego, la exploración, las expresiones artísticas, la literatura, la experimentación, 

creando un ambiente que les permita expresarse con libertad y autonomía. 

Compromisos / tareas 
Responsable(s): Nombre / 

Cargo o rol 
Fechas 

Promover experiencias enriquecedoras que contribuyan y 
fortalezcan los lazos afectivos, dado que la familia es quien 
debe propender en los cuidados y protección de sus hijos. 

Participantes y acudientes 

Durante la 

Vigencia del 

Contrato 
Invitar a participar de los encuentros comunitarios siendo 
éste un espacio de aprendizaje y enriquecimiento personal 
y familiar. 
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Se invita a las familias a reflexionar sobre lo que se llevan 
del encuentro y cómo lo pueden poner en práctica en la 
cotidianidad de su vida familiar.  

FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
. 

Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

Jully Maritza Flórez Cardoso Psicóloga CORMIDI 
 

    

    

Próxima reunión  

Fecha Hora Lugar 

6 de Agosto de 2025 

9.000 AM UA1 - 

1:00 PM UA2 - 

3:30 PM UA3 

Caseta Comunal 

Villa Cecilia 

Colaborador que elabora el 

acta: 
Jully Maritza Flórez Cardoso 

 
 

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                           UA1 
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                      UA2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

               UA3 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ No. 5  

Hora: 9:00 AM UA1 - 2:00 PM UA2 - 4:30 PM UA3 Fecha: 30 de Julio de 2025 

Lugar: Caseta Comunal Cándido 5etapa– Dejando Huellas 1 

Dependencia 

que Convoca: 
Componente Familia, Comunidad y Redes 

Proceso: Promoción y prevención 

Objetivo: 

Promover el desarrollo integral de niñas y niños a través de interacciones sensibles y 
enriquecedoras con sus cuidadores principales., creando un ambiente de crianza y 
cuidado que valore la importancia de la interacción temprana y significativa entre 
adultos y niños desde la etapa prenatal. Así mismo promover experiencias lúdicas y 
pedagógicas con los participantes del programa haciendo uso del arte como estrategia 
mediadora del proceso hacia la estimulación lingüística. Práctica 1 Acción 1.1 

Agenda:  

1. Actividad de bienvenida: “la pelota cantadora”. 

2. Desarrollo del tema: Tira un cuento 

3. Reflexión 

4. Compromisos 

 

Desarrollo:  

Saludo y Bienvenida a los asistentes: 

 

Se llevó a cabo la Quinta Formación a Familias; La Psicóloga Jully Maritza Flórez Cardoso brinda un 

cordial saludo, se expresa agradecimiento por la asistencia y compromiso, motivando para que sigan 

participando del proceso. 

 

Se prosigue con la actividad rompe hielo, denominada la pelota cantadora, la cual consiste en que formen 

un círculo, los participantes se dispondrán a cantar la canción “larán, larán larito”, ahí te va un jueguito.  

Posteriormente se lanza la pelota a uno de los participantes, quien lo reciba debe decir “Larán, larán, 

larito”, “tenía yo un arbolito”,  a medida que avanza el juego el participante debe nombrar otro objeto o 

animal, junto con el que nombró el participante anterior y así sucesivamente hasta que pierda. Al culminar 

la actividad se pide a los presentes acomodarse en sus respectivos asientos. 

 

Se da inicio al tema mediante una actividad llamada Tira un cuento consiste en usar un dado para generar 

elementos aleatorios que servirán como base para la creación de un cuento. Se lanzan tres veces: la 

primera para el personaje, la segunda para el problema y la tercera para el escenario¸ Con los elementos 

obtenidos (personaje, problema y escenario), comienza a desarrollar la historia. Asegúrate de incluir un 

inicio, un desarrollo y un desenlace, enfocándose en el disfrute y la creatividad. Se guía a los padres 
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para que utilicen lenguaje sencillo, onomatopeyas, rimas y repeticiones, adaptándose a la edad del niño 

o niña. Finalmente cada grupo narra su historia a los demás padres, utilizando diferentes recursos como 

la entonación, gestos y expresiones faciales. Se anima a los padres a escuchar atentamente las 

historias, prestando atención a las emociones y expresiones de los demás participantes. Se realiza una 

retroalimentación constructiva, destacando los elementos positivos de cada historia. 

 

Se retroalimenta a las familias participantes la importancia de: 

 Expresar emociones con la voz….Usar un tono de voz afectuoso, pausado para que el bebé 

reconozca la voz de sus cuidadores y empiece a entablar un vínculo emocional. 

 Acariciar el vientre mientras se habla o canta al bebé, lo que fortalece el lazo afectivo. 

 Usar voces, sonidos y gestos para captar la atención. 

 Estimular el juego simbólico. 

 Explorar la creatividad y la imaginación en un contexto lúdico.  

 

Cabe mencionar que las unidades de Atención estuvieron muy participativas y dinámicas.  

UA1: Las familias mostraron interés por conocer estrategias que fortalezcan la comunicación y vínculos 

afectivos con sus hijos, incluso desde la gestación. 

UA2: Las familias se mostraron receptivas a las orientaciones brindadas, reconociendo su rol como 

primeros educadores. 

UA3: Algunas madres comentaron cómo durante el embarazo ya hablaban, cantaban o narraban cuentos 

con sus bebés, reconociendo la importancia de ese vínculo. 

 

REFLEXION 

 

Es indispensable que conectemos con nuestros niños y niñas de una manera más sensible, cuidadosa, 

afectuosa que le permita entablar un vínculo que influya de manera progresiva en su seguridad y confianza 

y a su vez fortalezca el lazo afectivo con su familia. Las interacciones con los niños y niñas comienzan en 

la gestación, a través del tacto, la voz y la música. Estas primeras interacciones prenatales son importantes 

para el desarrollo emocional y social del bebé, proponiendo conversaciones y narraciones a los niños y 

niñas desde su gestación, escuchando atentamente a sus expresiones y preguntas, promoviendo 

interacciones a través del juego, la exploración, las expresiones artísticas, la literatura, la experimentación, 

creando un ambiente que les permita expresarse con libertad y autonomía. 

Compromisos / tareas 
Responsable(s): Nombre / 

Cargo o rol 
Fechas 

Promover experiencias enriquecedoras que contribuyan y 
fortalezcan los lazos afectivos, dado que la familia es quien 
debe propender en los cuidados y protección de sus hijos. 

Participantes y acudientes 

Durante la 

Vigencia del 

Contrato 
Invitar a participar de los encuentros comunitarios siendo 
éste un espacio de aprendizaje y enriquecimiento personal 
y familiar. 
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Se invita a las familias a reflexionar sobre lo que se llevan 
del encuentro y cómo lo pueden poner en práctica en la 
cotidianidad de su vida familiar.  

FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
. 

Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

Jully Maritza Flórez Cardoso Psicóloga CORMIDI 
 

    

    

Próxima reunión  

Fecha Hora Lugar 

20 de Agosto de 2025 

8:30 AM UA1 - 

2:00 PM UA2 - 

4:30 PM UA3 

Caseta Comunal 

Cándido 5etapa 

Colaborador que elabora el 

acta: 
Jully Maritza Flórez Cardoso 

 
 

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                           UA1 
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                      UA2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

               UA3 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ No. 5  

Hora: 8:30 AM UA1 - 1:00 PM UA2 - 3:30 PM UA3 Fecha: 17 de Julio de 2025 

Lugar: Caseta Comunal Villa Cecilia – Construyendo Futuro con Amor 6 

Dependencia 

que Convoca: 
Componente Familia, Comunidad y Redes 

Proceso: Promoción y prevención 

Objetivo: 

Promover el desarrollo integral de niñas y niños a través de interacciones sensibles y 
enriquecedoras con sus cuidadores principales., creando un ambiente de crianza y 
cuidado que valore la importancia de la interacción temprana y significativa entre 
adultos y niños desde la etapa prenatal. Así mismo promover experiencias lúdicas y 
pedagógicas con los participantes del programa haciendo uso del arte como estrategia 
mediadora del proceso hacia la estimulación lingüística. Práctica 1 Acción 1.1 

Agenda:  

1. Actividad de bienvenida: “la pelota cantadora”. 

2. Desarrollo del tema: Tira un cuento 

3. Reflexión 

4. Compromisos 

 

Desarrollo:  

Saludo y Bienvenida a los asistentes: 

 

Se llevó a cabo la Quinta Formación a Familias; La Psicóloga Jully Maritza Flórez Cardoso brinda un 

cordial saludo, se expresa agradecimiento por la asistencia y compromiso, motivando para que sigan 

participando del proceso. 

 

Se prosigue con la actividad rompe hielo, denominada la pelota cantadora, la cual consiste en que formen 

un círculo, los participantes se dispondrán a cantar la canción “larán, larán larito”, ahí te va un jueguito.  

Posteriormente se lanza la pelota a uno de los participantes, quien lo reciba debe decir “Larán, larán, 

larito”, “tenía yo un arbolito”,  a medida que avanza el juego el participante debe nombrar otro objeto o 

animal, junto con el que nombró el participante anterior y así sucesivamente hasta que pierda. Al culminar 

la actividad se pide a los presentes acomodarse en sus respectivos asientos. 

 

Se da inicio al tema mediante una actividad llamada Tira un cuento consiste en usar un dado para generar 

elementos aleatorios que servirán como base para la creación de un cuento. Se lanzan tres veces: la 

primera para el personaje, la segunda para el problema y la tercera para el escenario¸ Con los elementos 

obtenidos (personaje, problema y escenario), comienza a desarrollar la historia. Asegúrate de incluir un 

inicio, un desarrollo y un desenlace, enfocándose en el disfrute y la creatividad. Se guía a los padres 
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para que utilicen lenguaje sencillo, onomatopeyas, rimas y repeticiones, adaptándose a la edad del niño 

o niña. Finalmente cada grupo narra su historia a los demás padres, utilizando diferentes recursos como 

la entonación, gestos y expresiones faciales. Se anima a los padres a escuchar atentamente las 

historias, prestando atención a las emociones y expresiones de los demás participantes. Se realiza una 

retroalimentación constructiva, destacando los elementos positivos de cada historia. 

 

Se retroalimenta a las familias participantes la importancia de: 

 Expresar emociones con la voz….Usar un tono de voz afectuoso, pausado para que el bebé 

reconozca la voz de sus cuidadores y empiece a entablar un vínculo emocional. 

 Acariciar el vientre mientras se habla o canta al bebé, lo que fortalece el lazo afectivo. 

 Usar voces, sonidos y gestos para captar la atención. 

 Estimular el juego simbólico. 

 Explorar la creatividad y la imaginación en un contexto lúdico.  

 

Cabe mencionar que las unidades de Atención estuvieron muy participativas y dinámicas.  

UA1: Las familias participaron de los ejercicios propuestos con mayor dinamismo y creatividad. Se 

involucraron en las actividades propuestas, como ejercicios de narración y escucha activa. 

UA2: Las familias utilizaron otros elementos importantes que de igual manera contribuyeron 

favorablemente en el desarrollo del tema propuesto. Aprendieron a identificar gestos y expresiones como 

formas válidas de comunicación en bebés y niños pequeños. 

UA3: Las familias vincularon más a los niños frente a las dinámicas propuestas lo que generó una 

experiencia pedagógica enriquecedora. Reconocieron que promover el lenguaje no solo es hablarles, sino 

también escucharlos, mirarlos, dar tiempo para responder y mostrar interés genuino. 

 

REFLEXION 

 

Es indispensable que conectemos con nuestros niños y niñas de una manera más sensible, cuidadosa, 

afectuosa que le permita entablar un vínculo que influya de manera progresiva en su seguridad y confianza 

y a su vez fortalezca el lazo afectivo con su familia. Las interacciones con los niños y niñas comienzan en 

la gestación, a través del tacto, la voz y la música. Estas primeras interacciones prenatales son importantes 

para el desarrollo emocional y social del bebé, proponiendo conversaciones y narraciones a los niños y 

niñas desde su gestación, escuchando atentamente a sus expresiones y preguntas, promoviendo 

interacciones a través del juego, la exploración, las expresiones artísticas, la literatura, la experimentación, 

creando un ambiente que les permita expresarse con libertad y autonomía. 

Compromisos / tareas 
Responsable(s): Nombre / 

Cargo o rol 
Fechas 

Promover experiencias enriquecedoras que contribuyan y 
fortalezcan los lazos afectivos, dado que la familia es quien 
debe propender en los cuidados y protección de sus hijos. 

Participantes y acudientes 
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Invitar a participar de los encuentros comunitarios siendo 
éste un espacio de aprendizaje y enriquecimiento personal 
y familiar. 

Durante la 

Vigencia del 

Contrato 
Se invita a las familias a reflexionar sobre lo que se llevan 
del encuentro y cómo lo pueden poner en práctica en la 
cotidianidad de su vida familiar.  

FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
. 

Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

Jully Maritza Flórez Cardoso Psicóloga CORMIDI 
 

    

    

Próxima reunión  

Fecha Hora Lugar 

14 de Agosto de 2025 

8:30 AM UA1 - 

1:00 PM UA2 - 

3:30 PM UA3 

Caseta Comunal 

Villa Cecilia 

Colaborador que elabora el 

acta: 
Jully Maritza Flórez Cardoso 

 
 

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                           UA1 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1 8:00am – UA2 10:30 am – UA3 2:00 pm Fecha: 16 DE JULIO DE 2025 

Lugar: Neiva, Huila Parque Biblioteca Galindo – Dejando Huella 4 

Dependencia que Convoca: Familia, comunidad y Redes Sociales 

Proceso: Promoción y Prevención 

Objetivo: 

Fortalecer el vínculo afectivo y el desarrollo integral de las niñas y los niños desde la gestación, 
promoviendo una comunicación amorosa, respetuosa y significativa que reconozca su 
capacidad de expresión, escuche activamente sus necesidades y estimule su desarrollo 
emocional, cognitivo y del lenguaje, mediante la P1. Acción 1.1 Los cuidadores principales 
proponen conversaciones y narraciones a las niñas y los niños desde su gestación y los 
escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y preguntas. 

 

Agenda:  

1. Saludo Inicial. 
2. Explicación general sobre el desarrollo del tema durante el encuentro. 
3. Ejecución de la Practica 1. Acción 1.1 Los cuidadores principales proponen conversaciones y narraciones 

a las niñas y los niños desde su gestación y los escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y 
preguntas. 

4. Decisiones. 
 
 

Desarrollo:  

 

1. La profesional psicosocial Lina Murcia dio una cálida bienvenida a las familias del Grupo de Atención 
Neiva Rural 6, expresando su agradecimiento por la asistencia y participación de cada una de ellas. 
Manifestó que es un verdadero gusto poder estar presente en la unidad, compartiendo este espacio de 
encuentro y aprendizaje colectivo. Asimismo, destacó la importancia de socializar y reflexionar sobre 
temas fundamentales para el desarrollo integral de niñas y niños, los cuales serán clave en la 
planificación y ejecución de las actividades que se llevarán a cabo durante el proceso de 
acompañamiento. 
 

 

2. Al iniciar este momento de encuentro, se desarrollará una dinámica participativa denominada “Cadena 
de palabras con amor”. La actividad consiste en invitar a los participantes a formar un círculo. La 
profesional psicosocial dará apertura lanzando una pelota a uno de los asistentes, pero antes expresará 
una palabra o frase positiva dirigida al bebé o niño/a (por ejemplo: “te amo”, “eres importante para mí”). 
Quien reciba la pelota continuará la cadena, diciendo una nueva palabra o frase afectiva (como: “te 
espero”, “me haces feliz”, “cuentas conmigo”) y lanzará la pelota a otra persona del grupo. Este ejercicio 
continuará hasta que todas y todos hayan participado. La finalidad de esta dinámica es fortalecer la 
conexión emocional y el reconocimiento de la importancia del lenguaje afectivo en la relación con las 
niñas y los niños, desde la gestación y a lo largo de su desarrollo. Además, permite a las familias 
reflexionar sobre cómo las palabras amorosas nutren el vínculo y la seguridad emocional. 
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Finalizada la dinámica, la profesional psicosocial presentará la planeación propuesta para el presente 
encuentro, la cual estará compuesta por dos actividades principales orientadas a promover prácticas 
sensibles de crianza y comunicación afectiva. 
 
 

3. En esta primera actividad, los participantes realizarán un recorrido por diferentes stands temáticos, 
agrupados bajo el nombre “El lenguaje del amor temprano”, cuyo objetivo principal es reflexionar y 
fomentar en los cuidadores la conciencia sobre el poder de la palabra afectiva como herramienta 
fundamental para el desarrollo del vínculo emocional desde la gestación.  
 
Cada stand está diseñado para ofrecer una actividad específica que promueve la conexión emocional, 
la narración afectiva y la escucha sensible. A lo largo del recorrido, los cuidadores se detendrán en cada 
estación para observar, participar activamente y reflexionar. Las propuestas de cada estación permitirán 
vivenciar de manera lúdica y significativa el impacto del lenguaje amoroso en la crianza temprana, 
fortaleciendo así prácticas cotidianas basadas en la ternura, la empatía y la comunicación consciente. 
Stand 1: “Escucho con el corazón” se generó un espacio íntimo y emotivo en el que los participantes, 
tanto cuidadores como mujeres gestantes, compartieron mensajes de amor dirigidos a sus hijas e hijos. 
Cada persona expresó, desde lo más profundo de su corazón, palabras que resaltaban lo importantes 
que son sus hijos en sus vidas. Las gestantes, con ternura y esperanza, manifestaron la alegría que 
sienten por el proceso que viven, reafirmando el vínculo que ya están construyendo con sus bebés. Este 
momento permitió reconocer el valor de la palabra como herramienta para fortalecer el vínculo 
afectivo, y también visibilizar cómo la expresión emocional consciente y amorosa impacta positivamente 
en el desarrollo y bienestar de las niñas y los niños desde la gestación. 
Stand 2: “Historias que conectan” se invitó a los participantes a compartir la historia detrás de sus 
nombres y a narrar el motivo por el cual eligieron el nombre de sus hijas e hijos. Este ejercicio permitió 
un espacio de diálogo íntimo y significativo, donde afloraron recuerdos, emociones y tradiciones 
familiares. Algunas personas recordaron con ternura cómo sus padres seleccionaron sus nombres en 
honor a un ser querido, una historia especial o un valor que querían transmitir. De igual manera, al 
compartir las razones por las cuales eligieron los nombres de sus hijos, se resaltó lo emocionante que 
puede ser buscar significados, honrar tradiciones o construir un nuevo legado familiar a través 
del nombre. La actividad fomentó la conexión intergeneracional, el reconocimiento de la identidad y el 
valor simbólico que puede tener un nombre en la vida de cada persona. Además, reafirmó la importancia 
de nombrar con respeto, amor y sentido, como una forma de fortalecer el vínculo y la individualidad 
de cada niña y niño desde su nacimiento y contar historias desarrolla imaginación, lenguaje y conexión 
emocional.” Stand 3: “La voz que abraza” la actividad que se desarrolló en este stand desde el 
conversatorio sobre las anécdotas profunda y reflexiva, en el que los participantes compartieron 
experiencias significativas relacionadas con el valor de las palabras en momentos determinantes de sus 
vidas. Cada persona expresó cómo, en algún punto, ha sido esa voz de aliento y consuelo para alguien 
más —ya fuera un hijo, un amigo o un ser querido— y también reconocieron a quienes, en sus propias 
historias, les ofrecieron esa voz que los sostuvo, animó y abrazó emocionalmente. Estimulando y 
resaltando el poder del lenguaje afectivo y su impacto en el desarrollo emocional desde la gestación y 
durante los primeros años de vida. A través de esta propuesta, se reconoce la importancia del tono de 
voz, las palabras utilizadas y el contacto emocional cercano como herramientas clave para fortalecer 
el vínculo entre cuidadores y sus hijas e hijos. Stand 4: “Palabras con intención” Esta actividad busca 
generar conciencia sobre el impacto que tienen las palabras en la vida emocional de niñas, niños y 
adultos, resaltando la importancia de comunicarse con respeto, empatía y amor. Para desarrollarla, los 
participantes se ubican formando un semicírculo frente a una mesa donde se disponen frases escritas 
en forma de corazón, colocadas boca abajo. De manera individual, cada participante se acerca, voltea 
uno de los corazones y lee en voz alta la frase que le ha tocado, la cual puede ser una expresión 
positiva (como "confío en ti", "te quiero mucho") o una expresión negativa (como "no sirves para nada", 
"siempre haces todo mal"). Después de leer la frase, se abre un espacio de conversación donde el grupo 
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reflexiona sobre las emociones que genera escuchar o decir ese tipo de palabras: ¿cómo se siente 
recibir una frase positiva? ¿qué pasa en el cuerpo y en el corazón cuando se escucha una frase negativa? 
¿qué efecto pueden tener esas palabras en un niño o niña? 
 

