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ACTA DE REUNION O COMITE N° 08

Hora: 8 am Fecha: 11 /8/ 2025

Lugar:

Sede administrativa del Cormidi

Dependencia que Convoca: Coordinacion

Proceso: Administrativo y de Gestion

Objetivo:

Fortalecer las acciones de operacion de calidad en los diferentes componentes de
atencion de calidad.

Socializar ajustes en el cuéntame referido a novedades y cargos de formacién a
familia.

Organizar y orientar sobre la jornada de socializacion final del contrato de aportes el
cual finaliza en el mes de septiembre.

Agenda:

PwbhPE

Saludo

Informe de las revisiones del cuentame sobre registros oportunos.

Establecimiento de acuerdos para las actividades de la jornada de socializacion final del contrato de aportes.
Varios

Desarrollo:

Al iniciar la reunion se da un cordial saludo por parte las coordinadoras y se procede a presentar la agenda que se
desarrollard, se pone a discusion y al no presentarse modificacion se inicia la reunion.

En un segundo momento se abre un conversatorio para socializar situaciones que se hayan presentado en la operacion
de la atencion y al hacer registros en el cuéntame atendiendo a las recomendaciones realizadas durante la semana

anterior.

De acuerdo con las situaciones presentadas en el mes de julio se escucharon los siguientes comentarios por parte del
talento humano:

Se han presentado algunas situaciones en los registros de novedades en el cuéntame al realizar los registros de
nifios que nacen y son recluidos por su condicién de salud en las UCI, debido a que se cuenta solamente con el
registro de nacido vivo, también cuando nacen por cesareay en la clinica no se cuenta con el servicio de registro
civil, esto ocurre especialmente cuando es en la Clinica Uros. Esto se ha resuelto insistiéndoles a las familias
para que realicen el proceso de registro de sus hijos e hijas, pero siempre causa molestias. Se entiende la
situacion emocional que estan viviendo las familias, pero es importante que se realice lo mas pronto posible, de
todas maneras, cualquier situacion se debe informar inmediatamente al profesional psicosocial, coordinadora y al
responsable del cuéntame.

Las novedades se deben realizar el primero del mes y no al finalizar, es importante sensibilizar a las familias sobre
la importancia de garantizar la participacion de ellas como gestantes o de sus hijos durante los cuatro encuentros
del mes y recibir el encuentro en casa, solamente en casos especiales realizar retiros durante el mes.

Algunas familias manifiestan no querer recibir su encuentro en el hogar. Se recomienda realizar una
sensibilizacién con el apoyo psicosocial y explicar con claridad a las familias que la atencion comprende este
encuentro, que lo vean como una oportunidad de tener un acompafiamiento individual, en lo posible desde antes
de iniciar su participacion en el programa que lo tengan muy claro, solamente en casos especiales se autoriza
realizar los encuentros en otros sitios que no sea el hogar.

Los profesionales psicosiales comentan que es importante para el clima de trabajo en equipo que se maneje la
comunicacién entre las personas de una manera respetuosa, que en algunas ocasiones se han presentado
situaciones incomodas e irrespetuosas entre compafieros. La profesional psicosocial ofrece realizar una actividad
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de salud ocupacional sobre el tema atendiendo a que ella tiene una especializacion sobre salud ocupacional, se
acepta y se acordara el tema para que participe todo el talento humano que esta involucrado en el contrato.
También se recuerda que laboralmente existen procesos a seguir en estas situaciones y que se inicia con un
escuchar las situaciones vividas de los involucrados, en este conversatorio se hacen planes de mejora verbales,
si la situacién no cambia se procede a llamar a los involucrados y realizar un plan de mejora escrito el cual conlleva
tres seguimientos, en caso de no mejorar la situacién se procede a pasar la situacion a los administrativos y
juridicas. El ideal es que encontremos una forma de ser respetuosos y comunicarnos asertivamente, esto seguro
implicara autoevaluaciones, pero todos estamos en capacidad de hacerlo, se requiere voluntad y se espera desde
la Corporacion que lleguemos a esos cambios en el clima laboral y a sentir cada uno que hemos crecido como
personas.

e Se comentd que se realizé el viernes 8 de agosto la entrega de la RPP.

e También se recordd que este mes de agosto se cumplen los tres meses de seguimiento al desarrollo de los nifios
y nifias que entraron en febrero por lo tanto se realizara toma general de medidas antropométricas y aplicacion
de la escala de valoracién y seguimiento al desarrollo.

