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I. ITEMS DE VERIFICACIÓN TÉCNICA: 

 

 
1. Nombre de la intervención, procedimiento, actividad a la cual pertenece la actividad 

acorde a anexo técnico Resolución 518 de 2015 – Modificación 295 de 2023: 

 
1.1 Nombre de la actividad: 

Realizar 9 búsquedas activas en los micro territorios priorizados, en el entorno hogar y 

comunitario del ámbito urbano, rural y rural disperso de menores de 5 años en riesgo o con 

síntomas de IRA y EDA; y canalizar a las EAPB y ET al menor que este en riesgo, en el 

municipio de Maicao. 

 
1.2 Línea operativa: Cuidado de la salud. 
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2. Introducción 

Este informe recopila las actividades de Búsqueda Activa Integral desarrolladas durante el mes de 

abril, orientadas a la detección y control de Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y Enfermedades 

Diarreicas Agudas (EDA) en niños menores de cinco años. El informe detalla un modelo de 

intervención que abarca la prevención haciendo especial énfasis en la identificación temprana de 

signos de alarma. El enfoque del documento se orienta al abordaje integral del infante antes, durante 

y después de la aparición de cuadros clínicos, priorizando la identificación oportuna de signos y 

síntomas de alarma a través de diversos eventos de socialización. 

Estas acciones se centraron en la educación sobre prácticas de higiene (lavado de manos), manejo 

de la hidratación oral, agua tratada adecuadamente e higiene, así como el reconocimiento de 

factores de riesgo ambientales y biológicos; todo esto bajo la premisa de garantizar el derecho a 

una atención en salud oportuna y la reducción de la morbimortalidad infantil. Asimismo, se incluye 

información sobre el apoyo a los cuidadores en el manejo inicial en casa y la ruta de canalización 

hacia los servicios de salud. 

Bajo esta premisa, la presente estrategia busca consolidar un enfoque interdisciplinario que 

involucre a los diversos sectores sociales. El objetivo es transformar los paradigmas de salud locales 

mediante la difusión de información científica accesible y la promoción de hábitos saludables 

sostenibles. Reconocemos que la salud colectiva es un activo invaluable; por ello, la inversión en 

acciones de sensibilización, búsqueda activa de casos y prevención no es solo una responsabilidad 

institucional, sino una necesidad ética para salvaguardar la integridad y el bienestar de nuestra 

población. 
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3. Objetivo General 

 
Fortalecer la vigilancia en salud pública mediante la implementación de estrategias de búsqueda 

activa comunitaria e institucional de Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y Enfermedades 

Diarreicas Agudas (EDA) en el municipio de Maicao, con el fin de garantizar una intervención clínica 

oportuna y mitigar los factores de riesgo determinantes que comprometen la integridad de los grupos 

poblacionales con mayor índice de vulnerabilidad. 

 

 
Objetivo Específicos 

• Identificar de manera temprana casos probables de síntomas respiratorios y 

gastrointestinales a través de intervenciones territoriales, asegurando la detección de signos 

de alarma y la canalización efectiva hacia los servicios de salud para evitar complicaciones 

sistémicas o letalidad. 

 

• Analizar las condiciones ambientales y sanitarias de cada niño evaluado para priorizar 

acciones de control y prevención. 

 

• Desarrollar competencias técnicas en padres y cuidadores para la gestión del riesgo, 

promoviendo el conocimiento de las Rutas Integrales de Atención en Salud (RIAS) y 

fomentando prácticas de autocuidado y saneamiento básico que reduzcan la susceptibilidad 

diferencial de la población. 
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4. Metodología 
 

 

La presente metodología tiene como propósito estructural el diseño y la implementación de una 

estrategia de búsqueda epidemiológica activa e integral, orientada a la identificación precoz de 

casos de Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) en el 

municipio de Maicao. Mediante el despliegue de instrumentos de tamizaje territorial para que 

garantice la trazabilidad y la atención oportuna de eventos de interés en salud pública. 

 

El abordaje técnico se fundamenta en la articulación intercultural, reconociendo las particularidades 

socioculturales del territorio de La Guajira. A través de mecanismos de conexión con pertinencia 

lingüística y cultural, reduciendo así los indicadores de morbimortalidad asociados a complicaciones 

respiratorias y gastrointestinales en las poblaciones más vulnerables. 

 
Se establecieron procesos de mediación y alianzas estratégicas con líderes miembros de las Juntas 

de Acción Comunal (JAC), lideres de comunidades y autoridades tradicionales. Esta concertación 

en los micro territorios priorizados es el eje que garantiza el acceso y la aceptación de las brigadas 

de detección en el entorno familiar hogar. 

 
Se diseñaron y distribuyeron herramientas de educación (rotafolios) adaptadas técnica y 

culturalmente a las particularidades de cada barrio y comunidad intervenida. Este material se 

complementó con una estrategia de difusión masiva con ayuda de cuñas radiales y perifoneo, 

optimizando la sensibilización sobre la identificación de signos de alarma en IRA y EDA. 