 
Se busca que los participantes entiendan que a través del diálogo afectivo desde la gestación fortalece el vínculo 
entre cuidadores y niñas/os, estimula el desarrollo del lenguaje, la confianza y la expresión emocional, y permite que 
cada niño o niña se sienta reconocido, escuchado y valorado como sujeto activo de derechos. 

 

4. Decisiones y Comentarios destacados 
 

Unidad de Atención 1: Los participantes comentan que es importante comprender que el lenguaje amoroso 
y la comunicación sensible son herramientas fundamentales en la crianza de niñas y niños, desde la 
gestación y durante los primeros años de vida. 

 
Unidad de Atención 2: Manifestaron que en la forma en que se comunican con sus hijos, si influye, por tal 
razón empezaran a cuidar las palabras que usan y a convertirse en una presencia emocionalmente 
disponible, amorosa y respetuosa. 
  
 
Unidad de Atención 3: Informan hablarles y contarles historias a los niños y niñas, incluso antes de que 
puedan responder con palabras, estimula su desarrollo cognitivo, emocional y del lenguaje, sentando bases 
sólidas para su aprendizaje y autoestima. 

. 
 
Finalmente se agradece a los presentes por el compromiso y trabajo realizado, además por la participación 
y comentarios compartidos, de esta forma se realiza el cierre de actividad y diligenciamiento a la planilla de 
asistencia. 

 
 

Evidencias Fotográficas 
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Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Incluir narraciones en la rutina diaria 
(antes de dormir, durante una comida, 
en momentos de juego), usando 
cuentos, anécdotas familiares o 
inventando historias que fortalezcan el 
vínculo. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

Crear un clima de confianza donde 
niñas y niños se sientan seguros para 
hablar, preguntar, equivocarse o decir lo 
que les preocupa 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 
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FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

 
 

Lina María Murcia Luna 
 
 

Apoyo psicosocial CorMidi 

 

Próxima reunión       

Fecha Hora Lugar 

Agosto 
UA1 8:00am – UA2 
10:30 am – UA3 2:00 
pm 

Parque Biblioteca 
Galindo – Dejando 
Huella 4 

Colaborador que elabora el acta: LINA MARÍA MURCIA LUNA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1 8:00am – UA2 1:00 pm – UA3 3:30 pm Fecha: 9 DE JULIO DE 2025 

Lugar: Fortalecillas, Huila – Antiguo Colegio María Auxiliadora – Neiva Rural 4 

Dependencia que Convoca: Familia, comunidad y Redes Sociales 

Proceso: Promoción y Prevención  

Objetivo: 

Fortalecer el vínculo afectivo y el desarrollo integral de las niñas y los niños desde la gestación, 
promoviendo una comunicación amorosa, respetuosa y significativa que reconozca su 
capacidad de expresión, escuche activamente sus necesidades y estimule su desarrollo 
emocional, cognitivo y del lenguaje, mediante la P1. Acción 1.1 Los cuidadores principales 
proponen conversaciones y narraciones a las niñas y los niños desde su gestación y los 
escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y preguntas. 

 

Agenda:  

1. Saludo Inicial. 
2. Explicación general sobre el desarrollo del tema durante el encuentro. 
3. Ejecución de la Practica 1. Acción 1.1 Los cuidadores principales proponen conversaciones y narraciones 

a las niñas y los niños desde su gestación y los escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y 
preguntas. 

4. Decisiones. 
 
 

Desarrollo:  

 

1. La profesional psicosocial Lina Murcia dio una cálida bienvenida a las familias del Grupo de Atención 
Neiva Rural 6, expresando su agradecimiento por la asistencia y participación de cada una de ellas. 
Manifestó que es un verdadero gusto poder estar presente en la unidad, compartiendo este espacio de 
encuentro y aprendizaje colectivo. Asimismo, destacó la importancia de socializar y reflexionar sobre 
temas fundamentales para el desarrollo integral de niñas y niños, los cuales serán clave en la 
planificación y ejecución de las actividades que se llevarán a cabo durante el proceso de 
acompañamiento. 
 

 

2. Al iniciar este momento de encuentro, se desarrollará una dinámica participativa denominada “Cadena 
de palabras con amor”. La actividad consiste en invitar a los participantes a formar un círculo. La 
profesional psicosocial dará apertura lanzando una pelota a uno de los asistentes, pero antes expresará 
una palabra o frase positiva dirigida al bebé o niño/a (por ejemplo: “te amo”, “eres importante para mí”). 
Quien reciba la pelota continuará la cadena, diciendo una nueva palabra o frase afectiva (como: “te 
espero”, “me haces feliz”, “cuentas conmigo”) y lanzará la pelota a otra persona del grupo. Este ejercicio 
continuará hasta que todas y todos hayan participado. La finalidad de esta dinámica es fortalecer la 
conexión emocional y el reconocimiento de la importancia del lenguaje afectivo en la relación con las 
niñas y los niños, desde la gestación y a lo largo de su desarrollo. Además, permite a las familias 
reflexionar sobre cómo las palabras amorosas nutren el vínculo y la seguridad emocional. 
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Finalizada la dinámica, la profesional psicosocial presentará la planeación propuesta para el presente 
encuentro, la cual estará compuesta por dos actividades principales orientadas a promover prácticas 
sensibles de crianza y comunicación afectiva. 
 
 

3. En esta primera actividad, los participantes realizarán un recorrido por diferentes stands temáticos, 
agrupados bajo el nombre “El lenguaje del amor temprano”, cuyo objetivo principal es reflexionar y 
fomentar en los cuidadores la conciencia sobre el poder de la palabra afectiva como herramienta 
fundamental para el desarrollo del vínculo emocional desde la gestación.  
 
Cada stand está diseñado para ofrecer una actividad específica que promueve la conexión emocional, 
la narración afectiva y la escucha sensible. A lo largo del recorrido, los cuidadores se detendrán en cada 
estación para observar, participar activamente y reflexionar. Las propuestas de cada estación permitirán 
vivenciar de manera lúdica y significativa el impacto del lenguaje amoroso en la crianza temprana, 
fortaleciendo así prácticas cotidianas basadas en la ternura, la empatía y la comunicación consciente. 
Stand 1: “Escucho con el corazón” se generó un espacio íntimo y emotivo en el que los participantes, 
tanto cuidadores como mujeres gestantes, compartieron mensajes de amor dirigidos a sus hijas e hijos. 
Cada persona expresó, desde lo más profundo de su corazón, palabras que resaltaban lo importantes 
que son sus hijos en sus vidas. Las gestantes, con ternura y esperanza, manifestaron la alegría que 
sienten por el proceso que viven, reafirmando el vínculo que ya están construyendo con sus bebés. Este 
momento permitió reconocer el valor de la palabra como herramienta para fortalecer el vínculo 
afectivo, y también visibilizar cómo la expresión emocional consciente y amorosa impacta positivamente 
en el desarrollo y bienestar de las niñas y los niños desde la gestación. 
Stand 2: “Historias que conectan” se invitó a los participantes a compartir la historia detrás de sus 
nombres y a narrar el motivo por el cual eligieron el nombre de sus hijas e hijos. Este ejercicio permitió 
un espacio de diálogo íntimo y significativo, donde afloraron recuerdos, emociones y tradiciones 
familiares. Algunas personas recordaron con ternura cómo sus padres seleccionaron sus nombres en 
honor a un ser querido, una historia especial o un valor que querían transmitir. De igual manera, al 
compartir las razones por las cuales eligieron los nombres de sus hijos, se resaltó lo emocionante que 
puede ser buscar significados, honrar tradiciones o construir un nuevo legado familiar a través 
del nombre. La actividad fomentó la conexión intergeneracional, el reconocimiento de la identidad y el 
valor simbólico que puede tener un nombre en la vida de cada persona. Además, reafirmó la importancia 
de nombrar con respeto, amor y sentido, como una forma de fortalecer el vínculo y la individualidad 
de cada niña y niño desde su nacimiento y contar historias desarrolla imaginación, lenguaje y conexión 
emocional.” Stand 3: “La voz que abraza” la actividad que se desarrolló en este stand desde el 
conversatorio sobre las anécdotas profunda y reflexiva, en el que los participantes compartieron 
experiencias significativas relacionadas con el valor de las palabras en momentos determinantes de sus 
vidas. Cada persona expresó cómo, en algún punto, ha sido esa voz de aliento y consuelo para alguien 
más —ya fuera un hijo, un amigo o un ser querido— y también reconocieron a quienes, en sus propias 
historias, les ofrecieron esa voz que los sostuvo, animó y abrazó emocionalmente. Estimulando y 
resaltando el poder del lenguaje afectivo y su impacto en el desarrollo emocional desde la gestación y 
durante los primeros años de vida. A través de esta propuesta, se reconoce la importancia del tono de 
voz, las palabras utilizadas y el contacto emocional cercano como herramientas clave para fortalecer 
el vínculo entre cuidadores y sus hijas e hijos. Stand 4: “Palabras con intención” Esta actividad busca 
generar conciencia sobre el impacto que tienen las palabras en la vida emocional de niñas, niños y 
adultos, resaltando la importancia de comunicarse con respeto, empatía y amor. Para desarrollarla, los 
participantes se ubican formando un semicírculo frente a una mesa donde se disponen frases escritas 
en forma de corazón, colocadas boca abajo. De manera individual, cada participante se acerca, voltea 
uno de los corazones y lee en voz alta la frase que le ha tocado, la cual puede ser una expresión 
positiva (como "confío en ti", "te quiero mucho") o una expresión negativa (como "no sirves para nada", 
"siempre haces todo mal"). Después de leer la frase, se abre un espacio de conversación donde el grupo 
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reflexiona sobre las emociones que genera escuchar o decir ese tipo de palabras: ¿cómo se siente 
recibir una frase positiva? ¿qué pasa en el cuerpo y en el corazón cuando se escucha una frase negativa? 
¿qué efecto pueden tener esas palabras en un niño o niña? 
 

 
Se busca que los participantes entiendan que a través del diálogo afectivo desde la gestación fortalece el vínculo 
entre cuidadores y niñas/os, estimula el desarrollo del lenguaje, la confianza y la expresión emocional, y permite que 
cada niño o niña se sienta reconocido, escuchado y valorado como sujeto activo de derechos. 
 

 

4. Decisiones y Comentarios destacados 
 

Unidad de Atención 1: Manifestaron que en la forma en que se comunican con sus hijos, si influye, por tal 
razón empezaran a cuidar las palabras que usan y a convertirse en una presencia emocionalmente 
disponible, amorosa y respetuosa. 

 
Unidad de Atención 2: Los cuentos, anécdotas, canciones y conversaciones diarias permiten transmitir 
valores, contener emociones y acompañar los procesos de crecimiento con amor y claridad. 
 
Unidad de Atención 3: Los participantes comentan que es importante promover el diálogo respetuoso desde 
la primera infancia crea relaciones familiares basadas en la empatía, la escucha activa y la validación 
emocional, contribuyendo a una convivencia armoniosa. 

. 
 
Finalmente se agradece a los presentes por el compromiso y trabajo realizado, además por la participación 
y comentarios compartidos, de esta forma se realiza el cierre de actividad y diligenciamiento a la planilla de 
asistencia. 

 
 

Evidencias Fotográficas 
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Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Incluir narraciones en la rutina diaria 
(antes de dormir, durante una comida, 
en momentos de juego), usando 
cuentos, anécdotas familiares o 
inventando historias que fortalezcan el 
vínculo. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

Ser conscientes del poder de las 
palabras y evitar expresiones que 
puedan afectar la autoestima o generar 
miedo, vergüenza o inseguridad. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

 
 

Lina María Murcia Luna 
 
 

Apoyo psicosocial CorMidi 

 

Próxima reunión       

Fecha Hora Lugar 

Agosto 
UA1 8:00am – UA2 
1:00 pm – UA3 3:30 pm 

Antiguo Colegio María  
Auxiliadora – NR4 

Colaborador que elabora el acta: LINA MARÍA MURCIA LUNA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1 8:30am – UA2 1:00 pm – UA3 3:30 pm Fecha: 24 DE JULIO DE 2025 

Lugar: Fortalecillas, Huila – Antiguo Colegio María Auxiliadora – Neiva Rural 6 

Dependencia que Convoca: Familia, comunidad y Redes Sociales 

Proceso: Promoción y Prevención 

Objetivo: 

Fortalecer el vínculo afectivo y el desarrollo integral de las niñas y los niños desde la gestación, 
promoviendo una comunicación amorosa, respetuosa y significativa que reconozca su 
capacidad de expresión, escuche activamente sus necesidades y estimule su desarrollo 
emocional, cognitivo y del lenguaje, mediante la P1. Acción 1.1 Los cuidadores principales 
proponen conversaciones y narraciones a las niñas y los niños desde su gestación y los 
escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y preguntas. 

 

Agenda:  

1. Saludo Inicial. 
2. Explicación general sobre el desarrollo del tema durante el encuentro. 
3. Ejecución de la Practica 1. Acción 1.1 Los cuidadores principales proponen conversaciones y narraciones 

a las niñas y los niños desde su gestación y los escuchan, atiendo sensiblemente a sus expresiones y 
preguntas. 

4. Decisiones. 
 
 

Desarrollo:  

 

1. La profesional psicosocial Lina Murcia dio una cálida bienvenida a las familias del Grupo de Atención 
Neiva Rural 6, expresando su agradecimiento por la asistencia y participación de cada una de ellas. 
Manifestó que es un verdadero gusto poder estar presente en la unidad, compartiendo este espacio de 
encuentro y aprendizaje colectivo. Asimismo, destacó la importancia de socializar y reflexionar sobre 
temas fundamentales para el desarrollo integral de niñas y niños, los cuales serán clave en la 
planificación y ejecución de las actividades que se llevarán a cabo durante el proceso de 
acompañamiento. 
 

 

2. Al iniciar este momento de encuentro, se desarrollará una dinámica participativa denominada “Cadena 
de palabras con amor”. La actividad consiste en invitar a los participantes a formar un círculo. La 
profesional psicosocial dará apertura lanzando una pelota a uno de los asistentes, pero antes expresará 
una palabra o frase positiva dirigida al bebé o niño/a (por ejemplo: “te amo”, “eres importante para mí”). 
Quien reciba la pelota continuará la cadena, diciendo una nueva palabra o frase afectiva (como: “te 
espero”, “me haces feliz”, “cuentas conmigo”) y lanzará la pelota a otra persona del grupo. Este ejercicio 
continuará hasta que todas y todos hayan participado. La finalidad de esta dinámica es fortalecer la 
conexión emocional y el reconocimiento de la importancia del lenguaje afectivo en la relación con las 
niñas y los niños, desde la gestación y a lo largo de su desarrollo. Además, permite a las familias 
reflexionar sobre cómo las palabras amorosas nutren el vínculo y la seguridad emocional. 
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Finalizada la dinámica, la profesional psicosocial presentará la planeación propuesta para el presente 
encuentro, la cual estará compuesta por dos actividades principales orientadas a promover prácticas 
sensibles de crianza y comunicación afectiva. 
 
 

3. En esta primera actividad, los participantes realizarán un recorrido por diferentes stands temáticos, 
agrupados bajo el nombre “El lenguaje del amor temprano”, cuyo objetivo principal es reflexionar y 
fomentar en los cuidadores la conciencia sobre el poder de la palabra afectiva como herramienta 
fundamental para el desarrollo del vínculo emocional desde la gestación.  
 
Cada stand está diseñado para ofrecer una actividad específica que promueve la conexión emocional, 
la narración afectiva y la escucha sensible. A lo largo del recorrido, los cuidadores se detendrán en cada 
estación para observar, participar activamente y reflexionar. Las propuestas de cada estación permitirán 
vivenciar de manera lúdica y significativa el impacto del lenguaje amoroso en la crianza temprana, 
fortaleciendo así prácticas cotidianas basadas en la ternura, la empatía y la comunicación consciente. 
Stand 1: “Escucho con el corazón” se generó un espacio íntimo y emotivo en el que los participantes, 
tanto cuidadores como mujeres gestantes, compartieron mensajes de amor dirigidos a sus hijas e hijos. 
Cada persona expresó, desde lo más profundo de su corazón, palabras que resaltaban lo importantes 
que son sus hijos en sus vidas. Las gestantes, con ternura y esperanza, manifestaron la alegría que 
sienten por el proceso que viven, reafirmando el vínculo que ya están construyendo con sus bebés. Este 
momento permitió reconocer el valor de la palabra como herramienta para fortalecer el vínculo 
afectivo, y también visibilizar cómo la expresión emocional consciente y amorosa impacta positivamente 
en el desarrollo y bienestar de las niñas y los niños desde la gestación. 
Stand 2: “Historias que conectan” se invitó a los participantes a compartir la historia detrás de sus 
nombres y a narrar el motivo por el cual eligieron el nombre de sus hijas e hijos. Este ejercicio permitió 
un espacio de diálogo íntimo y significativo, donde afloraron recuerdos, emociones y tradiciones 
familiares. Algunas personas recordaron con ternura cómo sus padres seleccionaron sus nombres en 
honor a un ser querido, una historia especial o un valor que querían transmitir. De igual manera, al 
compartir las razones por las cuales eligieron los nombres de sus hijos, se resaltó lo emocionante que 
puede ser buscar significados, honrar tradiciones o construir un nuevo legado familiar a través 
del nombre. La actividad fomentó la conexión intergeneracional, el reconocimiento de la identidad y el 
valor simbólico que puede tener un nombre en la vida de cada persona. Además, reafirmó la importancia 
de nombrar con respeto, amor y sentido, como una forma de fortalecer el vínculo y la individualidad 
de cada niña y niño desde su nacimiento y contar historias desarrolla imaginación, lenguaje y conexión 
emocional.” Stand 3: “La voz que abraza” la actividad que se desarrolló en este stand desde el 
conversatorio sobre las anécdotas profunda y reflexiva, en el que los participantes compartieron 
experiencias significativas relacionadas con el valor de las palabras en momentos determinantes de sus 
vidas. Cada persona expresó cómo, en algún punto, ha sido esa voz de aliento y consuelo para alguien 
más —ya fuera un hijo, un amigo o un ser querido— y también reconocieron a quienes, en sus propias 
historias, les ofrecieron esa voz que los sostuvo, animó y abrazó emocionalmente. Estimulando y 
resaltando el poder del lenguaje afectivo y su impacto en el desarrollo emocional desde la gestación y 
durante los primeros años de vida. A través de esta propuesta, se reconoce la importancia del tono de 
voz, las palabras utilizadas y el contacto emocional cercano como herramientas clave para fortalecer 
el vínculo entre cuidadores y sus hijas e hijos. Stand 4: “Palabras con intención” Esta actividad busca 
generar conciencia sobre el impacto que tienen las palabras en la vida emocional de niñas, niños y 
adultos, resaltando la importancia de comunicarse con respeto, empatía y amor. Para desarrollarla, los 
participantes se ubican formando un semicírculo frente a una mesa donde se disponen frases escritas 
en forma de corazón, colocadas boca abajo. De manera individual, cada participante se acerca, voltea 
uno de los corazones y lee en voz alta la frase que le ha tocado, la cual puede ser una expresión 
positiva (como "confío en ti", "te quiero mucho") o una expresión negativa (como "no sirves para nada", 
"siempre haces todo mal"). Después de leer la frase, se abre un espacio de conversación donde el grupo 
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reflexiona sobre las emociones que genera escuchar o decir ese tipo de palabras: ¿cómo se siente 
recibir una frase positiva? ¿qué pasa en el cuerpo y en el corazón cuando se escucha una frase negativa? 
¿qué efecto pueden tener esas palabras en un niño o niña? 
 