En un tercer momento se procede a recordar que esta proximo el evento de socializacion final del contrato el cual
corresponde a una obligacion contractual el cual se realizara el 22 de agosto en la iglesia de la Medalla Milagrosa a
las 9 am, Todo el equipo participa de la organizacién, es importante la participacion de los lideres comunales y de las
familias en el evento, por lo tanto, cada equipo de los grupos de atencion se debe comprometer con la participacion
efectiva de sus familias.

La actividad se realizard en metodologia de feria con el objeto de evitar al maximo momentos magistrales, se buscara
gue las familias participen activamente y tengan la oportunidad de evidenciar las acciones que se realizan con los tres
grandes grupos atareos de la atencion: gestantes, nifios y nifias menores de dos afios y nifios y nifias mayores de dos
afios hasta cinco, se sumaran dos mas correspondientes a salud y nutricion para socializar el contrato de alimentos y
el correspondiente a apoyos psicosociales el cual insistird en prevencion de violencias. Se vivenciara un escenario
de actividades demostrativas, y un momento final de exposicion de los componentes administrativos, financieros y de
cobertura, también se realizard entrega de refrigerios y disposicion de agua para hidratacion, al finalizar los
participantes realizaran el registro de su evaluacion, para lo cual cada uno de los equipos de grupo de atencion debe
estar atento a que realmente quede registrado en el link proporcionado por el ICBF para tal fin.

Para el logro de estos propositos, es importante puntualizar compromisos y encargos, quedando establecido asi:

e Organizacion del estan de gestantes: Carolina Franco, Fabiola, Mireya y Angélica.

e Organizacion del estan de nifios de 7 meses a 2 afios: Andrea, Eliana, maricela, Daniel

e Organizacion del estan de nifios de 3 a 5 afios: Camila, Sebastian, Derly.

e El cartel de bienvenida y la decoracion de ingreso: Alejandra, Johana, Lina

e Recepcion de los asistentes y registro de ingreso: Edilma, maria del pilar, Alejandra, Alix, Johanna
e Hidratacion y refrigerios: Maria, Sofia, maria José, maria Fernanda

Se solicita realizar el pedido de material con anterioridad para tenerlos dispuesto ese dia.

e Bombas

e Cartulina

e Cintas de colores
e Temperas

Al finalizar la jornada se hace entrega a cada grupo del material de aseo y didactico para el mes de agosto y primera
semana de septiembre.
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En un cuarto momento se realiza seguimiento a las supervisiones realizadas durante el mes de julio y los resultados.

el proceso de construccién colectivo de seguimiento a las actividades que se habian propuesto para el mes de julio de
cada uno de los contratos que se han firmado en el CZ Gaitana cual se evidencia en el cuadro que se adjunta

Se establece en este momento que los contratos de Gaitana han recibido supervisiones y los resultados ha sido muy
buenos, se han dejado observaciones, pero no se han hecho requerimientos, se invita a seguir manteniendo los procesos
en ejecucion de alta calidad y esperar que en estos 5 dias que faltan del mes seguro se realizan otras por los tiempos de

ejecucion contractual.