 
La operatividad de las jornadas de captación en campo contó con el soporte técnico y la mediación 

intercultural de la auxiliar Rubia Sijuana. Su gestión en la traducción y adecuación semántica al 

dialecto Wayuunaiki fue determinante para garantizar una comunicación asertiva, permitiendo que 

la información epidemiológica fuera asimilada con precisión por personal indígena, logrando así un 

impacto significativo en la búsqueda activa. 
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5. Población Objeto beneficiada con la actividad: 

La actividad fue realizada con la población niños menores de 5 años como objeto a tamizar y se 

realizó educación a padres y cuidadores de estos menores, de diferentes comunidades y barrios 

del municipio de Maicao, La Guajira, impactando en el barrio Hary Fuminaya ubicado en la comuna 

4 a 10 menores, en el barrio Villa Melia 2 en la comuna 5 a 50 menores, en la comunidad San Felipe 

ubicado en el Territorio 22 a 30 menores y en el barrio Altos de Parrantial ubicado en la comuna 3 

a 20 menores. 

 

6. Perfil humano que desarrollo la actividad: 

o 1 profesional en nutrición y dietética. 

o 1 auxiliar de enfermería 

 
7. Insumos utilizados en el desarrollo de la actividad: 

• Rotafolio 

• Papelería: (Lista de asistencia, formato de actas). 

• Perifoneo. 

• Rotafolio. 

• Afiches. 

• Folletos. 

• Huelleros. 

• Carpetas. 

• Lapiceros. 

• Imágenes en redes sociales. 

• Hidratación. 

• Kit de apoyo para el abordaje integral de intención (incluye 1 termómetro, 3 sobres de sales de 

rehidratación, 1 acetaminofén jarabe, 1 acetaminofén gotas, 2 tapabocas, 2 jeringas de 5 cc). 

• Reproductor de sonido (Parlante). 

 

8. Aspectos positivos, negativos, dificultades 

 
Aspectos positivos: Dentro de los aspectos positivos, se destaca el acompañamiento y asesoría 

por parte de los referentes departamentales para la ejecución optima y correcta de la actividad, 

también la disposición de líderes presidentes de juntas de acción comunal JAC, autoridades de 

comunidades, esta validación social es el pilar de la "licencia para operar" facilitando la penetración 

de la estrategia en el núcleo familiar. La receptividad de la audiencia ante el Plan de Intervenciones 

Colectivas (PIC) demuestra una ventana de oportunidad para el cambio conductual. 

 
Aspectos negativos: En los aspectos negativos, la situación de inseguridad y el paro armado nos 

obligaron a replantear las salidas para los procesos de concertación y actividades. 

 
Dificultades: En algunas comunidades, al momento de realizar el acercamiento inicial, no se 

encontraban presentes las autoridades tradicionales, lo que dificultó el proceso de concertación. En 

consecuencia, fue necesario gestionar la intervención con comunidades alternativas para garantizar 

el cumplimiento de las actividades programadas. 
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INSTITUCIONAL 
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FORMATO 

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES 
COLECTIVAS - PIC 

Versión 01 
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Mayo 
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SEMANA/ MES 
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FECHA 

 
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD (ANEXO 

TÉCNICO) 

 

 
METODOLOGÍA A UTILIZAR 

IDENTIFICACIÓN DE TERRITORIOS Y 
MICROTERRITORIOS 

 

 
POBLACION OBJETO 

 

 
HORARIO  

TERRITORIO 
MICROTERRITORIO 

(COMUNIDAD, BARRIO, 
VEREDA) 

1/04/2026 Realizar 9 búsquedas activas en 
los micro territorios priorizados, 
en el entorno hogar y 
comunitario del ámbito urbano, 
rural y rural disperso de menores 
de 5 años en riesgo o con 
síntomas de IRA y EDA; y 
canalizar a las EAPB y ET al 
menor que este en riesgo, en el 
municipio de Maicao. 

Conformación equipo PIC y 
socialización 
del anexo y formatos. 

T: Comuna 1 MT01 Oficina IPSI 
Wayuu Talatshi 

Talento humano PIC 08:00 am 
– 
11:00 am 

3/04/2026 Articulación con el referente de 
IRA y EDA 
del municipio de Maicao 

T: Comuna 1 MT01 Oficina IPSI 
Wayuu Talatshi 

Referente de IRA y EDA 
del municipio 

03:40 pm 
– 
04:50 pm 

06/04/2026 
y 08/04/2026 

Grabación de cuñas y 
perifoneo. 
Elaboración de libreto de 
abogacía. 