 
Se busca que los participantes entiendan que a través del diálogo afectivo desde la gestación fortalece el vínculo 
entre cuidadores y niñas/os, estimula el desarrollo del lenguaje, la confianza y la expresión emocional, y permite que 
cada niño o niña se sienta reconocido, escuchado y valorado como sujeto activo de derechos. 

 

4. Decisiones y Comentarios destacados 
 

Unidad de Atención 1: Los participantes comentan que es importante comprender que el lenguaje amoroso 
y la comunicación sensible son herramientas fundamentales en la crianza de niñas y niños, desde la 
gestación y durante los primeros años de vida. 

 
Unidad de Atención 2: Manifestaron que en la forma en que se comunican con sus hijos, si influye, por tal 
razón empezaran a cuidar las palabras que usan y a convertirse en una presencia emocionalmente 
disponible, amorosa y respetuosa. 
  
 
Unidad de Atención 3: Informan hablarles y contarles historias a los niños y niñas, incluso antes de que 
puedan responder con palabras, estimula su desarrollo cognitivo, emocional y del lenguaje, sentando bases 
sólidas para su aprendizaje y autoestima. 

. 
 
Finalmente se agradece a los presentes por el compromiso y trabajo realizado, además por la participación 
y comentarios compartidos, de esta forma se realiza el cierre de actividad y diligenciamiento a la planilla de 
asistencia. 

 
 

Evidencias Fotográficas 
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Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Incluir narraciones en la rutina diaria 
(antes de dormir, durante una comida, 
en momentos de juego), usando 
cuentos, anécdotas familiares o 
inventando historias que fortalezcan el 
vínculo. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

Ser conscientes del poder de las 
palabras y evitar expresiones que 
puedan afectar la autoestima o generar 
miedo, vergüenza o inseguridad. 

Padres y/o cuidadores Durante todo el tiempo 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre  
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

 
 

Lina María Murcia Luna 
 
 

Apoyo psicosocial CorMidi 

 

Próxima reunión       

Fecha Hora Lugar 

Agosto 
UA1 8:30am – UA2 
1:00 pm – UA3 3:30 pm 

Antiguo Colegio María  
Auxiliadora – NR6 

Colaborador que elabora el acta: LINA MARÍA MURCIA LUNA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 9:00 am – UA2 :1:30 pm – UA3: 3:30 pm Fecha: 10/07/2025 

Lugar: 
UDS Construyendo Futuro con Amor 2 Caseta Comunal Carrera 52 # 26 b 05 Enrique 
Olaya Herrera 

Dependencia que 
Convoca: 

Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: 
Describir de manera clara y práctica el esquema de vacunación infantil recomendado 
y los principales signos de malnutrición en menores, con el fin de facilitar la 
identificación temprana, promover intervenciones oportunas y mejorar la salud infantil. 

 
Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación de la profesional en Nutrición 
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 
1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se realiza el saludo por parte de la profesional de nutrición a las 

diferentes madres tanto gestantes como lactantes pertenecientes a la Unidad de Atención (UA), quienes 
asisten al encuentro educativo con el fin de socializar la respectiva temática brindada por la profesional.   

3. Desarrollo del Tema: 
 

¿Qué es el esquema de vacunación y los signos de malnutrición? 

• Esquema de vacunación infantil 

Es el conjunto de dosis planificadas de vacunas que el Programa Ampliado de Inmunización (PAI) ofrece 
gratuitamente para niños menores de 5 años. Incluye 21 vacunas contra 26 enfermedades (como tuberculosis, 
hepatitis B, polio, rotavirus, neumococo, sarampión, varicela, fiebre amarilla e influenza). Estas vacunas previenen 
enfermedades graves, reducen mortalidad infantil y mantienen la inmunidad colectiva. 

- ¿Por qué es importante? 

1. Protege la salud individual y colectiva: al aplicar las vacunas de forma planificada se genera inmunidad 
eficaz, reduciendo la incidencia de enfermedades graves y la mortalidad infantil. 

2. Organización eficaz del programa nacional: permite coordinar recursos, garantizar acceso gratuito (en 
Colombia, menores de 6 años) y asegurar que la población reciba las vacunas correspondientes en el 
momento adecuado. 

3. Evita repetir u omitir dosis: si se retrasa una vacuna, no es necesario comenzar de nuevo; solo se 
administra la dosis faltante 

Por otro lado, es importante tener en cuenta lo siguiente: 
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• Llevar el carné de vacunación: se debe conservar y presentar en cada consulta o vacunación, y es 
necesario para trámites escolares, viajes y atención médica. 

• Facilidad de acceso: es gratuito para menores de 6 años en cualquier institución prestadora de salud 
(IPS) o punto de vacunación, sin importar la afiliación. 

 

• Malnutrición infantil 

Malnutrición por déficit:  

La malnutrición por déficit es un estado derivado de una alimentación desequilibrada, ya sea por déficit, exceso 
o proporciones incorrectas de nutrientes esenciales. Puede incluir tanto la desnutrición por déficit como la 
sobrealimentación. Además, en niños menores de 5 años, la desnutrición infantil es frecuente y peligrosa, ya 
que implica una ingesta insuficiente de calorías, proteínas y micronutrientes que afecta física, cognitiva y 
emocionalmente.  

- ¿Por qué es importante detectar a tiempo la desnutrición? 

• La desnutrición infantil limita el desarrollo físico y mental, reduce la inmunidad y aumenta el riesgo de 
enfermedades e incluso mortalidad, especialmente en los primeros años de vida. 

• En Colombia esta problemática sigue vigente: según datos recientes, uno de cada diez niños padece 
desnutrición crónica, y cerca de dos de cada cien tienen desnutrición aguda 

- Niveles de Desnutrición 

1. Leve: peso por debajo del 10-20 % respecto a la edad; aún no afecta la talla ni compromete funciones 
sistémicas. 

2. Moderada: pérdida de peso y talla; agotamiento de reservas corporales; crecimiento comprometido. 
3. Grave: déficit de hasta el 40 % del peso esperado; riesgo vital elevado y disfunción orgánica severa. 

- Signos de alerta 

 
Señales físicas: 

• Cabello fino, opaco, seco o con caída y cambio de color 

• Cabeza grande en relación al cuerpo 

• Piel seca, áspera o escamosa; si se presiona no retorna o queda hundida 

• Rostro pálido, ojos hundidos, pómulos marcados 

• Extremidades muy delgadas o, a veces, inflamadas 

• Abdomen abultado (“barrigón”) con costillas visibles 

• Palmas y plantas pálidas; debilidad al cargar al niño o niña 

• Frecuente susceptibilidad a infecciones como diarrea o gripa  

Señales comportamentales: 

• Cansancio, apatía, pérdida del interés en actividades lúdicas o escolares 

• Irritabilidad constante, llanto excesivo 

• Falta de apetito o rechazo a alimentos o leche materna 



 

 

 
PROCESO 

MEJORA E INNOVACIÓN 
 

  FORMATO ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ 

F9.P1.MI 31/05/2024 

Versión 10 Página 3 de 6 

 

 
¡Antes de imprimir este documento… piense en el medio ambiente!   

 
     Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA. 

• Mayor frecuencia de infecciones y enfermedades infantiles 

- Consecuencias a corto y largo plazo 

• Corto plazo: debilidad del sistema inmunológico, aumento de infecciones respiratorias, gastrointestinales o 
urinarias; riesgo real de muerte. 

• Largo plazo: retrasos en el crecimiento y el desarrollo cognitivo; bajo rendimiento educativo; mayor riesgo 
de enfermedades crónicas como diabetes, trastornos metabólicos y depresión 

Malnutrición por exceso 

La malnutrición por exceso se caracteriza por un desequilibrio energético en el que las calorías consumidas 
superan a las gastadas, traduciéndose en sobrepeso u obesidad desde la infancia. Se asocia a entornos de alta 
disponibilidad de ultra procesados, bebidas azucaradas, sedentarismo y lleva a un incremento de enfermedades no 
transmisibles como: cardiovasculares, diabetes, algunos cánceres, así como a problemas psicosociales que 
pueden perdurar toda la vida. 

La malnutrición por exceso incluye dos estados: 

• Sobrepeso, un desequilibrio entre calorías consumidas y gastadas que suele preceder a la obesidad. 

• Obesidad, acumulación crónica de grasa corporal que supera un límite saludable, medida habitualmente 
por el Índice de Masa Corporal (IMC). 

- Causas y factores de riesgo 

• Dieta rica en ultra procesados y azúcares añadidos, de bajo coste nutricional y alta densidad calórica. 

• Sedentarismo: menos de 60 min diarios de actividad física moderada a vigorosa. 

• Entorno obesogénico: marketing agresivo de alimentos no saludables, políticas de precios y 
disponibilidad que dificultan el acceso a frutas y verduras. 

- Consecuencias para la salud 

 

Físicas 

• Enfermedades cardiovasculares (cardiopatías, ictus) y diabetes tipo 2. 

• Afecciones osteomusculares (artrosis, dolor de caderas y rodillas) y problemas respiratorios (asma, 
apnea obstructiva). 

• Hígado graso no alcohólico, litiasis biliar y algunos cánceres (colon, mama, endometrio). 

Psicológicas y sociales 

• Estigmatización, baja autoestima, ansiedad y depresión en la infancia y adolescencia. 

• Mayor riesgo de obesidad adulta y mortalidad prematura. 



 

 

 
PROCESO 

MEJORA E INNOVACIÓN 
 

  FORMATO ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ 

F9.P1.MI 31/05/2024 

Versión 10 Página 4 de 6 

 

 
¡Antes de imprimir este documento… piense en el medio ambiente!   

 
     Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA. 

- Prevención y recomendaciones 

La OMS y la OPS coinciden en un enfoque integral: 

1. Alimentación saludable: limitar tamaño de porciones; aumentar frutas, verduras, legumbres, cereales 
integrales y frutos secos; reducir grasas saturadas y azúcares añadidos. 

2. Actividad física: al menos 60 min diarios de intensidad moderada a vigorosa, integrando juego y deporte 
en la rutina diaria. 

3. Políticas públicas: regular marketing de productos ultra procesados, mejorar etiquetado, fomentar 
entornos escolares y comunitarios saludables. 

• Actividad: 

- Participantes: 

• Se forman grupos pequeños (Equipos de 3 a 5 personas). 

• Cada grupo representa un “cuerpo humano”. 

• Se elige un niño o niña que representa el sistema inmune del equipo. 

• Hay una persona guía. 

- Estaciones Del Juego: 

Cada estación representa una etapa del proceso de vacunación y tiene una actividad divertida. El grupo debe pasar 
por todas para completar el viaje. 

1. La clínica de las vacunas 

- Reto: Simular una fila para vacunar. Uno hace de enfermero, otro de mamá gestante y otro del bebé. 

- Acción: Imitan cómo se revisa el carné, se prepara la jeringa (puede ser de juguete), se aplica la vacuna y 
se consuela al niño. 

- Mensaje clave: ¡Vacunarse es un acto de amor! 

2. Los anticuerpos guerreros 

- Reto: Se le entrega al equipo un “escudo” (puede ser un plato desechable decorado) y deben pasar por 
una zona de obstáculos esquivando "virus" (Pelotas). 

- Acción: Solo quien lleva el escudo puede proteger a los demás del virus. 

- Mensaje clave: Las vacunas activan defensas que nos protegen de enfermedades. 

3. La semana del mito 

- Reto: Un integrante del grupo deberá pasar por el juego de la semana, en donde, deben responder un mito 
o verdad sobre vacunación o la malnutrición (que el facilitador les dice oralmente). 

- Acción: Si responden bien, siguen avanzando. Si no, vuelven a empezar de nuevo. 

- Mensaje clave: Hay muchas creencias falsas sobre vacunas y la malnutrición. ¡Informarse salva vidas! 
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4. La recarga saludable 

- Reto: En esta estación deben preparar una “comida saludable imaginaria” para después de vacunarse o 
tener una adecuada alimentación balanceada. 

- Acción: Usaran hojas block y lapiceros para dibujar los alimentos y formar un plato ideal. 

 
4. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Decisiones: 

UA1: En el desarrollo de la actividad, se observó participación de las madres frente a la temática, donde, algunas 
realizaron preguntas, aportaron sus experiencias frente al conocimiento de los signos de malnutrición y también 
del esquema de vacunación, además, manifestaron que esta temática la iban a tener en cuenta en caso de que 
sus hijos llegaran a atener cambios en su estado físico, asimismo, se comprometieron en tener al día el carnet 
de vacunación.  

UA2: Durante el desarrollo del encuentro, se observó una excelente disposición y receptividad por parte de las 
participantes frente a la temática de los signos de malnutrición y esquema de vacunación. Las madres mostraron 
interés en el contenido compartido, participaron en las diferentes actividades, realizaron preguntas y aportaron 
experiencias propias. 

UA3: En el transcurso de la sesión, las participantes escucharon atentamente la explicación, formularon 
preguntas relevantes, participaron en las actividades y compartieron los mitos y verdades de las vacunas, 
también su conocimiento en cuanto a los signos de malnutrición. 

Cierre: Se realiza cierre y se finaliza el encuentro grupal, Agradeciendo la asistencia y disponibilidad a las 
personas asistentes. 

Anexo firmas de asistentes 
 

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Participar de todos los encuentros 
grupales durante la vigencia 2025. 

Familias y equipo talento humano. 
Vigencia 2025 

Participar activamente en cada encuentro, 
cumpliendo con los horarios establecidos. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

Apoyar activamente las prácticas de BPM y 
aplicar lo aprendido en el hogar. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

 
 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre 
 

Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

ANDREA GISELA ENRIQUEZ NUTRICIONISTA DIETISTA CORMIDI 
ANDREA GISELA 

ENRIQUEZ 
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Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

- - - 

Colaborador que elabora el acta: ANDREA ENRIQUEZ – NUTRICIONISTA DIETISTA 

 
ANEXO FOTOGRAFICO 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1: 8:00 am – UA2: 10:00 am – UA3: 2:00 pm Fecha: 16/07/2025 

Lugar: UDS Construyendo Futuro con Amor 3 Calle 19 # 51 -52 Caseta el triunfo 

Dependencia que 
Convoca: 

Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: 
Describir de manera clara y práctica el esquema de vacunación infantil recomendado 
y los principales signos de malnutrición en menores, con el fin de facilitar la 
identificación temprana, promover intervenciones oportunas y mejorar la salud infantil. 

 
Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación de la profesional en Nutrición 
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 
1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se realiza el saludo por parte de la profesional de nutrición a las 

diferentes madres tanto gestantes como lactantes pertenecientes a la Unidad de Atención (UA), quienes 
asisten al encuentro educativo con el fin de socializar la respectiva temática brindada por la profesional.   

3. Desarrollo del Tema: 
 

¿Qué es el esquema de vacunación y los signos de malnutrición? 

• Esquema de vacunación infantil 

Es el conjunto de dosis planificadas de vacunas que el Programa Ampliado de Inmunización (PAI) ofrece 
gratuitamente para niños menores de 5 años. Incluye 21 vacunas contra 26 enfermedades (como tuberculosis, 
hepatitis B, polio, rotavirus, neumococo, sarampión, varicela, fiebre amarilla e influenza). Estas vacunas previenen 
enfermedades graves, reducen mortalidad infantil y mantienen la inmunidad colectiva. 

- ¿Por qué es importante? 

1. Protege la salud individual y colectiva: al aplicar las vacunas de forma planificada se genera inmunidad 
eficaz, reduciendo la incidencia de enfermedades graves y la mortalidad infantil. 

2. Organización eficaz del programa nacional: permite coordinar recursos, garantizar acceso gratuito (en 
Colombia, menores de 6 años) y asegurar que la población reciba las vacunas correspondientes en el 
momento adecuado. 

3. Evita repetir u omitir dosis: si se retrasa una vacuna, no es necesario comenzar de nuevo; solo se 
administra la dosis faltante 

Por otro lado, es importante tener en cuenta lo siguiente: 
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• Llevar el carné de vacunación: se debe conservar y presentar en cada consulta o vacunación, y es 
necesario para trámites escolares, viajes y atención médica. 

• Facilidad de acceso: es gratuito para menores de 6 años en cualquier institución prestadora de salud 
(IPS) o punto de vacunación, sin importar la afiliación. 

 

• Malnutrición infantil 

Malnutrición por déficit:  

La malnutrición por déficit es un estado derivado de una alimentación desequilibrada, ya sea por déficit, exceso 
o proporciones incorrectas de nutrientes esenciales. Puede incluir tanto la desnutrición por déficit como la 
sobrealimentación. Además, en niños menores de 5 años, la desnutrición infantil es frecuente y peligrosa, ya 
que implica una ingesta insuficiente de calorías, proteínas y micronutrientes que afecta física, cognitiva y 
emocionalmente.  

- ¿Por qué es importante detectar a tiempo la desnutrición? 

• La desnutrición infantil limita el desarrollo físico y mental, reduce la inmunidad y aumenta el riesgo de 
enfermedades e incluso mortalidad, especialmente en los primeros años de vida. 