Decisiones:

1. Estar atentos al seguimiento de los procesos de supervisidn y ejecucion contractual.

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas
Elaborar el acta Coordinadoras Inmediato
FIRMA ASISTENTES
Nombre Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma
_ ) Fecha Hora Lugar
Préoxima reunion
25/7/2025 8 am Cormidi
Colaborador que elabora el acta: Coordinadoras
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Hora: 8 am Fecha: 22 /8/ 2025
Lugar: Sede administrativa del Cormidi
Dependencia que Convoca: Coordinacion
Proceso: Administrativo y de Gestién
¢ Implementar estrategias para la promocion de la lactancia materna,
Obietivo: en el marco de la semana mundial de la lactancia materna.
jetivo:
e Dar a conocer la importancia del a alimentacion complementaria,
resaltando sus beneficios en la salud de los usuarios.

Agenda:

1. Saludo

2. Lactancia Materna

3. Alimentacion complementaria

4. Varios
Desarrollo:

Al iniciar la reunion se da un cordial saludo por parte las coordinadoras y el equipo de profesionales se procede
a presentar la agenda que se desarrollara, se pone a discusion y al no presentarse modificacion se inicia la

reunion.

2.

\ ]
\ ) S -
b W gy

lactancia materna es la alimentacion de un.bebé o ninG PEqUEno con leche
producida en el seno de su madre, considerado.elalimento optimo para el
¥ crecimiento y desarrollo. Prgporciona nutrientes, anticuerpos y factores
unologicos esenciales, adaptajose a las necesidades del bebe y protegiendol
ontra enfermedades. Ademas d@llos beneficios parala salud delbebe, tambies
ortalece elyinculo afectivo coa madre y.ofrece ventajas economicas Vs
3 ecoldgicas. b
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BENEFICIOS DE LA LACTANCIA HUMANA

BENEFICIOS PARA LA MADRE

* Vinculo Emocional: la lactancia
fortalece el vinculo afectivo entre
la madre y el bebé, brindando
seguridad emocional y
favoreciendo su bienestar.

* Reduccion de Riesgos de Enfermedades:
las mujeres que amamantan
presentan un menor riesgo de
padecer cancer de mama y ovario

POSICIONES ADECUADAS

EXCELENTE LA

Posicion de Cuna
Posicion inicial: Acuna al bebé en el pliegue
con tu pezon y el cuerpo girado de lado
para que su abdomen esté contra el tuyo
Posicion de Rugby (o Balon de Rugby)

Posicion Reclinada (Crianza Biologica)
Posicion materna: Recuéstate con la

espalda apoyada, entre 15 y 65 grados de '

inclinacion.
-t

3. ¢ Qué es la Alimentaciéon Complementaria?

La alimentacién complementaria es el proceso por el cual se introducen alimentos sélidos y liquidos distintos
de la leche materna o férmula, a partir de los 6 meses de edad, cuando esta ya no cubre por si sola los

requerimientos nutricionales del bebé.

Puntos clave sobre la alimentacion complementaria:

BENEFICIOS PARA EL BEBE

* Nutricion Completa y Adaptada: la
leche materna contiene todos los
nutrientes (proteinas, grasas
,carbohidratos, vitaminas y minerales)
en la proporcién ideal del bebé, y su
composicion cambia para satisfacer sus
necesidades en cada etapa.

Proteccién Contra Enfermedades: la
leche materna esta llena de
anticuerpos y factores inmunolégicos
gue protegen al bebé contra
infecciones como diarreas, neumonia y
otras enfermedades.

PARA TENER UNA

1. Inicio: Desde los 6 meses cumplidos, manteniendo la lactancia materna.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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2. Progresiva: Introducir alimentos gradualmente segin la edad y desarrollo del nifio.

3. Texturas: Iniciar con papillas o purés y avanzar hacia alimentos mas solidos.

4. Variedad: Ofrecer alimentos de todos los grupos: cereales, frutas, verduras, carnes, legumbres, etc.

5. Frecuencia: Comenzar con 2 a 3 comidas al dia, aumentando con el crecimiento.

6. Evitar: Sal, azlcar, miel, alimentos ultra procesados, jugos artificiales, entre otros.

7. Higiene: Manipular y preparar los alimentos con higiene para evitar enfermedades.

Decisiones:

1. Continuar con el proceso de sensibilizacion a las familias de la lactancia materna.

Compromisos / tareas Responsable(s): Nombre / Cargo o rol Fechas
Elaborar el acta Coordinadoras Inmediato
FIRMA ASISTENTES
Nombre Cargo o rol / Dependencia Entidad Firma
Fecha Hora Lugar
Préximareunion
25/7/2025 8 am Cormidi

Colaborador que elabora el acta:

Coordinadoras
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ACTA DE REUNION O COMITE No

Hora: 8:30 AM A 12:30 AM Fecha: 22 - 08 -2025
Lugar: Saldn Iglesia Medalla Milagrosa
gg?\szg::nua que Corporacion Minuto de Dios CORMIDI
Proceso: Promocién y prevencién
Objetivo: Desarrollar gjercicios pré.cticos representandp sgce;os de la vida cotidiana y
conversatorios sobre posibles casos y a que instituciones acudir.
Agenda:
1. saludo
2. actividad inicial

3. Socializacion de rutas de actuacion para el restablecimiento de derechos de nifios nifias y
adolescentes
4. conclusiones y cierre del encuentro grupal

Desarrollo:

Los profesionales de Apoyo Psicosocial dan la bienvenida y el saludo a todo el equipo de trabajo de la
Corporacion Minuto de Dios CORMIDI asistentes. Dando continuidad, se socializa el tema del dia que es
rutas de actuacién para el restablecimiento de derechos de nifios nifias y adolescentes enfocados
principalmente en los servicios brindando por el Instituto Colombiano De Bienestar Familiar ICBF ya que,
en las visitas realizadas a las familias en el hogar, se evidencia la necesidad de conocer la oferta de
servicios en la que podemos apoyar a las familias participantes como equipo de trabajo.

Seguidamente una breve reflexion sobre la importancia del rol institucional en la garantia de los derechos
de la nifiez. Luego se socializa La herramienta de evaluacion «Alertobmetro» la cual ha sido creada con el
propésito de orientar a nifios, niflas, adolescentes y sus familias sobre la identificacion de signos y sefiales
de alerta ante la presencia de violencia sexual, fisica, psicoldgica y negligencia u omision, permitiéndole
a los asistentes realizar un ejercicio de autodeteccion.

Asi mismo, permite visibilizar el procedimiento para realizar la activacion de rutas integrales de atencion
en caso de identificar signos y sefiales de alerta, y las acciones previstas en relacion a la atencion,
verificacion y restablecimiento de derechos en nifios, nifias y adolescentes.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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Es momento de activar la Ruta Integral de Atencién

En este lugar se burlan de mi, me ponen apodos y me insultan.

Los compafieros o les adultos hacen bromas que me hacen sentir mal.

Conmigo han utilizada el aislamiento como un castigo. E ™\
Cuanda me siento triste, no 1 este Luear e aritan v e hurmilan En este tugar me pellizcan,
€NCUENTO apoyo en olras personas. En este lugar me gritan y < )

. A quitado la comide como un castigo.
Si me encuentro enfermo, no me e hian guitado la comida cemo un castig
brindan atencion médica gritan y me go

nalgada'; patad

En este lugar siento miede v culpa.

Cuando tengo comportamientos
negativos, las sanciones de este lugar
no me permiten reflexionar.

En este lugar me cbligan a rehlm
posturas flsicas incomaodas y
actividades fisicas excesivas.

En este luga
elementos de as

rindan ropa,
y comodidad

En este lugar me siento seguro. En este lugar me han

nazado con armas o palos.

Cuan dJ tengo alguna necesidad
o me slento enfermo les adultos
me ay ¥ me atienden.