• En Colombia esta problemática sigue vigente: según datos recientes, uno de cada diez niños padece 
desnutrición crónica, y cerca de dos de cada cien tienen desnutrición aguda 

- Niveles de Desnutrición 

1. Leve: peso por debajo del 10-20 % respecto a la edad; aún no afecta la talla ni compromete funciones 
sistémicas. 

2. Moderada: pérdida de peso y talla; agotamiento de reservas corporales; crecimiento comprometido. 
3. Grave: déficit de hasta el 40 % del peso esperado; riesgo vital elevado y disfunción orgánica severa. 

- Signos de alerta 

 
Señales físicas: 

• Cabello fino, opaco, seco o con caída y cambio de color 

• Cabeza grande en relación al cuerpo 

• Piel seca, áspera o escamosa; si se presiona no retorna o queda hundida 

• Rostro pálido, ojos hundidos, pómulos marcados 

• Extremidades muy delgadas o, a veces, inflamadas 

• Abdomen abultado (“barrigón”) con costillas visibles 

• Palmas y plantas pálidas; debilidad al cargar al niño o niña 

• Frecuente susceptibilidad a infecciones como diarrea o gripa  

Señales comportamentales: 

• Cansancio, apatía, pérdida del interés en actividades lúdicas o escolares 

• Irritabilidad constante, llanto excesivo 

• Falta de apetito o rechazo a alimentos o leche materna 
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• Mayor frecuencia de infecciones y enfermedades infantiles 

- Consecuencias a corto y largo plazo 

• Corto plazo: debilidad del sistema inmunológico, aumento de infecciones respiratorias, gastrointestinales o 
urinarias; riesgo real de muerte. 

• Largo plazo: retrasos en el crecimiento y el desarrollo cognitivo; bajo rendimiento educativo; mayor riesgo 
de enfermedades crónicas como diabetes, trastornos metabólicos y depresión 

Malnutrición por exceso 

La malnutrición por exceso se caracteriza por un desequilibrio energético en el que las calorías consumidas 
superan a las gastadas, traduciéndose en sobrepeso u obesidad desde la infancia. Se asocia a entornos de alta 
disponibilidad de ultra procesados, bebidas azucaradas, sedentarismo y lleva a un incremento de enfermedades no 
transmisibles como: cardiovasculares, diabetes, algunos cánceres, así como a problemas psicosociales que 
pueden perdurar toda la vida. 

La malnutrición por exceso incluye dos estados: 

• Sobrepeso, un desequilibrio entre calorías consumidas y gastadas que suele preceder a la obesidad. 

• Obesidad, acumulación crónica de grasa corporal que supera un límite saludable, medida habitualmente 
por el Índice de Masa Corporal (IMC). 

- Causas y factores de riesgo 

• Dieta rica en ultra procesados y azúcares añadidos, de bajo coste nutricional y alta densidad calórica. 

• Sedentarismo: menos de 60 min diarios de actividad física moderada a vigorosa. 

• Entorno obesogénico: marketing agresivo de alimentos no saludables, políticas de precios y 
disponibilidad que dificultan el acceso a frutas y verduras. 

- Consecuencias para la salud 

 

Físicas 

• Enfermedades cardiovasculares (cardiopatías, ictus) y diabetes tipo 2. 

• Afecciones osteomusculares (artrosis, dolor de caderas y rodillas) y problemas respiratorios (asma, 
apnea obstructiva). 

• Hígado graso no alcohólico, litiasis biliar y algunos cánceres (colon, mama, endometrio). 

Psicológicas y sociales 

• Estigmatización, baja autoestima, ansiedad y depresión en la infancia y adolescencia. 

• Mayor riesgo de obesidad adulta y mortalidad prematura. 
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- Prevención y recomendaciones 

La OMS y la OPS coinciden en un enfoque integral: 

1. Alimentación saludable: limitar tamaño de porciones; aumentar frutas, verduras, legumbres, cereales 
integrales y frutos secos; reducir grasas saturadas y azúcares añadidos. 

2. Actividad física: al menos 60 min diarios de intensidad moderada a vigorosa, integrando juego y deporte 
en la rutina diaria. 

3. Políticas públicas: regular marketing de productos ultra procesados, mejorar etiquetado, fomentar 
entornos escolares y comunitarios saludables. 

• Actividad: 

- Participantes: 

• Se forman grupos pequeños (Equipos de 3 a 5 personas). 

• Cada grupo representa un “cuerpo humano”. 

• Se elige un niño o niña que representa el sistema inmune del equipo. 

• Hay una persona guía. 

- Estaciones Del Juego: 

Cada estación representa una etapa del proceso de vacunación y tiene una actividad divertida. El grupo debe pasar 
por todas para completar el viaje. 

1. La clínica de las vacunas 

- Reto: Simular una fila para vacunar. Uno hace de enfermero, otro de mamá gestante y otro del bebé. 

- Acción: Imitan cómo se revisa el carné, se prepara la jeringa (puede ser de juguete), se aplica la vacuna y 
se consuela al niño. 

- Mensaje clave: ¡Vacunarse es un acto de amor! 

2. Los anticuerpos guerreros 

- Reto: Se le entrega al equipo un “escudo” (puede ser un plato desechable decorado) y deben pasar por 
una zona de obstáculos esquivando "virus" (Pelotas). 

- Acción: Solo quien lleva el escudo puede proteger a los demás del virus. 

- Mensaje clave: Las vacunas activan defensas que nos protegen de enfermedades. 

3. La semana del mito 

- Reto: Un integrante del grupo deberá pasar por el juego de la semana, en donde, deben responder un mito 
o verdad sobre vacunación o la malnutrición (que el facilitador les dice oralmente). 

- Acción: Si responden bien, siguen avanzando. Si no, vuelven a empezar de nuevo. 

- Mensaje clave: Hay muchas creencias falsas sobre vacunas y la malnutrición. ¡Informarse salva vidas! 
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4. La recarga saludable 

- Reto: En esta estación deben preparar una “comida saludable imaginaria” para después de vacunarse o 
tener una adecuada alimentación balanceada. 

- Acción: Usaran hojas block y lapiceros para dibujar los alimentos y formar un plato ideal. 

 
4. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Decisiones: 

UA1: En el desarrollo de la actividad, se observó participación de las madres frente a la temática, donde, algunas 
realizaron preguntas, aportaron sus experiencias frente al conocimiento de los signos de malnutrición y también 
del esquema de vacunación, además, manifestaron que esta temática la iban a tener en cuenta en caso de que 
sus hijos llegaran a atener cambios en su estado físico, asimismo, se comprometieron en tener al día el carnet 
de vacunación.  

UA2: Durante el desarrollo del encuentro, se observó una excelente disposición y receptividad por parte de las 
participantes frente a la temática de los signos de malnutrición y esquema de vacunación. Las madres mostraron 
interés en el contenido compartido, participaron en las diferentes actividades, realizaron preguntas y aportaron 
experiencias propias. 

UA3: En el transcurso de la sesión, las participantes escucharon atentamente la explicación, formularon 
preguntas relevantes, participaron en las actividades y compartieron los mitos y verdades de las vacunas, 
también su conocimiento en cuanto a los signos de malnutrición. 

Cierre: Se realiza cierre y se finaliza el encuentro grupal, Agradeciendo la asistencia y disponibilidad a las 
personas asistentes. 

Anexo firmas de asistentes 
 

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Participar de todos los encuentros 
grupales durante la vigencia 2025. 

Familias y equipo talento humano. 
Vigencia 2025 

Participar activamente en cada encuentro, 
cumpliendo con los horarios establecidos. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

Apoyar activamente las prácticas de BPM y 
aplicar lo aprendido en el hogar. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

 
 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre 
 

Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

ANDREA GISELA ENRIQUEZ NUTRICIONISTA DIETISTA CORMIDI 
ANDREA GISELA 

ENRIQUEZ 
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Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

- - - 

Colaborador que elabora el acta: ANDREA ENRIQUEZ – NUTRICIONISTA DIETISTA 

 
ANEXO FOTOGRAFICO 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: UA1: 9:00 am – UA2:2:00 am – UA3: 4:00 pm Fecha: 09/07/2025 

Lugar: 
UDS Construyendo Futuro con Amor 4 Caseta Comunal Carrera 52 # 26 b 05 Enrique 
Olaya Herrera 

Dependencia que 
Convoca: 

Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: 
Describir de manera clara y práctica el esquema de vacunación infantil recomendado 
y los principales signos de malnutrición en menores, con el fin de facilitar la 
identificación temprana, promover intervenciones oportunas y mejorar la salud infantil. 

 
Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación de la profesional en Nutrición 
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 
1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se realiza el saludo por parte de la profesional de nutrición a las 

diferentes madres tanto gestantes como lactantes pertenecientes a la Unidad de Atención (UA), quienes 
asisten al encuentro educativo con el fin de socializar la respectiva temática brindada por la profesional.   

3. Desarrollo del Tema: 
 

¿Qué es el esquema de vacunación y los signos de malnutrición? 

• Esquema de vacunación infantil 

Es el conjunto de dosis planificadas de vacunas que el Programa Ampliado de Inmunización (PAI) ofrece 
gratuitamente para niños menores de 5 años. Incluye 21 vacunas contra 26 enfermedades (como tuberculosis, 
hepatitis B, polio, rotavirus, neumococo, sarampión, varicela, fiebre amarilla e influenza). Estas vacunas previenen 
enfermedades graves, reducen mortalidad infantil y mantienen la inmunidad colectiva. 

- ¿Por qué es importante? 

1. Protege la salud individual y colectiva: al aplicar las vacunas de forma planificada se genera inmunidad 
eficaz, reduciendo la incidencia de enfermedades graves y la mortalidad infantil. 

2. Organización eficaz del programa nacional: permite coordinar recursos, garantizar acceso gratuito (en 
Colombia, menores de 6 años) y asegurar que la población reciba las vacunas correspondientes en el 
momento adecuado. 

3. Evita repetir u omitir dosis: si se retrasa una vacuna, no es necesario comenzar de nuevo; solo se 
administra la dosis faltante 

Por otro lado, es importante tener en cuenta lo siguiente: 
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• Llevar el carné de vacunación: se debe conservar y presentar en cada consulta o vacunación, y es 
necesario para trámites escolares, viajes y atención médica. 

• Facilidad de acceso: es gratuito para menores de 6 años en cualquier institución prestadora de salud 
(IPS) o punto de vacunación, sin importar la afiliación. 

 

• Malnutrición infantil 

Malnutrición por déficit:  

La malnutrición por déficit es un estado derivado de una alimentación desequilibrada, ya sea por déficit, exceso 
o proporciones incorrectas de nutrientes esenciales. Puede incluir tanto la desnutrición por déficit como la 
sobrealimentación. Además, en niños menores de 5 años, la desnutrición infantil es frecuente y peligrosa, ya 
que implica una ingesta insuficiente de calorías, proteínas y micronutrientes que afecta física, cognitiva y 
emocionalmente.  

- ¿Por qué es importante detectar a tiempo la desnutrición? 

• La desnutrición infantil limita el desarrollo físico y mental, reduce la inmunidad y aumenta el riesgo de 
enfermedades e incluso mortalidad, especialmente en los primeros años de vida. 

• En Colombia esta problemática sigue vigente: según datos recientes, uno de cada diez niños padece 
desnutrición crónica, y cerca de dos de cada cien tienen desnutrición aguda 

- Niveles de Desnutrición 

1. Leve: peso por debajo del 10-20 % respecto a la edad; aún no afecta la talla ni compromete funciones 
sistémicas. 

2. Moderada: pérdida de peso y talla; agotamiento de reservas corporales; crecimiento comprometido. 
3. Grave: déficit de hasta el 40 % del peso esperado; riesgo vital elevado y disfunción orgánica severa. 

- Signos de alerta 

 
Señales físicas: 

• Cabello fino, opaco, seco o con caída y cambio de color 

• Cabeza grande en relación al cuerpo 

• Piel seca, áspera o escamosa; si se presiona no retorna o queda hundida 

• Rostro pálido, ojos hundidos, pómulos marcados 

• Extremidades muy delgadas o, a veces, inflamadas 

• Abdomen abultado (“barrigón”) con costillas visibles 

• Palmas y plantas pálidas; debilidad al cargar al niño o niña 

• Frecuente susceptibilidad a infecciones como diarrea o gripa  

Señales comportamentales: 

• Cansancio, apatía, pérdida del interés en actividades lúdicas o escolares 

• Irritabilidad constante, llanto excesivo 

• Falta de apetito o rechazo a alimentos o leche materna 
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• Mayor frecuencia de infecciones y enfermedades infantiles 

- Consecuencias a corto y largo plazo 

• Corto plazo: debilidad del sistema inmunológico, aumento de infecciones respiratorias, gastrointestinales o 
urinarias; riesgo real de muerte. 

• Largo plazo: retrasos en el crecimiento y el desarrollo cognitivo; bajo rendimiento educativo; mayor riesgo 
de enfermedades crónicas como diabetes, trastornos metabólicos y depresión 

Malnutrición por exceso 

La malnutrición por exceso se caracteriza por un desequilibrio energético en el que las calorías consumidas 
superan a las gastadas, traduciéndose en sobrepeso u obesidad desde la infancia. Se asocia a entornos de alta 
disponibilidad de ultra procesados, bebidas azucaradas, sedentarismo y lleva a un incremento de enfermedades no 
transmisibles como: cardiovasculares, diabetes, algunos cánceres, así como a problemas psicosociales que 
pueden perdurar toda la vida. 

La malnutrición por exceso incluye dos estados: 

• Sobrepeso, un desequilibrio entre calorías consumidas y gastadas que suele preceder a la obesidad. 

• Obesidad, acumulación crónica de grasa corporal que supera un límite saludable, medida habitualmente 
por el Índice de Masa Corporal (IMC). 

- Causas y factores de riesgo 

• Dieta rica en ultra procesados y azúcares añadidos, de bajo coste nutricional y alta densidad calórica. 

• Sedentarismo: menos de 60 min diarios de actividad física moderada a vigorosa. 

• Entorno obesogénico: marketing agresivo de alimentos no saludables, políticas de precios y 
disponibilidad que dificultan el acceso a frutas y verduras. 

- Consecuencias para la salud 

 

Físicas 

• Enfermedades cardiovasculares (cardiopatías, ictus) y diabetes tipo 2. 

• Afecciones osteomusculares (artrosis, dolor de caderas y rodillas) y problemas respiratorios (asma, 
apnea obstructiva). 

• Hígado graso no alcohólico, litiasis biliar y algunos cánceres (colon, mama, endometrio). 

Psicológicas y sociales 

• Estigmatización, baja autoestima, ansiedad y depresión en la infancia y adolescencia. 

• Mayor riesgo de obesidad adulta y mortalidad prematura. 
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- Prevención y recomendaciones 

La OMS y la OPS coinciden en un enfoque integral: 

1. Alimentación saludable: limitar tamaño de porciones; aumentar frutas, verduras, legumbres, cereales 
integrales y frutos secos; reducir grasas saturadas y azúcares añadidos. 

2. Actividad física: al menos 60 min diarios de intensidad moderada a vigorosa, integrando juego y deporte 
en la rutina diaria. 

3. Políticas públicas: regular marketing de productos ultra procesados, mejorar etiquetado, fomentar 
entornos escolares y comunitarios saludables. 

• Actividad: 

- Participantes: 

• Se forman grupos pequeños (Equipos de 3 a 5 personas). 

• Cada grupo representa un “cuerpo humano”. 

• Se elige un niño o niña que representa el sistema inmune del equipo. 

• Hay una persona guía. 

- Estaciones Del Juego: 

Cada estación representa una etapa del proceso de vacunación y tiene una actividad divertida. El grupo debe pasar 
por todas para completar el viaje. 

1. La clínica de las vacunas 

- Reto: Simular una fila para vacunar. Uno hace de enfermero, otro de mamá gestante y otro del bebé. 

- Acción: Imitan cómo se revisa el carné, se prepara la jeringa (puede ser de juguete), se aplica la vacuna y 
se consuela al niño. 

- Mensaje clave: ¡Vacunarse es un acto de amor! 

2. Los anticuerpos guerreros 

- Reto: Se le entrega al equipo un “escudo” (puede ser un plato desechable decorado) y deben pasar por 
una zona de obstáculos esquivando "virus" (Pelotas). 

- Acción: Solo quien lleva el escudo puede proteger a los demás del virus. 

- Mensaje clave: Las vacunas activan defensas que nos protegen de enfermedades. 

3. La semana del mito 

- Reto: Un integrante del grupo deberá pasar por el juego de la semana, en donde, deben responder un mito 
o verdad sobre vacunación o la malnutrición (que el facilitador les dice oralmente). 

- Acción: Si responden bien, siguen avanzando. Si no, vuelven a empezar de nuevo. 

- Mensaje clave: Hay muchas creencias falsas sobre vacunas y la malnutrición. ¡Informarse salva vidas! 
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4. La recarga saludable 

- Reto: En esta estación deben preparar una “comida saludable imaginaria” para después de vacunarse o 
tener una adecuada alimentación balanceada. 

- Acción: Usaran hojas block y lapiceros para dibujar los alimentos y formar un plato ideal. 

 
4. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Decisiones: 

UA1: En el desarrollo de la actividad, se observó participación de las madres frente a la temática, donde, algunas 
realizaron preguntas, aportaron sus experiencias frente al conocimiento de los signos de malnutrición y también 
del esquema de vacunación, además, manifestaron que esta temática la iban a tener en cuenta en caso de que 
sus hijos llegaran a atener cambios en su estado físico, asimismo, se comprometieron en tener al día el carnet 
de vacunación.  

UA2: Durante el desarrollo del encuentro, se observó una excelente disposición y receptividad por parte de las 
participantes frente a la temática de los signos de malnutrición y esquema de vacunación. Las madres mostraron 
interés en el contenido compartido, participaron en las diferentes actividades, realizaron preguntas y aportaron 
experiencias propias. 

UA3: En el transcurso de la sesión, las participantes escucharon atentamente la explicación, formularon 
preguntas relevantes, participaron en las actividades y compartieron los mitos y verdades de las vacunas, 
también su conocimiento en cuanto a los signos de malnutrición. 

Cierre: Se realiza cierre y se finaliza el encuentro grupal, Agradeciendo la asistencia y disponibilidad a las 
personas asistentes. 

Anexo firmas de asistentes 
 

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Participar de todos los encuentros 
grupales durante la vigencia 2025. 

Familias y equipo talento humano. 
Vigencia 2025 

Participar activamente en cada encuentro, 
cumpliendo con los horarios establecidos. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

Apoyar activamente las prácticas de BPM y 
aplicar lo aprendido en el hogar. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

 
 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre 
 

Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

ANDREA GISELA ENRIQUEZ NUTRICIONISTA DIETISTA CORMIDI 
ANDREA GISELA 

ENRIQUEZ 
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Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

- - - 

Colaborador que elabora el acta: ANDREA ENRIQUEZ – NUTRICIONISTA DIETISTA 

 
ANEXO FOTOGRAFICO 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 8:00 am – UA2 :10:30 am – UA3: 2:00 pm Fecha: 23/07/2025 

Lugar: Caseta comunal cándido 5 etapa Dejando huella 4 

Dependencia que 
Convoca: 

Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: Fortalecer en las madres el conocimiento sobre la importancia del esquema de 
vacunación completo según la edad y la vacunación en mujeres gestantes de 
acuerdo con su etapa, así como la identificación de signos de malnutrición, a través 
de juegos lúdicos y el compartir información clara y pertinente, que favorezca la 
prevención de enfermedades y el bienestar integral de la familia. 