En este lugar puedo expresar .
mis sentimie opiniones. Y ante cualquier atra situacion

a He recibido carici

gustan.
que me haga sentir triste, 'e, -
Aqui encuentro personas que U incémoda o con dolor... ?p
te: o - .
glgmrpt?r rﬁiﬁls&u?ﬁ;sp\ yan a f ) \oo ﬁ i:.‘ Me han cbligado a mostrar mi
o 3 CUErpa
A espetan v : - H 4 Py
E St ¢Qué hacer si A |
- H + . » sin mi permiso.
5 me siento asi? -
3
[~]
(|

Lineas de 018000918080 sme 155 123

atenCIon Linea gratuita nacional ICBF NIROS, NINAS

¥ ADOLESCENTES. Ofrece orientacién psicosocial | Policia | Fiscalia General
pecict i y juridica a las victimas ; Nacional : de la Nacion

Posteriormente, se informa ¢ cuando activar una ruta integral de atencion? En muchas ocasiones los nifios,
nifias o adolescentes presentan signos y sefiales de alerta que pueden ser ocasionados por algun tipo de
vulneracion que puede ser violencia sexual, fisica, psicolégica o negligencia, Ahora bien, una vez
identifiquemos estas sefales, es importante tener claro, como proceder y como activar la ruta integral de
atencion.

Recordemos que la vulneracion de derechos por violencia sexual contra una nifia, nifio o adolescente se
considera urgencia médica por lo que, de manera inmediata, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
(ICBF), Comisaria de Familia, Policia o las autoridades administrativas deben activar la ruta de atencién
integral en articulacion con el sector Salud y de Justicia durante las primeras 72 horas para la recoleccién
de pruebas y elaboracion de examenes médicos. con las etapas que conforman la ruta de actuacion, el
cual permitié al equipo comprender de manera clara los pasos a seguir:

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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Etapas de la Ruta de Actuacion
|

%8 Elfuturo Gobiema
es de todos | de Colombia

. . En el momento de activar la ruta
Si haces parte Si no haces parte on Salud, usted doberk racibir

de una modalidad del ICBF de una modalidad del ICBF

Acércate a: @ Atencion médica y apoyo
psicoldgico especializado

Acércate a la persona con la que mis
te sientas a gusto y cuéntale como
te sientes; después acérquense a:

# Centros zonales

@ Medicamentos para prevenir
infecciones de transmision
® Autoridades indigenas tradicionales sexual y VIH/SIDA

e Comisaria de Familia

® Centros zonzales

e Comisaria de Familia

- -
@ Inspeccion de Policfa ® Anticoncepcion de emergencia para

e Estacién de Policia prevenir un embarazo no deseado.

o Autoridades indigenas tradicicnales

® Toma de muestras para
obtener evidencias del hecho.

@ En todo caso, las victimas tienen
derecho a escoger el sexo del personal
medico y psicologico que las atienda.

L . . ) @ Recibir atencion terapéutica conforme
— s ) A A A a los indicado en la Resolucion 0459

- s 4 X o
“ ﬂ > b3 - ¢4 R del 2012 por parte del sector Salud.

Denuncie penalmente Autoridad administrativa

(Comisaria de Familia o | ¥ EL no denunciar penalmente implica

ante la Fiscalia General de
la Nacién (o acérquese a Violencia Defensoria de Familia). i { anular los derechos de los nifios, las
la Defensoria del Pueblo sexual y fisica: nifias y los adolescentes a la verdad, la

justicia y la reparacidn, asi como el
derecho a que se adopten medidas
para su proteccion y asistencia integral.

&
A 3
“ o S Es el sector Justicia el que investiga los
X : delitos, acusa a los presuntos infractores
N ante los juzgados y tribunales competentes,

para recibir informacion.)

&

Acérquese a urgencias

En las primeras

72 horas

se activa larutay se
verifican los derechos.

logicay

adelanta la investigacion integral.

S

Se da inicio al proceso

(entidad de salud més Podras recibir atencidn administrativo de & Defensor de Familia: es competente si

cercana) para recibir terapéutica acorde con restablecimiento de 4 ) el presunto agresor esta fuera del hogar.

atencion integral en tus necesidades. derechos. (Modalidades ~ © 4

salud fisica y mental. de apoyoy s o, S 7. T Comisaria de Familia: es competente si el
fortalecimiento familiar o T iy i presunto agresor esta al interior del hogar
o enmedio diferentea (% . o cuando en el municipio de residencia

Elaborado por: Grupo Guardianes de la Nifiez y la Adolescencia. a familia). Fy > no cuentan con Defensor de Familia.

Durante la explicacion, se profundiz6 en cada fase:

e Deteccion: Sefales de alerta y factores de riesgo observados en el contexto familiar, escolar o
comunitario.

e Reporte: Canales oficiales y entidades competentes (ICBF, Comisaria de Familia, Policia de Infancia y
Adolescencia, Defensoria del Pueblo).

e Medidas de restablecimiento: Acciones que garantizan proteccion inmediata (ubicacion en entorno
seguro, atencion psicosocial, restablecimiento del derecho vulnerado).

e Seguimiento: Acompafiamiento institucional hasta asegurar el restablecimiento pleno de los derechos.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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Luego de esto los asistentes realizaron aportes significativos, entre ellos:

v
v

4

La necesidad de contar con un directorio actualizado de contactos institucionales.
La importancia de la capacitacion permanente para responder de manera adecuada a casos

complejos.

El compromiso de fortalecer la articulacion intersectorial (educacién, salud, justicia, proteccion).

Seguidamente se muestra el directorio de las entidades que se encuentra en cada unidad de servicio en
la cartelera informativa enfatizando en como y cuando activarla