 

Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación de la profesional en Nutrición 
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte del 
apoyo en salud y nutricion en conjunto con la docente y la auxiliar pedagógica, quien da la bienvenida a las 
madres acudientes, gestantes y lactantes pertenecientes a la Unidad de Atención (UA). Se reconoce y valora 
su participación activa en este espacio educativo, el cual tiene como propósito socializar la temática 
programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral de las asistentes y sus familias. 

3. Desarrollo del Tema: 

Se inicia la temática dando paso a la actividad rompehielo donde jugaremos al congelado, la dinámica se 
desarrolló con un dado y la participación de todos los asistentes, al sonido de la música deberían ir rotando el 
dado cuyas caras tenia imágenes asociadas a la vacunación, a la valoración integral en salud, y a los signos de 
mal nutricion, cuando la canción quede congelada “deje de sonar”, la persona que haya quedado con el dado 
deberá lanzarlo y responde una pregunta sencilla asociada a la imagen correspondiente. 

Preguntas como: 

-¿Para ti que son las vacunas? 

-Nombrar tres vacunas  

-¿Para qué es importante el peso y la talla en las consultas de valoración integral? 

-¿Qué crees que se pueda detectar en un control de crecimiento y desarrollo? 

- Nombre un signo de desnutrición 

-¿Para ti que es la desnutrición? 
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Terminada la actividad rompehielos daremos paso a la separación en dos grupos de los participantes donde se 
les ubicara en mesas un rompecabezas, el primer grupo que logre armar e identificar el significado de la imagen 
podrá volver a tomar asiento, por el contrario el grupo que se demoró más en armar el rompecabezas , tendrán 
5 minutos para dar una breve explicación a todos los presentes sobre la imagen, que es asociada a los signos 
de mal nutricion, contándonos cada una un signo , que hacer y cómo lograr que un niño logre un peso adecuado 
con una nutricion adecuada. 

Seguidamente cada una se ubicara en sus puestos y daremos paso a la explicación y desarrollo de la temática y 
sus conceptos. 

 

   

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes 

 

¿Por qué vacunamos? 
Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte. 

 

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo? 
Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos. 

 

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años: 
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 
completo incluye, entre otras: 

 

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B. 
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 

Polio, Rotavirus y Neumococo. 

 7 meses: Influenza. 

 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A. 

 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral. 
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En mujeres gestantes: 

 

 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap). 

 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis. 

 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B 
 
         ¿Qué pasa si no se completa el esquema? 
El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el 

sarampión o la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos. 

 
Recomendaciones prácticas: 

 

 Llevar siempre el carné de vacunación. 

 No olvidar los refuerzos. 

 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna. 

 

 SIGNOS DE MALNUTRICIÓN 

 
¿Qué es la malnutrición? 
Es el resultado de una alimentación inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) o exceso (sobrepeso u obesidad). 

Ambas situaciones afectan el crecimiento, el aprendizaje y la salud general. 

 
Signos visibles de desnutrición aguda: 

 

 Pérdida de peso repentina. 

 Piel seca o pálida. 

 Cabello opaco o que se cae fácilmente. 

 Decaimiento o poca energía para jugar. 

 Hinchazón en cara o piernas. 

 Retraso en el crecimiento para su edad. 

 
Signos de sobrepeso infantil: 

 

 Aumento excesivo de peso para la edad. 

 Fatiga al jugar o caminar. 

 Sudoración excesiva. 

 Dificultad para respirar en reposo o al dormir. 

          

          

 
¿Qué puede causar malnutrición? 

 

 No recibir alimentos variados y nutritivos. 

 Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, gaseosas, dulces). 

 Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias). 

 Falta de higiene en la preparación de alimentos. 

 Falta de afecto o respuesta emocional. 

  
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¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer 
momento? 
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional! 

 
A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos. 

 
Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que: 
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado. 
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien. 
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones. 
 

 
¿Sabías que? 
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano. 
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé. 
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o 
poco nutritiva. 

 
¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas! 
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Actividad: 

 

Durante la jornada se desarrolló una actividad creativa con la participación activa de los tres grupos. Cada grupo 
trabajó de manera colaborativa sobre un pliego de papel, en el cual dibujaron una niña que representaría a la 
unidad en el marco del proyecto liderado por el área de Salud y Nutrición. Esta actividad correspondió a la primera 
etapa del proyecto, cuyo desarrollo se realizará por fases, iniciando con el diseño visual de la figura que 
simbolizará la identidad de la unidad. 

 
Los participantes demostraron gran compromiso e imaginación, plasmando en sus dibujos aspectos relacionados 
con la niñez, el cuidado, la salud y la participación comunitaria. Una vez finalizados los dibujos, se realizó una 
socialización colectiva y se estableció que el diseño más representativo sería elegido para continuar con las 
siguientes fases del proyecto. 

 
Como complemento a esta jornada, se llevó a cabo una actividad lúdica bajo la dinámica de "tingo tango", 
adaptada con preguntas relacionadas con la temática abordada: vacunación y signos de malnutrición. Durante esta 
dinámica, los participantes respondieron preguntas claves que permitieron reforzar los conocimientos sobre la 
importancia de cumplir con el esquema de vacunación en niñas, niños y gestantes, así como identificar señales de 
alerta asociadas a la malnutrición infantil. 

 
La combinación de arte, juego y aprendizaje permitió fortalecer no solo la creatividad, sino también el conocimiento 
en temas fundamentales para la salud y el bienestar de la comunidad. 

 
 4. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Unidad de Atención 1 (UA1) En la UA1 

 se realizaron dos actividad como iniciar la elaboracion de un carnet de vacunas la cual les permitió agruparse, 
pensar , buscar una forma de plasmar la idea y dejar montada la parte inicial para que el grupo siguiente la 
terminara, allí se logró evidenciar que se dividieron el trabajo, unas recortaron , tras sacaron su habilidad para pintar 
y diseñar, se vio colaboración por parte de los participantes, La actividad lúdica generó mayor conexión con la 
temática, cuando se dio inicio al congelado donde la música las animo aún más. Finalmente se dejó claro la 
temática y se resolvieron dudas generadas por los mitos en el momento de vacunar. 

Unidad de Atención 2 (UA2) 
En esta unidad se observó mamitas un poco más activas, con dialogo más fluido, participaron con alegría, se 
observó conocimiento frente a signos y síntomas de las vacunas, hablaron de mitos que realizan cuando llevan  a 
sus bebes a vacunar para evitar que la sintomatología les de fuerte, en este grupo terminaron el carnet de 
vacunas que dejaron iniciado las del grupo anterior dando unos toques armoniosos, y participando todas con sus 
ideas. 
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Unidad de Atención 3 (UA3) 
En la UA3 se evidenció alta participación y entusiasmo. Las madres trabajaron con compromiso en el diseño de la 
mujer gestante representativa de la modalidad, explicaron el sentido de su   dibujo y eligiendo uno como imagen 
oficial para el proyecto. La dinámica del congelado fue exitosa, se observó que les gusta a ellas como a los niños 
y niñas lo relacionado a bailar mover el cuerpo, cantar, hubo dialogo fluido y conceptos diferentes frente a la 
vacunación y valoración integral. 
 
Decisiones: 

Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia. 

 
 

 

 

 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

ANA MARIA LUISA GONZALEZ AGENTE EDUCATIVA CORMIDI ANA MARIA LUISA 
GONZALEZ 

LUZ DARY HERNANDEZ AUXILIAR PEDAGOGICO CORMIDI LUZ DARY 
HERNANDEZ 

KATHERIN TATAIANA OTERO APOYO SALUD Y 
NUTRICION 

CORMIDI KATHERIN 
TATAIANA OTERO 

Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

20 DE AGOSTO 8:00 AM Parque biblioteca 
galindo 

 
    

Colaborador que elabora el acta: Katherin Tatiana Otero –Apoyo salud y nutricion 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 9:00 am – UA2 :1:00 Pm – UA3: 3:30 pm Fecha: 16/07/2025 

Lugar: Caseta comunal  villa Cecilia  construyendo futuro con amor 5  

Dependencia que 
Convoca: 

Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: Fortalecer en las madres el conocimiento sobre la importancia del esquema de 
vacunación completo según la edad y la vacunación en mujeres gestantes de 
acuerdo con su etapa, así como la identificación de signos de malnutrición, a través 
de juegos lúdicos y el compartir información clara y pertinente, que favorezca la 
prevención de enfermedades y el bienestar integral de la familia. 

 

Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación de la profesional en Nutrición 
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte del 
apoyo en salud y nutricion en conjunto con la docente y la auxiliar pedagógica, quien da la bienvenida a las 
madres acudientes, gestantes y lactantes pertenecientes a la Unidad de Atención (UA). Se reconoce y valora 
su participación activa en este espacio educativo, el cual tiene como propósito socializar la temática 
programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral de las asistentes y sus familias. 

3. Desarrollo del Tema: 

Se inicia la temática dando paso a la actividad rompehielo donde jugaremos al congelado, la dinámica se 
desarrolló con un dado y la participación de todos los asistentes, al sonido de la música deberían ir rotando el 
dado cuyas caras tenia imágenes asociadas a la vacunación, a la valoración integral en salud, y a los signos de 
mal nutricion, cuando la canción quede congelada “deje de sonar”, la persona que haya quedado con el dado 
deberá lanzarlo y responde una pregunta sencilla asociada a la imagen correspondiente. 

Preguntas como: 

-¿Para ti que son las vacunas? 

-Nombrar tres vacunas  

-¿Para qué es importante el peso y la talla en las consultas de valoración integral? 

-¿Qué crees que se pueda detectar en un control de crecimiento y desarrollo? 

- Nombre un signo de desnutrición 

-¿Para ti que es la desnutrición? 
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Terminada la actividad rompehielos daremos paso a la separación en dos grupos de los participantes donde se 
les ubicara en mesas un rompecabezas, el primer grupo que logre armar e identificar el significado de la imagen 
podrá volver a tomar asiento, por el contrario el grupo que se demoró más en armar el rompecabezas , tendrán 
5 minutos para dar una breve explicación a todos los presentes sobre la imagen, que es asociada a los signos 
de mal nutricion, contándonos cada una un signo , que hacer y cómo lograr que un niño logre un peso adecuado 
con una nutricion adecuada. 

Seguidamente cada una se ubicara en sus puestos y daremos paso a la explicación y desarrollo de la temática y 
sus conceptos. 

 

   

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes 

 

¿Por qué vacunamos? 
Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte. 

 

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo? 
Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos. 

 

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años: 
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 
completo incluye, entre otras: 

 

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B. 
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 

Polio, Rotavirus y Neumococo. 

 7 meses: Influenza. 

 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A. 

 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral. 
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En mujeres gestantes: 

 

 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap). 

 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis. 

 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B 
 
         ¿Qué pasa si no se completa el esquema? 
El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el 

sarampión o la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos. 

 
Recomendaciones prácticas: 

 

 Llevar siempre el carné de vacunación. 

 No olvidar los refuerzos. 

 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna. 

 

 SIGNOS DE MALNUTRICIÓN 

 
¿Qué es la malnutrición? 
Es el resultado de una alimentación inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) o exceso (sobrepeso u obesidad). 

Ambas situaciones afectan el crecimiento, el aprendizaje y la salud general. 

 
Signos visibles de desnutrición aguda: 

 

 Pérdida de peso repentina. 

 Piel seca o pálida. 

 Cabello opaco o que se cae fácilmente. 

 Decaimiento o poca energía para jugar. 

 Hinchazón en cara o piernas. 

 Retraso en el crecimiento para su edad. 

 
Signos de sobrepeso infantil: 

 

 Aumento excesivo de peso para la edad. 

 Fatiga al jugar o caminar. 

 Sudoración excesiva. 

 Dificultad para respirar en reposo o al dormir. 

          

          

 
¿Qué puede causar malnutrición? 

 

 No recibir alimentos variados y nutritivos. 

 Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, gaseosas, dulces). 

 Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias). 

 Falta de higiene en la preparación de alimentos. 

 Falta de afecto o respuesta emocional. 

  
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¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer 
momento? 
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional! 

 
A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos. 

 
Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que: 
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado. 
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien. 
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones. 
 

 
¿Sabías que? 
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano. 
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé. 
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o 
poco nutritiva. 

 
¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas! 
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Actividad: 

 

Durante la jornada se desarrolló una actividad creativa con la participación activa de los tres grupos. Cada grupo 
trabajó de manera colaborativa sobre un pliego de papel, en el cual dibujaron una niña que representaría a la 
unidad en el marco del proyecto liderado por el área de Salud y Nutrición. Esta actividad correspondió a la primera 
etapa del proyecto, cuyo desarrollo se realizará por fases, iniciando con el diseño visual de la figura que 
simbolizará la identidad de la unidad. 

 
Los participantes demostraron gran compromiso e imaginación, plasmando en sus dibujos aspectos relacionados 
con la niñez, el cuidado, la salud y la participación comunitaria. Una vez finalizados los dibujos, se realizó una 
socialización colectiva y se estableció que el diseño más representativo sería elegido para continuar con las 
siguientes fases del proyecto. 

 
Como complemento a esta jornada, se llevó a cabo una actividad lúdica bajo la dinámica de "tingo tango", 
adaptada con preguntas relacionadas con la temática abordada: vacunación y signos de malnutrición. Durante esta 
dinámica, los participantes respondieron preguntas claves que permitieron reforzar los conocimientos sobre la 
importancia de cumplir con el esquema de vacunación en niñas, niños y gestantes, así como identificar señales de 
alerta asociadas a la malnutrición infantil. 

 
La combinación de arte, juego y aprendizaje permitió fortalecer no solo la creatividad, sino también el conocimiento 
en temas fundamentales para la salud y el bienestar de la comunidad. 

 
 4. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Unidad de Atención 1 (UA1) En la UA1 

En esta UA los participantes estuvieron muy activos, mamitas dinámicas, se dividieron tareas para la realización 
de la elaboracion de un carnet de control de crecimiento y desarrollo la cual les permitió agruparse, pensar, 
buscar una forma de plasmar la idea y dejar montada la parte inicial para que el grupo siguiente la terminara, en 
La actividad lúdica donde hubo música generó mayor conexión con la temática, cuando se dio inicio al congelado 
donde la música las animo aún más. Finalmente se dejó claro la temática y se resolvieron dudas generadas por 
los mitos en el momento de vacunar. 

Unidad de Atención 2 (UA2) 
En esta unidad se observó alegría, receptiva, hubo dialogo fluido,  se llevó a cabo varias reflexiones frente a la 
valoración integral en salud , de igual manera frente al proceso de vacunación, participaron con alegría, se 
observó conocimiento frente a signos y síntomas de las vacunas, hablaron de mitos que realizan cuando llevan  a 
sus bebes a vacunar para evitar que la sintomatología les de fuerte, en este grupo continuaron con la elaboracion 
del   carnet de vacunas que dejaron iniciado las del grupo anterior dando unos toques armoniosos, y participando 
todas con sus ideas. 
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Unidad de Atención 3 (UA3) 
En la UA3 se evidencio de igual manera participación de todas las mamitas, hubo fluidez en la realización de las 
actividades. Las madres trabajaron con compromiso terminando el carnet de representativo de control de 
crecimiento y desarrollo,  las gestante representativa de la modalidad realizaron un dibujo con un mensaje alusivo 
a la lactancia enlazando como el mejor alimento para proporcionar defensas a sus bebes,. La dinámica del 
congelado fue exitosa, se observó que les gusta a ellas como a los niños y niñas lo relacionado a bailar mover el 
cuerpo, cantar, hubo dialogo fluido y conceptos diferentes frente a la vacunación y valoración integral. 
 
Decisiones: 

Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia. 

 
 

 

 
 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

SINDY LORENA FIERRO AGENTE EDUCATIVA CORMIDI SINDY LORENA 
FIERRO 

DEICY QUIZA AUXILIAR PEDAGOGICO CORMIDI DEICY QUIZA 

KATHERIN TATAIANA OTERO APOYO SALUD Y 
NUTRICION 

CORMIDI KATHERIN 
TATAIANA OTERO 

Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

20 DE AGOSTO 8:00 AM Caseta villa cecilia 

 
    

Colaborador que elabora el acta: Katherin Tatiana Otero –Apoyo salud y nutricion 

 
 
 

ANEXO FOTOGRAFICO 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 9:00 am – UA2 :1:00 Pm – UA3: 3:30 pm Fecha: 10/07/2025 

Lugar: Caseta comunal  villa Cecilia  construyendo futuro con amor 6  

Dependencia que 
Convoca: 

Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: Fortalecer en las madres el conocimiento sobre la importancia del esquema de 
vacunación completo según la edad y la vacunación en mujeres gestantes de 
acuerdo con su etapa, así como la identificación de signos de malnutrición, a través 
de juegos lúdicos y el compartir información clara y pertinente, que favorezca la 
prevención de enfermedades y el bienestar integral de la familia. 

 

Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación de la profesional en Nutrición 
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte del 
apoyo en salud y nutricion en conjunto con la docente y la auxiliar pedagógica, quien da la bienvenida a las 
madres acudientes, gestantes y lactantes pertenecientes a la Unidad de Atención (UA). Se reconoce y valora 
su participación activa en este espacio educativo, el cual tiene como propósito socializar la temática 
programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral de las asistentes y sus familias. 

3. Desarrollo del Tema: 

Se inicia la temática dando paso a la actividad rompehielo donde jugaremos al congelado, la dinámica se 
desarrolló con un dado y la participación de todos los asistentes, al sonido de la música deberían ir rotando el 
dado cuyas caras tenia imágenes asociadas a la vacunación, a la valoración integral en salud, y a los signos de 
mal nutricion, cuando la canción quede congelada “deje de sonar”, la persona que haya quedado con el dado 
deberá lanzarlo y responde una pregunta sencilla asociada a la imagen correspondiente. 

Preguntas como: 

-¿Para ti que son las vacunas? 

-Nombrar tres vacunas  

-¿Para qué es importante el peso y la talla en las consultas de valoración integral? 

-¿Qué crees que se pueda detectar en un control de crecimiento y desarrollo? 

- Nombre un signo de desnutrición 

-¿Para ti que es la desnutrición? 
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Terminada la actividad rompehielos daremos paso a la separación en dos grupos de los participantes donde se 
les ubicara en mesas un rompecabezas, el primer grupo que logre armar e identificar el significado de la imagen 
podrá volver a tomar asiento, por el contrario el grupo que se demoró más en armar el rompecabezas , tendrán 
5 minutos para dar una breve explicación a todos los presentes sobre la imagen, que es asociada a los signos 
de mal nutricion, contándonos cada una un signo , que hacer y cómo lograr que un niño logre un peso adecuado 
con una nutricion adecuada. 

Seguidamente cada una se ubicara en sus puestos y daremos paso a la explicación y desarrollo de la temática y 
sus conceptos. 

 

   

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes 

 

¿Por qué vacunamos? 
Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte. 

 

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo? 
Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos. 

 

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años: 
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 
completo incluye, entre otras: 

 

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B. 
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 

Polio, Rotavirus y Neumococo. 

 7 meses: Influenza. 

 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A. 

 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral. 
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En mujeres gestantes: 

 

 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap). 

 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis. 

 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B 
 
         ¿Qué pasa si no se completa el esquema? 
El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el 

sarampión o la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos. 

 
Recomendaciones prácticas: 

 

 Llevar siempre el carné de vacunación. 

 No olvidar los refuerzos. 

 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna. 

 

 SIGNOS DE MALNUTRICIÓN 

 
¿Qué es la malnutrición? 
Es el resultado de una alimentación inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) o exceso (sobrepeso u obesidad). 

Ambas situaciones afectan el crecimiento, el aprendizaje y la salud general. 

 
Signos visibles de desnutrición aguda: 

 

 Pérdida de peso repentina. 

 Piel seca o pálida. 

 Cabello opaco o que se cae fácilmente. 

 Decaimiento o poca energía para jugar. 

 Hinchazón en cara o piernas. 

 Retraso en el crecimiento para su edad. 

 
Signos de sobrepeso infantil: 

 

 Aumento excesivo de peso para la edad. 

 Fatiga al jugar o caminar. 

 Sudoración excesiva. 

 Dificultad para respirar en reposo o al dormir. 

          

          

 
¿Qué puede causar malnutrición? 

 

 No recibir alimentos variados y nutritivos. 

 Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, gaseosas, dulces). 

 Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias). 

 Falta de higiene en la preparación de alimentos. 

 Falta de afecto o respuesta emocional. 

  
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¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer 
momento? 
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional! 

 
A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos. 

 
Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que: 
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado. 
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien. 
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones. 
 

 
¿Sabías que? 
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano. 
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé. 
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o 
poco nutritiva. 

 
¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas! 
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Actividad: 

 

Durante la jornada se desarrolló una actividad creativa con la participación activa de los tres grupos. Cada grupo 
trabajó de manera colaborativa sobre un pliego de papel, en el cual dibujaron una niña que representaría a la 
unidad en el marco del proyecto liderado por el área de Salud y Nutrición. Esta actividad correspondió a la primera 
etapa del proyecto, cuyo desarrollo se realizará por fases, iniciando con el diseño visual de la figura que 
simbolizará la identidad de la unidad. 

 
Los participantes demostraron gran compromiso e imaginación, plasmando en sus dibujos aspectos relacionados 
con la niñez, el cuidado, la salud y la participación comunitaria. Una vez finalizados los dibujos, se realizó una 
socialización colectiva y se estableció que el diseño más representativo sería elegido para continuar con las 
siguientes fases del proyecto. 

 
Como complemento a esta jornada, se llevó a cabo una actividad lúdica bajo la dinámica de "tingo tango", 
adaptada con preguntas relacionadas con la temática abordada: vacunación y signos de malnutrición. Durante esta 
dinámica, los participantes respondieron preguntas claves que permitieron reforzar los conocimientos sobre la 
importancia de cumplir con el esquema de vacunación en niñas, niños y gestantes, así como identificar señales de 
alerta asociadas a la malnutrición infantil. 

 
La combinación de arte, juego y aprendizaje permitió fortalecer no solo la creatividad, sino también el conocimiento 
en temas fundamentales para la salud y el bienestar de la comunidad. 

 
 4. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Unidad de Atención 1 (UA1) En la UA1 

Se observó en esta UA el dinamismo de los participantes y acudientes  muy activos, mamitas dinámicas, los  
niños y niñas presente les llamo la atención la atención el dado, la música, se dividieron tareas para la realización 
de la elaboracion de un carnet de vacuna tamaño grande que quedo expuesto en la unidad de atención  el cual 
les permitió agruparse, pensar, buscar una forma de plasmar la idea y dejar montada la parte inicial para que el 
grupo siguiente la terminara, en La actividad lúdica donde hubo música generó mayor conexión con la temática, 
cuando se dio inicio al congelado donde la música las animo aún más. Finalmente se dejó claro la temática y se 
resolvieron dudas generadas por los mitos en el momento de vacunar. 

Unidad de Atención 2 (UA2) 
En esta unidad se observó alegría, receptiva, hubo dialogo fluido,  se llevó a cabo varias reflexiones frente a la 
sintomatoliga salud , de igual manera frente al proceso de vacunación, participaron con alegría, se observó 
conocimiento frente a signos y síntomas de las vacunas, hablaron de mitos que realizan cuando llevan  a sus 
bebes a vacunar para evitar que la sintomatología les de fuerte, en este grupo continuaron con la elaboracion del   
carnet de vacunas que dejaron iniciado las del grupo anterior dando unos toques armoniosos, y participando 
todas con sus ideas. 
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Unidad de Atención 3 (UA3) 
En la UA3 se evidencio de igual manera participación de todas las mamitas, disposición frente a las actividades 
llevadas y ejecutadas, hubo fluidez en la realización de las actividades. Las madres trabajaron con compromiso 
terminando el carnet de vacunas, se observó que les gusta a ellas como a los niños y niñas lo relacionado a bailar 
mover el cuerpo, cantar, hubo dialogo fluido y conceptos diferentes frente a la vacunación y valoración integral. 
 
Decisiones: 

Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia. 

 
 

 

 

 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

PAOLA GONZALEZ AGENTE EDUCATIVA CORMIDI SINDY LORENA 
FIERRO 

SANDY SALAS AUXILIAR PEDAGOGICO CORMIDI SANDY SALAS 

KATHERIN TATIANA OTERO APOYO SALUD Y 
NUTRICION 

CORMIDI KATHERIN 
TATAIANA OTERO 

Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

13 DE AGOSTO 8:00 AM CASETA COMUNAL 
VILLA CECILIA 

 
    

Colaborador que elabora el acta: Katherin Tatiana Otero –Apoyo salud y nutricion 

 
 
 

ANEXO FOTOGRAFICO 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 8:30 am – UA2 :10:00 pm – UA3: 2:00 pm Fecha: 23/07/2025 

Lugar: 
UDS DEJANDO HUELLAS 3 CASETA COMUNAL SANTA LIBRADA CRA 15 # 15-17 
 

Dependencia que Convoca: Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: 

Fortalecer en las familias  la importancia del esquema de vacunación completo en niños niñas 
y mujeres gestantes importancia de los controles de crecimiento y desarrollo e  identificación de 
signos de malnutrición, a través de juegos lúdicos y el compartir información  que favorezca la 
prevención de enfermedades inmunoprevenibles. Enfermedades por malnutrición y  atrasos en 
el desarrollo. 

 
Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación del  apoyo en salud    
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte del 
apoyo en salud y  nutrición, quien da la bienvenida a las madres gestantes y lactantes pertenecientes a la 
Unidad de Atención (UA). Se reconoce y valora su participación activa en este espacio educativo, el cual 
tiene como propósito socializar la temática programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral 
de las asistentes y sus familias. 

3. Desarrollo del Tema: 
 

 

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes 
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¿Por qué vacunamos? 
 

Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte. 

 

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo? 
 

Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos. 

 

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años: 
 
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 

completo incluye, entre otras: 

 

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B. 
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 
 Polio, Rotavirus y Neumococo. 
 7 meses: Influenza. 
 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A. 
 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral. 
  

 
En mujeres gestantes: 

 
 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap). 

 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis. 

 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B. 

 
Qué pasa si no se completa el esquema? 

 

El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el 

sarampión o la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos. 

 
Recomendaciones prácticas: 

 
 Llevar siempre el carné de vacunación. 

 No olvidar los refuerzos. 

 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna.  
  
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SIGNOS DE MALNUTRICIÓN 

 
¿Qué es la malnutrición? 

Es el resultado de una alimentación 

inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) 

o exceso (sobrepeso u obesidad). Ambas 

situaciones afectan el crecimiento, el 

aprendizaje y la salud general. 

 

 

Signos visibles de desnutrición aguda:  

 
 Pérdida de peso repentina. 

 Piel seca o pálida. 

 Cabello opaco o que se cae fácilmente. 

 Decaimiento o poca energía para jugar. 

 Hinchazón en cara o piernas. 

 Retraso en el crecimiento para su edad. 
 
 
 
 
 
 
Signos de sobrepeso infantil: 

 
 Aumento excesivo de peso para la edad. 

 Fatiga al jugar o caminar.  

 Sudoración excesiva. 

 Dificultad para respirar en reposo o al dormir. 
 

 

 

¿Qué puede causar malnutrición? 
 
• No recibir alimentos variados y nutritivos. 
• Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, 
gaseosas,     dulces).  
• Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias). 
• Falta de higiene en la preparación de alimentos. 
• Falta de afecto o respuesta emocional. 
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¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer  
Momento? 

 
 
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional! 
 
A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos. 
 
Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que: 
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado. 
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien. 
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones. 
 
¿Sabías que? 
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano. 
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé. 
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o poco 
nutritiva. 
 
¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas! 
 
 
 
De acuerdo a la Resolución 2465 de 2016 se establecen los indicadores antropométricos, patrones de referencia 
y puntos de corte para realizar la clasificación antropométrica del estado nutricional de niños, niñas y adolescentes 
menores de 18 años, conforme con los patrones de crecimiento publicados por la Organización Mundial de la 
Salud OMS. 
 
 

 
 
 
 

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD 
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A medida que iban llegando los participantes se les entregaba el libro de las vacunas en donde se encontraba 
detallada toda la información relacionada con el esquema de vacunación, que son las vacunas, porque es importante 
llevar a vacunar a los niños, la importancia de guardar el carne de vacuna.  
   
luego se formaron en parejas para explicar Una enfermedad de las que contenía el libro, mientras se  explicaba que 
enfermedades prevenían las vacunas y se fue complementando con un mural de imágenes sobre las diferente 
fotografías de enfermedades inmunoprevenibles y se fue dando inicio a la educación sobre cada una de las 
enfermedades de las cuales protegen a los niños al recibir la vacunación, se les pidió llevar el carne de vacunas de 
cada niño para verificar  si se encontraban al día o atrasados y para verificar que el documento estuviera en buenas 
condiciones. 
 
Luego se socializo la importancia de asistir a los controles de crecimiento y desarrollo cuando se deben iniciar, con 
que periocidad se deben asistir, y además se les enseño a interpretar las curvas de crecimiento y desarrollo para 
que las madres verificaran con el cuaderno del niño en qué estado nutricional se encontraban luego de haberlos 
llevado al último control,  
 
Por ultimo según el estado nutricional  en que se encontraban los niños en la rejilla se les dio a conocer los signos y 
síntomas de malnutrición cuando un niño está en riesgo de desnutrición u obesidad  
 
 
Se escucharon experiencia vividas de las familias que le sirvieron de enseñanza a madres jóvenes sobre los 
diferentes temas dados  

 
Como complemento a esta jornada, se llevó a cabo una actividad lúdica bajo la dinámica de "tingo tango", adaptada 
con preguntas relacionadas con la temática abordada: vacunación y signos de malnutrición. Durante esta dinámica, 
los participantes respondieron preguntas claves que permitieron reforzar los conocimientos sobre la importancia de 
cumplir con el esquema de vacunación en niñas, niños y gestantes, así como identificar señales de alerta asociadas 
a la malnutrición infantil. 

 
La combinación de arte, juego y aprendizaje permitió fortalecer no solo la creatividad, sino también el conocimiento 
en temas fundamentales para la salud y el bienestar de la comunidad. 
 

 
 
 

 
3. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Decisiones: 

Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia 

Cierre: Se realiza cierre y se finaliza el encuentro grupal, Agradeciendo la asistencia y disponibilidad a las 
personas asistentes. 

En las Unidades de Atención UA1 -UA2 –UA3 se evidenció una actitud positiva y una alta disposición por parte de 
las participantes frente al tema abordado. Las madres demostraron interés, participaron activamente realizando 
preguntas, compartieron experiencias Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se 
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respondieron dudas, e inquietudes, se agradeció por la asistencia 

Se hace una retroalimentación final: ¿Qué aprendimos?, ¿la importancia de asisitir puntual a vacunar a los niños 
niñas y gestantes?  Solicitar la cita con anticipación para asisitir a las citas de control de crecimiento y desarrollo 
de forma oportuna, Que enseñanzas les dejo a las madres lo que aprendieron durante la formación, reforzando el 
tema tratado sobre signos de malnutrición que les oriento sobre la importancia de dar lactancia materna durante 
los primeros 6 meses de vida de forma exclusiva, y complementaria hasta los 2 años, dar alimentos saludables  en 
cantidades suficientes según el requerimiento diario de cada persona. 

Anexo firmas de asistentes 
 

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Participar de todos los encuentros 
grupales durante la vigencia 2025. 

Familias y equipo talento humano. 
Vigencia 2025 

Participar activamente en cada encuentro, 
cumpliendo 
con los horarios establecidos. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

Aplicar en casa lo aprendido durante el 
encuentro, asistir puntual a las citas de 
vacunación y crecimiento y desarrollo 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre 
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

LUZ NEYDA BOBADILLA 
CARVAJAL 

AGENTE EDUCATIVA CORMIDI LUZ NEYDA 

BOBADILLA 

CARVAJAL 

INGRIF LORENA SANCHEZ 
SUAREZ 

AUXILIAR PEDJHOAGOGICO CORMIDI INGRIF LORENA 

SANCHEZ 

SUAREZ 

FRANCY ELENA GARZON O APOYO EN SALUD Y 
NUTRICION 

CORMIDI FRANCY ELENA 

GARZON O 

    

    

    

    

    

    

    

Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

06/08/2025 8:30 am CASA GALINDO 

Colaborador que elabora el acta: FRANCY ELENA GARZON– Apoyo en salud 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 8:30 am – UA2 :10:00 pm – UA3: 2:00 pm Fecha: 16/07/2025 

Lugar: 
UDS DEJANDO HUELLAS 5 CASETA COMUNAL SANTA ROSA CLL 82 CRA 2-65 
COMUNA 9 

Dependencia que Convoca: Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: 

Fortalecer en las familias  la importancia del esquema de vacunación completo en niños niñas 
y mujeres gestantes mportancia de los controles de crecimiento y desarrollo e  identificación de 
signos de malnutrición, a través de juegos lúdicos y el compartir información  que favorezca la 
prevención de enfermedades inmunoprevenibles. Enfermedades por malnutrición y  atrasos en 
el desarrollo. 

 
Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación del del apoyo en salud    
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte del 
apoyo en salud y  nutrición, quien da la bienvenida a las madres gestantes y lactantes pertenecientes a la 
Unidad de Atención (UA). Se reconoce y valora su participación activa en este espacio educativo, el cual 
tiene como propósito socializar la temática programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral 
de las asistentes y sus familias. 

3. Desarrollo del Tema: 
 

 

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes 
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¿Por qué vacunamos? 
 

Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte. 

 

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo? 
 

Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos. 

 

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años: 
 
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 

completo incluye, entre otras: 

 

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B. 
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 
 Polio, Rotavirus y Neumococo. 
 7 meses: Influenza. 
 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A. 
 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral. 
  

 
En mujeres gestantes: 

 
 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap). 

 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis. 

 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B. 

 
Qué pasa si no se completa el esquema? 

 

El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el 

sarampión o la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos. 

 
Recomendaciones prácticas: 

 
 Llevar siempre el carné de vacunación. 

 No olvidar los refuerzos. 

 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna.  
  
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SIGNOS DE MALNUTRICIÓN 

 
¿Qué es la malnutrición? 

Es el resultado de una alimentación 

inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) 

o exceso (sobrepeso u obesidad). Ambas 

situaciones afectan el crecimiento, el 

aprendizaje y la salud general. 

 

 

Signos visibles de desnutrición aguda:  

 
 Pérdida de peso repentina. 

 Piel seca o pálida. 

 Cabello opaco o que se cae fácilmente. 

 Decaimiento o poca energía para jugar. 

 Hinchazón en cara o piernas. 

 Retraso en el crecimiento para su edad. 
 
 
 
 
 
 
Signos de sobrepeso infantil: 

 
 Aumento excesivo de peso para la edad. 

 Fatiga al jugar o caminar.  

 Sudoración excesiva. 

 Dificultad para respirar en reposo o al dormir. 
 

 

 

¿Qué puede causar malnutrición? 
 
• No recibir alimentos variados y nutritivos. 
• Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, 
gaseosas,     dulces).  
• Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias). 
• Falta de higiene en la preparación de alimentos. 
• Falta de afecto o respuesta emocional. 
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¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer  
Momento? 

 
 
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional! 
 
A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos. 
 
Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que: 
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado. 
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien. 
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones. 
 
¿Sabías que? 
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano. 
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé. 
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o poco 
nutritiva. 
 
¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas! 
 
 
 
De acuerdo a la Resolución 2465 de 2016 se establecen los indicadores antropométricos, patrones de referencia 
y puntos de corte para realizar la clasificación antropométrica del estado nutricional de niños, niñas y adolescentes 
menores de 18 años, conforme con los patrones de crecimiento publicados por la Organización Mundial de la 
Salud OMS. 
 
 

 
 
 
 

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD 

 
 



 

 

 
PROCESO 

MEJORA E INNOVACIÓN 
 

  FORMATO ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ 

F9.P1.MI 31/05/2024 

Versión 10 Página 5 de 7 

 

 
¡Antes de imprimir este documento… piense en el medio ambiente!   

 
     Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA. 

A medida que iban llegando los participantes se les entregaba el libro de las vacunas en donde se encontraba 
detallada toda la información relacionada con el esquema de vacunación, que son las vacunas, porque es importante 
llevar a vacunar a los niños, la importancia de guardar el carne de vacuna.  
   
luego se formaron en parejas para explicar Una enfermedad de las que contenía el libro, mientras se  explicaba que 
enfermedades prevenían las vacunas y se fue complementando con un mural de imágenes sobre las diferente 
fotografías de enfermedades inmunoprevenibles y se fue dando inicio a la educación sobre cada una de las 
enfermedades de las cuales protegen a los niños al recibir la vacunación, se les pidió llevar el carne de vacunas de 
cada niño para verificar  si se encontraban al día o atrasados y para verificar que el documento estuviera en buenas 
condiciones. 
 
Luego se socializo la importancia de asistir a los controles de crecimiento y desarrollo cuando se deben iniciar, con 
que periocidad se deben asistir, y además se les enseño a interpretar las curvas de crecimiento y desarrollo para 
que las madres verificaran con el cuaderno del niño en qué estado nutricional se encontraban luego de haberlos 
llevado al último control,  
 
Por ultimo según el estado nutricional  en que se encontraban los niños en la rejilla se les dio a conocer los signos y 
síntomas de malnutrición cuando un niño está en riesgo de desnutrición u obesidad  
 
 
Se escucharon experiencia vividas de las familias que le sirvieron de enseñanza a madres jóvenes sobre los 
diferentes temas dados  

 
Como complemento a esta jornada, se llevó a cabo una actividad lúdica bajo la dinámica de "tingo tango", adaptada 
con preguntas relacionadas con la temática abordada: vacunación y signos de malnutrición. Durante esta dinámica, 
los participantes respondieron preguntas claves que permitieron reforzar los conocimientos sobre la importancia de 
cumplir con el esquema de vacunación en niñas, niños y gestantes, así como identificar señales de alerta asociadas 
a la malnutrición infantil. 

 
La combinación de arte, juego y aprendizaje permitió fortalecer no solo la creatividad, sino también el conocimiento 
en temas fundamentales para la salud y el bienestar de la comunidad. 
 