DIRECTORIO DE ENTIDADES INSTITUCIONALES
MUNICIPIO NEIVA HUILA

Las ceibas empresas publicas de Neiva

Teléfono: 88725500

HECTOUL

INSTITUTO COLOMBIANO DE BOMBEROS CONSEJO MUNICIPAL DE p—y LINEADE
@ BIENESTAR FAMILIAR R 119 GESTION DEL RIESGO yssl| ORIENTACION A
Avenida Circunvalar Calle 21 # 1 E- 40 3 Teléfono: 312 Teléfono L4 MUJERES
sENesaz  Barrio San Vicente de Paul, e -3 3047794 8600817/3202406946/3187756372 IINEA DE
FAMILIAR 8604700 Ext: 837003 - 837005 — — 3223472150 | CameraSN9-74  gf cucRp ORIENTACION A MUJERES
. 837023 +57 3228662044 - Demuncias, Emergencia y
Linea gratuita nacional ICBF 018000 91 80 80  — Orientacion
Lineas wasap 3202391685-32029313 DEFENSORIA DEL FISCALIA GENERAL LAS24 HORAS, 7TDIAS ALA
CENTRO ZONAL GAITANA PUEBLO & | Carensiois U
Camr P, S i Teléfono: 8710402 Defensoria 8718385 itl-l‘la llamada puede marcar la
era 10 # 6 A - 37 Bamio Altico, Neiva — Huila 3 N°5.182 5. del Pueblo FracALLA diferencia 135
57¢601) 437 76 30 Calle 13 N°5-182 5-2a —
Ext: 835009 - 839013 - 839024
LINEA 141
ALCALDIA DE ENTIDADES i ESE Hospital
e POLICIA DE INFANCIA Y i ﬂu wi NEIVA ADMINISTRADORAS DE = UniversitarioHernando
ADOLESCENCIA NACIONAL: ¥ * Direccion: Cra5 #9- PLANES DE BENEFICIOS-EAPB | Moncaleano Perdomo
123-3126688545 — 74, Neiva, Huila _
Teléfono: 88716080 Asmet salud: 3208496095 8715907 EXT 1170 Y 1111
PERSONERIA NEIVA REGISTRADURIA Ecoopsos: 3138083794 URGENCIAS
st Calle 8 #1222, Neiva, Huila ¢ Carrera 4 #11-69 EPS Sanitas: 3202550525
Lo 88715000 marmems  Leléfono: 8712820 Nueva EPS: 8671414 Servicio de Ambulancia Hospital
EPS: Asociacién Indigena del Universitario
CASA DE JUSTICIA N Cauca 3106114940 8717824 — 8717165 8715907
SEHEASE  Comuma 6,7y 8 SECRETARIA " EPS Famisanar: 8680480 Ext.:1267
U o Calle 2C N° 2814108 Parques DE SALUD < EPS Coomeva: 8630528 Ambulancia
r Teléfono: 6088600469-6088704033 TeIef(mo_ 8716080 SALUD EPé‘i S':alnd Total: 317 668 9741 2: 317 404 1338
- Camrera 5 #9-74, e B631290 Referencia: 311 264 8666
Neiva, Huila 88716080 Sanidad Militar: 8752369 Coordinacién: 315 606 9673
DEFENSA CIVIL 144-8711624 CRUZ ROJA Ambulancia y servicios Médicos
m Calle 13 N 2.23 + Teléfono: 132- 8713008 77 PLANEACION del sur colombiano Calle 23 =7*-
ﬂ . 3133917112 + _;.b ; Carrera: 5N°9-74 28 - 6088713415
SECRETARIADE CULTURAY p ey A% & Telefono: 88716080 oo T - 3
EDUCACION Clinica Uros 8725400- 8633388
a Teléfono 310 2123632 e
0 COMISARIA DE FAMILIA: ENERGIA ~ CONSEJO DE NEIVA :
@y Curen2N0805dpmo EH Teléfono: 8664600 [Neise Teléfono: 321 3783768
gepiaml  Teléfono: 6088722509- 3168748453 01800918819 Linea de emergencia 123

é.y

GAS
Teléfono: 01-800-0954141

Se consolidaron los siguientes compromisos del equipo de trabajo:

NN NI NN

Aplicar de manera oportuna las rutas de actuacion en cualquier caso detectado.
Mantener comunicacion fluida con las autoridades competentes.
Socializar la informacion con las familias para que conozcan como se activan los procesos.
Mantener el directorio institucional visible y actualizado en la unidad de servicio.

Programar un espacio mensual de retroalimentacién para evaluar la implementacion de las rutas.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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5. Cierre de la jornada

La actividad concluy6 resaltando que la proteccion integral de nifios, nifias y adolescentes es una
responsabilidad compartida entre la familia, la sociedad y el Estado. El equipo reafirmé su compromiso de
actuar con diligencia, responsabilidad y enfoque de derechos.

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS _

’ b

Responsable(s):

Fech
Nombre / Cargo o rol echas

Compromisos / tareas

Mantener un directorio actualizado de las instituciones
competentes (ICBF, Comisaria de Familia, Policia de
Infancia y Adolescencia, Defensoria del Pueblo, sector | Equipo de trabajo
salud, sector educativo, entre otros) para garantizar
respuestas oportunas.

Durante la Vigencia
del Contrato

Promover procesos de sensibilizacién y orientacion
con las familias, para que conozcan las rutas y sepan | Equipo de trabajo
cOmo actuar en situaciones de vulneracion.

Durante la Vigencia
del Contrato

Fortalecer el trabajo en equipo, fomentando Ila
corresponsabilidad y el apoyo mutuo en la | Equipo de trabajo
implementacion de las rutas.

Durante la Vigencia
del Contrato

FIRMA ASISTENTES

Nombre Cargo o roI_/ Entidad Firma
Dependencia
Fecha Hora Lugar
Préxima reunion 22/08/2025 8:00am Sglon medalla
milagrosa
Colaborador que elabora el acta: Apoyo Psicosocial

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

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