 
 
 

 
3. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Decisiones: 

Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia 

Cierre: Se realiza cierre y se finaliza el encuentro grupal, Agradeciendo la asistencia y disponibilidad a las 
personas asistentes. 

En las Unidades de Atención UA1 -UA2 –UA3 se evidenció una actitud positiva y una alta disposición por parte de 
las participantes frente al tema abordado. Las madres demostraron interés, participaron activamente realizando 
preguntas, compartieron experiencias Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se 
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respondieron dudas, e inquietudes, se agradeció por la asistencia 

Se hace una retroalimentación final: ¿Qué aprendimos?, ¿la importancia de asisitir puntual a vacunar a los niños 
niñas y gestantes?  Solicitar la cita con anticipación para asisitir a las citas de control de crecimiento y desarrollo 
de forma oportuna, Que enseñanzas les dejo a las madres lo que aprendieron durante la formación, reforzando el 
tema tratado sobre signos de malnutrición que les oriento sobre la importancia de dar lactancia materna durante 
los primeros 6 meses de vida de forma exclusiva, y complementaria hasta los 2 años, dar alimentos saludables  en 
cantidades suficientes según el requerimiento diario de cada persona. 

Anexo firmas de asistentes 
 

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Participar de todos los encuentros 
grupales durante la vigencia 2025. 

Familias y equipo talento humano. 
Vigencia 2025 

Participar activamente en cada encuentro, 
cumpliendo 
con los horarios establecidos. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

Apoyar activamente las prácticas de BPM y 
aplicar lo aprendido en el hogar. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre 
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

EDERLE MAGALY BACCA 

RAMÍREZ 

AGENTE EDUCATIVA CORMIDI EDERLY MAGALY 
BACCA 

FRANCY ELENA GARZON O AUXILIAR PEDJHOAGOGICO CORMIDI FRANCY ELENA 
GARZON 

LUCY INÉS VANEGAS 

SÁNCHEZ 

APOYO EN SALUD Y 
NUTRICION 

CORMIDI LUCY INES 
VANEGAS 
 

    

    

    

    

    

    

    

Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

06/08/2025 8:30 am CASETA SANTA ROSA 

Colaborador que elabora el acta: FRANCY ELENA GARZON– Apoyo en salud 
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EVIDENCIA FOTOGRAFICA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 8:30 am – UA2 :10:00 pm – UA3: 2:00 pm Fecha: 10/07/2025 

Lugar: 
 
GA DEJANDO HUELLAS 6  CASA  CALLE 91 # 8-53 ALBERTO GALINDO 
COMUNA 9 

Dependencia que Convoca: Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: 

Fortalecer en las familias  la importancia del esquema de vacunación completo en niños niñas 
y mujeres gestantes importancia de los controles de crecimiento y desarrollo e  identificación de 
signos de malnutrición, a través de juegos lúdicos y el compartir información  que favorezca la 
prevención de enfermedades inmunoprevenibles. Enfermedades por malnutrición y  atrasos en 
el desarrollo. 

 
Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación del  apoyo en salud    
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte del 
apoyo en salud y  nutrición, quien da la bienvenida a las madres gestantes y lactantes pertenecientes a la 
Unidad de Atención (UA). Se reconoce y valora su participación activa en este espacio educativo, el cual 
tiene como propósito socializar la temática programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral 
de las asistentes y sus familias. 

3. Desarrollo del Tema: 
 

 

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes 
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¿Por qué vacunamos? 
 

Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte. 

 

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo? 
 

Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos. 

 

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años: 
 
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 

completo incluye, entre otras: 

 

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B. 
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 
 Polio, Rotavirus y Neumococo. 
 7 meses: Influenza. 
 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A. 
 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral. 
  

 
En mujeres gestantes: 

 
 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap). 

 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis. 

 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B. 

 
Qué pasa si no se completa el esquema? 

 

El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el 

sarampión o la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos. 

 
Recomendaciones prácticas: 

 
 Llevar siempre el carné de vacunación. 

 No olvidar los refuerzos. 

 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna.  
  
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SIGNOS DE MALNUTRICIÓN 

 
¿Qué es la malnutrición? 

Es el resultado de una alimentación 

inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) 

o exceso (sobrepeso u obesidad). Ambas 

situaciones afectan el crecimiento, el 

aprendizaje y la salud general. 

 

 

Signos visibles de desnutrición aguda:  

 
 Pérdida de peso repentina. 

 Piel seca o pálida. 

 Cabello opaco o que se cae fácilmente. 

 Decaimiento o poca energía para jugar. 

 Hinchazón en cara o piernas. 

 Retraso en el crecimiento para su edad. 
 
 
 
 
 
 
Signos de sobrepeso infantil: 

 
 Aumento excesivo de peso para la edad. 

 Fatiga al jugar o caminar.  

 Sudoración excesiva. 

 Dificultad para respirar en reposo o al dormir. 
 

 

 

¿Qué puede causar malnutrición? 
 
• No recibir alimentos variados y nutritivos. 
• Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, 
gaseosas,     dulces).  
• Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias). 
• Falta de higiene en la preparación de alimentos. 
• Falta de afecto o respuesta emocional. 
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¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer  
Momento? 

 
 
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional! 
 
A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos. 
 
Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que: 
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado. 
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien. 
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones. 
 
¿Sabías que? 
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano. 
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé. 
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o poco 
nutritiva. 
 
¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas! 
 
 
 
De acuerdo a la Resolución 2465 de 2016 se establecen los indicadores antropométricos, patrones de referencia 
y puntos de corte para realizar la clasificación antropométrica del estado nutricional de niños, niñas y adolescentes 
menores de 18 años, conforme con los patrones de crecimiento publicados por la Organización Mundial de la 
Salud OMS. 
 
 

 
 
 
 

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD 
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A medida que iban llegando los participantes se les entregaba el libro de las vacunas en donde se encontraba 
detallada toda la información relacionada con el esquema de vacunación, que son las vacunas, porque es importante 
llevar a vacunar a los niños, la importancia de guardar el carne de vacuna.  
   
luego se formaron en parejas para explicar Una enfermedad de las que contenía el libro, mientras se  explicaba que 
enfermedades prevenían las vacunas y se fue complementando con un mural de imágenes sobre las diferente 
fotografías de enfermedades inmunoprevenibles y se fue dando inicio a la educación sobre cada una de las 
enfermedades de las cuales protegen a los niños al recibir la vacunación, se les pidió llevar el carne de vacunas de 
cada niño para verificar  si se encontraban al día o atrasados y para verificar que el documento estuviera en buenas 
condiciones. 
 
Luego se socializo la importancia de asistir a los controles de crecimiento y desarrollo cuando se deben iniciar, con 
que periocidad se deben asistir, y además se les enseño a interpretar las curvas de crecimiento y desarrollo para 
que las madres verificaran con el cuaderno del niño en qué estado nutricional se encontraban luego de haberlos 
llevado al último control,  
 
Por ultimo según el estado nutricional  en que se encontraban los niños en la rejilla se les dio a conocer los signos y 
síntomas de malnutrición cuando un niño está en riesgo de desnutrición u obesidad  
 
 
Se escucharon experiencia vividas de las familias que le sirvieron de enseñanza a madres jóvenes sobre los 
diferentes temas dados  

 
Como complemento a esta jornada, se llevó a cabo una actividad lúdica bajo la dinámica de "tingo tango", adaptada 
con preguntas relacionadas con la temática abordada: vacunación y signos de malnutrición. Durante esta dinámica, 
los participantes respondieron preguntas claves que permitieron reforzar los conocimientos sobre la importancia de 
cumplir con el esquema de vacunación en niñas, niños y gestantes, así como identificar señales de alerta asociadas 
a la malnutrición infantil. 

 
La combinación de arte, juego y aprendizaje permitió fortalecer no solo la creatividad, sino también el conocimiento 
en temas fundamentales para la salud y el bienestar de la comunidad. 
 

 
 
 

 
3. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Decisiones: 

Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia 

Cierre: Se realiza cierre y se finaliza el encuentro grupal, Agradeciendo la asistencia y disponibilidad a las 
personas asistentes. 

En las Unidades de Atención UA1 -UA2 –UA3 se evidenció una actitud positiva y una alta disposición por parte de 
las participantes frente al tema abordado. Las madres demostraron interés, participaron activamente realizando 
preguntas, compartieron experiencias Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se 
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respondieron dudas, e inquietudes, se agradeció por la asistencia 

Se hace una retroalimentación final: ¿Qué aprendimos?, ¿la importancia de asisitir puntual a vacunar a los niños 
niñas y gestantes?  Solicitar la cita con anticipación para asisitir a las citas de control de crecimiento y desarrollo 
de forma oportuna, Que enseñanzas les dejo a las madres lo que aprendieron durante la formación, reforzando el 
tema tratado sobre signos de malnutrición que les oriento sobre la importancia de dar lactancia materna durante 
los primeros 6 meses de vida de forma exclusiva, y complementaria hasta los 2 años, dar alimentos saludables  en 
cantidades suficientes según el requerimiento diario de cada persona. 

Anexo firmas de asistentes 
 

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Participar de todos los encuentros 
grupales durante la vigencia 2025. 

Familias y equipo talento humano. 
Vigencia 2025 

Participar activamente en cada encuentro, 
cumpliendo 
con los horarios establecidos. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

Aplicar en casa lo aprendido durante el 
encuentro, asistir puntual a las citas de 
vacunación y crecimiento y desarrollo 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre 
 

Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma 

LEIDY VANESSA CARDOZO 
PACHECO 
 

AGENTE EDUCATIVA CORMIDI LEIDY VANESSA 

CARDOZO 

PACHECO 

NANCY GONZALEZ AUXILIAR PEDJHOAGOGICO CORMIDI NANCY 
GONZALEZ 

FRANCY ELENA GARZON O APOYO EN SALUD Y 
NUTRICION 

CORMIDI FRANCY E GARZON 

    

    

    

    

    

    

    

Próxima reunión: 
Fecha Hora Lugar 

06/08/2025 8:30 am CASA GALINDO 

Colaborador que elabora el acta: FRANCY ELENA GARZON– Apoyo en salud 
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EVIDENCIA FOTOGRAFICA 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5

Hora: : UA1: 9:00 am – UA2 :2:00 pm – UA3: 4:30 pm Fecha: 23/07/2025

Lugar: Caseta comunal cándido 5 etapa Dejando huella 1

Dependencia  que 
Convoca:

Componente Salud y Nutrición

Proceso: Promoción y Prevención.

Objetivo: Fortalecer  en  las  madres  el  conocimiento  sobre  la  importancia  del  esquema de 
vacunación  completo  según  la  edad  y  la  vacunación  en  mujeres  gestantes  de 
acuerdo con su etapa, así como la identificación de signos de malnutrición, a través 
de juegos lúdicos y el  compartir  información clara y pertinente,  que favorezca la 
prevención de enfermedades y el bienestar integral de la familia.

Agenda:

1.- Saludo
2.- Presentación de la profesional en Nutrición
3.- Desarrollo del tema
4.- Agradecimientos

Desarrollo:

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte de la 
profesional  de nutrición,  quien da la  bienvenida a las madres gestantes y  lactantes pertenecientes a la 
Unidad de Atención (UA). Se reconoce y valora su participación activa en este espacio educativo, el cual  
tiene como propósito socializar la temática programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral de 
las asistentes y sus familias.

3. Desarrollo del Tema:

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes

¿Por qué vacunamos?
Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte.

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo?
Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos.

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años:
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 
completo incluye, entre otras:

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B.
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 
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Polio, Rotavirus y Neumococo.
 7 meses: Influenza.
 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A.
 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral.

En mujeres gestantes:

 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap).
 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis.
 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B.

¿Qué pasa si no se completa el esquema?
El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el sarampión o 
la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos.

Recomendaciones prácticas:

 Llevar siempre el carné de vacunación.
 No olvidar los refuerzos.
 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna.

 SIGNOS DE MALNUTRICIÓN

¿Qué es la malnutrición?
Es el resultado de una alimentación inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) o exceso (sobrepeso u obesidad). 
Ambas situaciones afectan el crecimiento, el aprendizaje y la salud general.

Signos visibles de desnutrición aguda:

 Pérdida de peso repentina.
 Piel seca o pálida.
 Cabello opaco o que se cae fácilmente.
 Decaimiento o poca energía para jugar.
 Hinchazón en cara o piernas.
 Retraso en el crecimiento para su edad.

Signos de sobrepeso infantil:

 Aumento excesivo de peso para la edad.
 Fatiga al jugar o caminar.
 Sudoración excesiva.
 Dificultad para respirar en reposo o al dormir.

¿Qué puede causar malnutrición?

 No recibir alimentos variados y nutritivos.
 Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, gaseosas, dulces).



PROCESO
MEJORA E INNOVACIÓN

  FORMATO ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ

F9.P1.MI 31/05/2024

Versión 10 Página 3 de 6

¡Antes de imprimir este documento… piense en el medio ambiente! 
     Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

 Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias).
 Falta de higiene en la preparación de alimentos.
 Falta de afecto o respuesta emocional.

¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer 
momento?
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional!

A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos.

Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que:
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado.
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien.
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones.

¿Sabías que?
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano.
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé.
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o poco 
nutritiva.

¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas!

Actividad:

Durante la jornada se desarrolló una actividad creativa con la participación activa de los tres grupos. Cada grupo 
trabajó de manera colaborativa sobre un pliego de papel, en el cual dibujaron una niña que representaría a la  
unidad en el marco del proyecto liderado por el área de Salud y Nutrición. Esta actividad correspondió a la primera  
etapa  del  proyecto,  cuyo  desarrollo  se  realizará  por  fases,  iniciando  con  el  diseño  visual  de  la  figura  que 
simbolizará la identidad de la unidad.

Los participantes demostraron gran compromiso e imaginación, plasmando en sus dibujos aspectos relacionados 
con la niñez, el cuidado, la salud y la participación comunitaria. Una vez finalizados los dibujos, se realizó una 
socialización colectiva y  se estableció  que el  diseño más representativo sería  elegido para continuar  con las  
siguientes fases del proyecto.

Como complemento  a  esta  jornada,  se  llevó  a  cabo  una  actividad  lúdica  bajo  la  dinámica  de  "tingo  tango", 
adaptada con preguntas relacionadas con la temática abordada: vacunación y signos de malnutrición. Durante esta 
dinámica,  los participantes respondieron preguntas claves que permitieron reforzar  los conocimientos sobre la 
importancia de cumplir con el esquema de vacunación en niñas, niños y gestantes, así como identificar señales de 
alerta asociadas a la malnutrición infantil.

La combinación de arte, juego y aprendizaje permitió fortalecer no solo la creatividad, sino también el conocimiento 
en temas fundamentales para la salud y el bienestar de la comunidad.

4. Agradecimientos

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación.



PROCESO
MEJORA E INNOVACIÓN

  FORMATO ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ

F9.P1.MI 31/05/2024

Versión 10 Página 4 de 6

¡Antes de imprimir este documento… piense en el medio ambiente! 
     Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

Unidad  de  Atención  1  (UA1)
En la UA1 se realizaron dos actividades principales: el diseño de una niña representativa de la unidad y una 
dinámica de “tingo tango” con preguntas sobre vacunación y malnutrición. La participación fue baja y dispersa; 
aunque se logró finalizar los dibujos en los tres grupos, se notó poco compromiso. La actividad lúdica tampoco 
generó mayor conexión con la temática, lo que sugiere la necesidad de reforzar el acompañamiento y adaptar 
las metodologías al contexto del grupo.

Unidad de Atención 2 (UA2)
La jornada en la UA2 incluyó el diseño de la niña representativa y la dinámica “tingo tango”. La participación 
fue moderada: se elaboraron los dibujos y se socializaron, aunque con momentos de distracción. La segunda 
actividad generó algo más de interés, permitiendo reforzar conocimientos básicos en salud. Aun así, se 
recomienda seguir fortaleciendo la motivación e involucramiento del grupo con los temas tratados.

Unidad de Atención 3 (UA3)
En la UA3 se evidenció alta participación y entusiasmo. Las madres trabajaron con compromiso en el diseño 
de la niña representativa, explicando el sentido de sus dibujos y eligiendo uno como imagen oficial para el 
proyecto. La dinámica “tingo tango” fue bien recibida, promovió el aprendizaje colaborativo y permitió resolver 
dudas sobre vacunación y malnutrición. La jornada se desarrolló en un ambiente reflexivo, activo y de 
confianza.

Decisiones:

Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia

.
Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas

Participar de todos los  encuentros 
grupales durante la vigencia 2025.

Familias y equipo talento humano. Vigencia 2025

Participar  activamente  en  cada encuentro, 
cumpliendo
con los horarios establecidos.

Participantes y/o padres de familia. Permanente

Asistir puntualmente a las fechas establecidas 
para  la  vacunación  y  estar  atentas  ante 
cualquier signo de alarma por malnutrición.

Participantes y/o padres de familia. Permanente

FIRMA ASISTENTES

Nombre Cargo o rol / 
Dependencia

Entidad Firma

MAGDA LORENA OLAYA AGENTE EDUCATIVA CORMIDI MAGDA  LORENA 
OLAYA

INGRITH  CAROLINA  ERAZO 
BOTINA

PROFESIONAL  EN 
SALUD Y NUTRICIÓN

CORMIDI INGRITH CAROLINA 
ERAZO BOTINA

NATHALY SANCHEZ AUXILIAR PEDAGOGICO CORMIDI NATHALY SANCHEZ

Próxima reunión:
Fecha Hora Lugar

CASTEA COMUNAL 
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CANDIDO 5 ETAPA

Colaborador que elabora el acta: INGRITH ERAZO– PROFESIONAL EN SALUD Y NUTRICIÓN

ANEXO FOTOGRAFICO
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5 

Hora: : UA1: 8:00 am – UA2 :1:00 pm – UA3: 3:30 pm Fecha: 16/07/2025 

Lugar: CARRERA 3B CALLE 3 ESQUINA – FORTALECILLAS  

Dependencia que 
Convoca: 

Componente Salud y Nutrición 

Proceso: Promoción y Prevención. 

Objetivo: 

Fortalecer en las madres el conocimiento sobre la importancia del esquema de 
vacunación completo según la edad y la vacunación en mujeres gestantes de acuerdo 
con su etapa, así como la identificación de signos de malnutrición, a través de juegos 
lúdicos y el compartir información clara y pertinente, que favorezca la prevención de 
enfermedades y el bienestar integral de la familia. 

 
Agenda: 

1.- Saludo 
2.- Presentación de la profesional en Nutrición 
3.- Desarrollo del tema 
4.- Agradecimientos 

Desarrollo: 

 
1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte de la 

profesional de nutrición, quien da la bienvenida a las madres gestantes y lactantes pertenecientes a la Unidad 
de Atención (UA). Se reconoce y valora su participación activa en este espacio educativo, el cual tiene como 
propósito socializar la temática programada, promoviendo el aprendizaje y el bienestar integral de las 
asistentes y sus familias. 

3. Desarrollo del Tema: 
 

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes 

¿Por qué vacunamos? 
Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte. 

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo? 
Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos. 

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años: 
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 
completo incluye, entre otras: 

• Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B. 
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• 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 
Polio, Rotavirus y Neumococo. 

• 7 meses: Influenza. 

• 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A. 

• 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral. 

En mujeres gestantes: 

• A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap). 

• En cada embarazo: debe aplicarse una dosis. 

• Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B. 

¿Qué pasa si no se completa el esquema? 
El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el sarampión o 
la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos. 

Recomendaciones prácticas: 

• Llevar siempre el carné de vacunación. 

• No olvidar los refuerzos. 

• Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna. 

• SIGNOS DE MALNUTRICIÓN 

¿Qué es la malnutrición? 
Es el resultado de una alimentación inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) o exceso (sobrepeso u obesidad). 
Ambas situaciones afectan el crecimiento, el aprendizaje y la salud general. 

Signos visibles de desnutrición aguda: 

• Pérdida de peso repentina. 

• Piel seca o pálida. 

• Cabello opaco o que se cae fácilmente. 

• Decaimiento o poca energía para jugar. 

• Hinchazón en cara o piernas. 

• Retraso en el crecimiento para su edad. 

Signos de sobrepeso infantil: 

• Aumento excesivo de peso para la edad. 

• Fatiga al jugar o caminar. 

• Sudoración excesiva. 

• Dificultad para respirar en reposo o al dormir. 

¿Qué puede causar malnutrición? 

• No recibir alimentos variados y nutritivos. 
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• Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, gaseosas, dulces). 

• Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias). 

• Falta de higiene en la preparación de alimentos. 

• Falta de afecto o respuesta emocional. 

¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer 
momento? 
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional! 

A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos. 

Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que: 
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado. 
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien. 
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones. 

¿Sabías que? 
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano. 
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé. 
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o poco 
nutritiva. 

¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas! 

Actividad: “Manos a la salud” 

Objetivo: 
Fortalecer el conocimiento de las madres sobre el esquema de vacunación en niñas/os, la vacunación en gestantes 
y los signos de malnutrición, a través de la elaboración de carteles educativos por grupos. 

Organización: 

1. Divide a las participantes en 3 grupos. 
2. Cada grupo recibe materiales para elaborar un cartel: 

o Cartulina o papel bom 
o Marcadores, lápices, tijeras, pegante 

3. Tiempo estimado de trabajo: 30 a 40 minutos 

Temas por grupo: 

Grupo 1: Cartel “Vacunas para los niños y niñas” 

• Deben hacer un cartel con las vacunas que se aplican desde el nacimiento hasta los 5 años. 

• Incluyen edades y nombres de las vacunas (pueden usar una línea del tiempo). 

• Ejemplo: BCG y Hepatitis B al nacer, Pentavalente a los 2, 4 y 6 meses, etc. 
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Grupo 2: Cartel “Vacunas en el embarazo” 

• Deben mostrar qué vacunas debe recibir una gestante y en qué semana. 

• Incluir por qué son importantes para proteger al bebé y a la madre. 

• Ejemplo: Tdap desde la semana 14, influenza, etc. 

Grupo 3: Cartel “Cuidado con la malnutrición” 

• Deben ilustrar signos visibles de desnutrición y sobrepeso en niños/as. 

• Pueden usar dibujos, descripciones o recortes. 

• Señalan qué se debe observar: piel seca, apatía, barriga hinchada, exceso de peso, falta de apetito, etc. 

 
4. Agradecimientos 

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación. 

Unidad de Atención 1 (UA1) 
Durante el encuentro en la UA1, se evidenció un alto nivel de interés y compromiso por parte de las madres 
frente al tema de vacunación y signos de malnutrición. La actividad central consistió en la elaboración de 
carteleras informativas, divididas en tres grupos: uno trabajó sobre el esquema de vacunación infantil, otro sobre 
las vacunas necesarias durante el embarazo y el tercero sobre los signos visibles de malnutrición en niños y 
niñas. Las madres participaron de manera entusiasta, se organizaron con agilidad y mostraron conocimientos 
previos que fueron enriquecidos a través del trabajo colaborativo. Durante la socialización, compartieron 
experiencias personales y aclararon dudas relacionadas con los refuerzos, efectos secundarios y cobertura del 
PAI (Programa Ampliado de Inmunizaciones). La jornada permitió reforzar conocimientos clave desde un 
enfoque práctico, promoviendo la prevención y el autocuidado materno infantil. 

Unidad de Atención 2 (UA2) 
En la UA2 también se realizó la actividad de elaboración de carteleras sobre los tres temas principales: 
vacunación infantil, vacunación de gestantes y signos de malnutrición. Sin embargo, a diferencia de las otras 
unidades, la participación fue más pasiva y con menor nivel de compromiso. Algunas madres se mostraron 
dispersas y hubo dificultades para mantener la atención durante el desarrollo del ejercicio. Si bien se logró la 
finalización de las carteleras y se realizó la socialización de cada grupo, se notó una falta de conexión 
emocional con la temática. Esta situación sugiere la necesidad de reforzar la motivación interna y trabajar en 
metodologías más visuales y prácticas que capten el interés del grupo. Para futuras sesiones se recomienda 
brindar un acompañamiento más cercano y adaptar las estrategias pedagógicas al contexto particular de esta 
unidad. 

Unidad de Atención 3 (UA3) 

En la UA3, la misma dinámica de elaboración de carteleras por equipos generó un ambiente participativo, 
reflexivo y de aprendizaje mutuo. Las madres se mostraron receptivas y trabajaron de forma ordenada en la 
construcción de mensajes visuales claros, utilizando dibujos y datos sobre las vacunas requeridas en cada 
etapa de vida. Se dio un diálogo abierto sobre la importancia de asistir puntualmente a los controles, de 
reconocer signos de alerta en la salud nutricional de los niños, y de desmitificar temores comunes sobre la 
vacunación en el embarazo. Las socializaciones fueron enriquecedoras, permitiendo que cada grupo explicara 
su cartel y compartiera consejos con las demás. La jornada se desarrolló con un clima de confianza, y se valoró 
la iniciativa como una herramienta útil para replicar en el hogar o la comunidad. 

Decisiones: 
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Se da por terminado el encuentro donde el tema quedo claro, se respondieron dudas, e inquietudes, se 
agradeció por la asistencia 

. 

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas 

Participar de todos los encuentros 
grupales durante la vigencia 2025. 

Familias y equipo talento humano. 
Vigencia 2025 

Participar activamente en cada encuentro, 
cumpliendo 
con los horarios establecidos. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

Asistir puntualmente a las fechas establecidas 
para la vacunación y estar atentas ante 
cualquier signo de alarma por malnutrición. 

Participantes y/o padres de familia. Permanente 

 

FIRMA ASISTENTES 

Nombre 
 

Cargo o rol / 
Dependencia 

Entidad Firma 

YULY VARGAS AGENTE EDUCATIVA CORMIDI YULY VARGAS 

INGRITH CAROLINA ERAZO 
BOTINA 

PROFESIONAL EN SALUD 
Y NUTRICIÓN 

CORMIDI INGRITH CAROLINA 
ERAZO BOTINA 

CAROLINA OLAYA AUXILIAR PEDAGOGICO CORMIDI CAROLINA OLAYA 

Próxima reunión: 

Fecha Hora Lugar 

 
8:00 am CARRERA 3B 

CALLE 3 ESQUINA – 
FORTALECILLAS 

Colaborador que elabora el acta: INGRITH ERAZO– PROFESIONAL EN SALUD Y NUTRICIÓN 
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ANEXO FOTOGRAFICO 
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ACTA DE REUNIÓN O COMITÉ N° 5

Hora: : UA1: 8:30 am – UA2 :1:00 pm – UA3: 3:30 pm Fecha: 10/07/2025

Lugar: CARRERA 3B CALLE 3 ESQUINA – FORTALECILLAS NR6

Dependencia  que 
Convoca:

Componente Salud y Nutrición

Proceso: Promoción y Prevención.

Objetivo: Fortalecer  en  las  madres  el  conocimiento  sobre  la  importancia  del  esquema de 
vacunación completo según la edad y la vacunación en mujeres gestantes de acuerdo 
con su etapa, así como la identificación de signos de malnutrición, a través de juegos 
lúdicos y el compartir información clara y pertinente, que favorezca la prevención de 
enfermedades y el bienestar integral de la familia.

Agenda:

1.- Saludo
2.- Presentación de la profesional en Nutrición
3.- Desarrollo del tema
4.- Agradecimientos

Desarrollo:

1. Saludo de bienvenida y 2. Presentación: Se da inicio al encuentro con un cordial saludo por parte de la 
profesional de nutrición, quien da la bienvenida a las madres gestantes y lactantes pertenecientes a la Unidad 
de Atención (UA). Se reconoce y valora su participación activa en este espacio educativo, el cual tiene como 
propósito  socializar  la  temática  programada,  promoviendo  el  aprendizaje  y  el  bienestar  integral  de  las 
asistentes y sus familias.

3. Desarrollo del Tema:

Importancia del esquema de vacunación completo en niñas, niños y gestantes

¿Por qué vacunamos?
Las vacunas salvan vidas. Son una herramienta gratuita, segura y efectiva para proteger a los niños, niñas y a las 
gestantes de enfermedades que pueden causar complicaciones graves, discapacidad e incluso la muerte.

¿Qué significa tener el esquema de vacunación completo?
Que el niño o la niña ha recibido, según su edad, todas las vacunas incluidas en el esquema nacional. Cada 
vacuna protege de una o más enfermedades. No basta con recibir las primeras: deben completarse todas las dosis 
y refuerzos en los tiempos establecidos.

Vacunas en niñas y niños menores de 6 años:
Según el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) del Ministerio de Salud de Colombia, un esquema 
completo incluye, entre otras:

 Recién nacido: BCG (contra tuberculosis) y Hepatitis B.
 2, 4 y 6 meses: Pentavalente (Difteria, Tétanos, Tos ferina, Hepatitis B y Haemophilus influenzae tipo B), 
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Polio, Rotavirus y Neumococo.
 7 meses: Influenza.
 1 año: Triple viral (Sarampión, Rubéola y Paperas), Neumococo refuerzo, Hepatitis A.
 18 meses y 5 años: Refuerzos de Pentavalente, Polio y Triple viral.

En mujeres gestantes:

 A partir de la semana 14: Vacuna contra Difteria, Tétanos y Tos ferina (Tdap).
 En cada embarazo: debe aplicarse una dosis.
 Además, según el caso: Influenza estacional y Hepatitis B.

¿Qué pasa si no se completa el esquema?
El sistema inmunológico no queda preparado para defender el cuerpo. Algunas enfermedades como el sarampión o 
la tos ferina pueden reaparecer y afectar a quienes no están protegidos.

Recomendaciones prácticas:

 Llevar siempre el carné de vacunación.
 No olvidar los refuerzos.
 Acudir al puesto de salud más cercano si hay dudas o si se perdió una vacuna.

 SIGNOS DE MALNUTRICIÓN

¿Qué es la malnutrición?
Es el resultado de una alimentación inadecuada, ya sea por déficit (desnutrición) o exceso (sobrepeso u obesidad). 
Ambas situaciones afectan el crecimiento, el aprendizaje y la salud general.

Signos visibles de desnutrición aguda:

 Pérdida de peso repentina.
 Piel seca o pálida.
 Cabello opaco o que se cae fácilmente.
 Decaimiento o poca energía para jugar.
 Hinchazón en cara o piernas.
 Retraso en el crecimiento para su edad.

Signos de sobrepeso infantil:

 Aumento excesivo de peso para la edad.
 Fatiga al jugar o caminar.
 Sudoración excesiva.
 Dificultad para respirar en reposo o al dormir.

¿Qué puede causar malnutrición?

 No recibir alimentos variados y nutritivos.
 Reemplazar comidas con productos ultraprocesados (galletas, gaseosas, dulces).
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 Enfermedades frecuentes (como diarreas o infecciones respiratorias).
 Falta de higiene en la preparación de alimentos.
 Falta de afecto o respuesta emocional.

¿Cómo cuidamos la salud y el crecimiento de nuestras niñas, niños y madres gestantes desde el primer 
momento?
¡Con una buena alimentación y seguimiento del estado nutricional!

A eso se le llama prevención de la malnutrición, y consiste en identificar a tiempo si los niños o las madres están 
recibiendo los nutrientes necesarios para crecer y mantenerse sanos.

Cuando identificamos los signos de malnutrición a tiempo, podemos actuar para que:
• Los bebés crezcan en el vientre con el peso adecuado.
• Las niñas y niños tengan la energía suficiente para jugar, aprender y desarrollarse bien.
• Las madres gestantes tengan fuerzas para un embarazo saludable y un parto sin complicaciones.

¿Sabías que?
• Un niño con bajo peso o talla para su edad puede estar desnutrido, aunque parezca sano.
• Una madre con bajo consumo de alimentos también puede afectar el crecimiento del bebé.
• La malnutrición no solo es falta de comida, también puede deberse a una alimentación poco variada o poco 
nutritiva.

¡Por eso es importante observar y acompañar siempre el crecimiento de los niños y niñas!

Actividad: “Manos a la salud”

Objetivo:
Fortalecer el conocimiento de las madres sobre el esquema de vacunación en niñas/os, la vacunación en gestantes 
y los signos de malnutrición, a través de la elaboración de carteles educativos por grupos.

Organización:

1. Divide a las participantes en 3 grupos.
2. Cada grupo recibe materiales para elaborar un cartel:

o Cartulina o papel bom
o Marcadores, lápices, tijeras, pegante

3. Tiempo estimado de trabajo: 30 a 40 minutos

Temas por grupo:

Grupo 1: Cartel “Vacunas para los niños y niñas”

 Deben hacer un cartel con las vacunas que se aplican desde el nacimiento hasta los 5 años.
 Incluyen edades y nombres de las vacunas (pueden usar una línea del tiempo).
 Ejemplo: BCG y Hepatitis B al nacer, Pentavalente a los 2, 4 y 6 meses, etc.
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Grupo 2: Cartel “Vacunas en el embarazo”

 Deben mostrar qué vacunas debe recibir una gestante y en qué semana.
 Incluir por qué son importantes para proteger al bebé y a la madre.
 Ejemplo: Tdap desde la semana 14, influenza, etc.

Grupo 3: Cartel “Cuidado con la malnutrición”

 Deben ilustrar signos visibles de desnutrición y sobrepeso en niños/as.
 Pueden usar dibujos, descripciones o recortes.
 Señalan qué se debe observar: piel seca, apatía, barriga hinchada, exceso de peso, falta de apetito, etc.

4. Agradecimientos

Se les da agradecimientos a todos por su responsabilidad en el encuentro e igualmente por su participación.

Unidad de Atención 1 (UA1)
En la Unidad de Atención 1, la jornada se desarrolló en un ambiente cálido, participativo y muy dinámico. Las 
madres, desde el inicio, mostraron disposición e interés por conocer más sobre los esquemas de vacunación 
infantil, la vacunación durante el embarazo y los signos que pueden evidenciar malnutrición en los niños. La 
actividad lúdica la elaboración de carteleras por grupos permitió que cada equipo se enfocara en un tema 
específico, promoviendo la investigación, el diálogo y la construcción colectiva del conocimiento. Las carteleras 
fueron enriquecidas con dibujos, frases sencillas y mensajes claves que facilitaban la comprensión. Las madres 
socializaron sus trabajos con seguridad, compartieron experiencias personales e hicieron preguntas puntuales que 
demostraban apropiación del contenido. El encuentro fue altamente provechoso, no solo por el aprendizaje 
adquirido, sino también por el fortalecimiento del compromiso frente al cuidado de la salud.

Unidad de Atención 2 (UA2)
La jornada en la UA2 también giró en torno a la creación de carteleras, dividiendo a las madres en tres grupos 
temáticos: vacunación de niños, vacunación de gestantes y signos de malnutrición. La dinámica se desarrolló con 
buena disposición y una participación constante. Las madres aportaron sus conocimientos previos, hicieron 
consultas pertinentes y se apoyaron mutuamente para elaborar mensajes claros y visuales en sus carteles. 
Durante la socialización, se generó un diálogo fluido sobre la importancia de completar el esquema de vacunación, 
las vacunas que se aplican durante el embarazo para proteger al recién nacido, y los signos visibles de alerta 
nutricional como pérdida de peso, hinchazón o decaimiento. El espacio se tornó reflexivo y educativo, permitiendo 
desmitificar temores, reforzar prácticas preventivas y reconocer la importancia de acudir oportunamente a los 
servicios de salud.

Unidad de Atención 3 (UA3)
Aunque se desarrolló la misma actividad de elaboración de carteleras en la UA3, el nivel de participación fue más 
bajo en comparación con las otras unidades. Si bien algunas madres colaboraron en la organización y el diseño de 
los materiales, otras mostraron poco interés y permanecieron en silencio durante gran parte de la jornada. El 
contenido fue abordado, las carteleras se realizaron y se socializaron los temas, pero la respuesta del grupo fue 
limitada y con escasa interacción. Este comportamiento evidencia posibles barreras emocionales, desmotivación o 
falta de conexión con los temas, por lo que se hace necesario revisar las estrategias pedagógicas utilizadas y 
considerar el acompañamiento individual o grupal más cercano. A pesar de ello, se logró dejar información clave 
que puede ser reforzada en próximos encuentros.
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Decisiones:

En todas las unidades, se finalizó la jornada con un cierre reflexivo y respetuoso, agradeciendo a las participantes por 
su tiempo y disposición. Se reforzó la importancia de mantener al día los esquemas de vacunación tanto en niños 
como en gestantes, y de identificar tempranamente los signos de malnutrición para prevenir complicaciones. La 
elaboración de carteleras se consolidó como una herramienta educativa útil y cercana, que promovió el trabajo en 
equipo y la apropiación del conocimiento. Aunque la participación fue variable entre unidades, el proceso permitió 
reconocer fortalezas y oportunidades de mejora en el acompañamiento a las familias, con el objetivo de seguir 
fortaleciendo la salud y el desarrollo integral de niños y niñas desde sus hogares.

.
Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas

Participar de todos los  encuentros 
grupales durante la vigencia 2025.

Familias y equipo talento humano. Vigencia 2025

Participar  activamente  en  cada encuentro, 
cumpliendo
con los horarios establecidos.

Participantes y/o padres de familia. Permanente

Asistir puntualmente a las fechas establecidas 
para  la  vacunación  y  estar  atentas  ante 
cualquier signo de alarma por malnutrición.

Participantes y/o padres de familia. Permanente

FIRMA ASISTENTES

Nombre Cargo o rol / 
Dependencia

Entidad Firma

KELLY GUTIERREZ AGENTE EDUCATIVA CORMIDI KELLY GUTIERREZ

INGRITH  CAROLINA  ERAZO 
BOTINA

PROFESIONAL EN SALUD 
Y NUTRICIÓN

CORMIDI INGRITH CAROLINA 
ERAZO BOTINA

MARTHA ANDRADE AUXILIAR PEDAGOGICO CORMIDI MARTHA ANDRADE

Próxima reunión: Fecha Hora Lugar

8:00 am CARRERA 3B 
CALLE 3 ESQUINA – 

FORTALECILLAS
Colaborador que elabora el acta: INGRITH ERAZO– PROFESIONAL EN SALUD Y NUTRICIÓN
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ANEXO FOTOGRAFICO



https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download