T: Comuna 1 MT01 Oficina IPSI 
Wayuu Talatshi 

Talento humano 08:00 am 
– 
12:00 pm 

9/04/2026 y 
10/04/2026 

Grabación de cuñas y 
perifoneo. 
Elaboración de libreto de 
abogacía e insumos. 

Maicao Emisora Avances 
Stereo – Redes 
sociales PIC 
Departamental 

Talento humano PIC 10:00 am 
– 
12:00 pm 

13/04/2026 Concertación T: Comuna 5 MT05: Villa Melia 2 Líder JAC 08:00 am 
– 
09:00 am 

14/04/2026 Concertación T:22 MT06 Comunidad San 
Felipe 

Autoridad tradicional 08:00 am 
– 
10:40 am 

15/04/2026 Concertación T: COMUNA 3 MT: 04 Altos de 
Parrantial 

Líder JAC 09:00 am 
– 
10:00 am 
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16/04/2026  Concertación T: Comuna 4 MT04: Barrio Hary 
Fuminaya 

Líder JAC 08:00 am 
– 
10:00 am 

17/04/2026 Reunión virtual 
referente de IRA y EDA 

T: Comuna1 MT01 Oficina IPSI 
Wayuu Talatshi 

Coordinadores y 
referentes de cada 
municipio 

11:00 am 
– 
01:00 pm 

20/04/2026 
Búsqueda activa acompañada 
de rotafolio 

 
T: 22 

MT:09 Comunidad San 
Felipe 

Niños menores de 59 
meses de edad objeto a 
tamizar 

07:20 am 
– 
01:59 pm 

21/04/2026 
Búsqueda activa acompañada 
de rotafolio 

T: Comuna 3 MT03 Altos de 
Parrantial 

Niños menores de 59 
meses de edad objeto a 
tamizar 

07:00 am 
– 
01:45 pm 

22/04/2025 Educación y comunicación para 
la salud, búsqueda activa 

T: 22 MT09 Comunidad San 
Felipe 

Cuidadores de los niños 07:00 am 
– 
10:45 am 

23/04/2026 Educación y comunicación para 
la salud, búsqueda activa 

T: Comuna 5 MT: 05 Barrio Villa 
Melia 2 

Cuidadores de los niños 07:15 am 
– 
01:45 pm 

24/04/2026 Búsqueda activa acompañada 
de rotafolio 

T: Comuna 4 MT:04 Barrio Hary 
Fuminaya 

Niños menores de 59 
meses de edad objeto a 
tamizar 

07:30 am 
– 
12:00 pm 
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1. Planeación 

 
Día 1 

Hora: 08:00 am 

Fecha:01/04/2026 

Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

 
El día 01 de abril de 2026, en las instalaciones de la IPSI Wayuu Talatshi, se llevó a cabo reunión 

programada en el marco del inicio de actividades del PIC Departamental, dando inicio a las 08:00 

a.m. y culminando a las 11:00 a.m. Durante este espacio se realizó la presentación formal y 

conformación del equipo PIC departamental, permitiendo la integración de los diferentes 

profesionales y el reconocimiento de los roles asignados para la ejecución de las actividades 

contempladas dentro del plan operativo. 

 
Asimismo, se desarrolló la socialización de la gestión documental requerida para el adecuado 

desarrollo de las actividades, enfatizando en los lineamientos para la organización, entrega y 

cumplimiento de los soportes técnicos y administrativos. De igual manera, se efectuó la 

presentación y explicación detallada del anexo técnico, abordando los objetivos, metas, 

metodologías e indicadores establecidos para cada una de las intervenciones programadas. 

 
Durante la jornada también se brindaron directrices orientadas al cumplimiento de los objetivos de 

cada actividad, resaltando la importancia del trabajo articulado, el cumplimiento de cronogramas y 

la adecuada ejecución metodológica en territorio. En este mismo espacio se realizó de manera 

formal la asignación y entrega de actividades de acuerdo con el perfil profesional requerido, 

definiendo responsabilidades específicas para cada integrante del equipo interdisciplinario. 

 
A su vez, el personal profesional manifestó su compromiso frente a la elaboración y entrega 

oportuna de los insumos pedagógicos y educativos necesarios para el desarrollo de las actividades, 

tales como folletos, rotafolios, cuñas radiales, ayudas audiovisuales y demás materiales de apoyo, 

con el fin de fortalecer los procesos de información, educación y comunicación dirigidos a la 

comunidad beneficiaria. 
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Fecha: 01 de abril 2026 Lugar: I.P.S.I Wayuu Talatshi 

Actividad: Inducción, socialización de formatos y anexos técnicos. 
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Día 2: 

Fecha: 03/04/2026 

Hora: 03:30 am 

Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

 
Se llevo a cabo una reunión presencial con el referente de IRA y EDA del municipio de Maicao con 

la referente PIC. A especie de concertación presencial entre el Referente de IRA y EDA y la 

Referente del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC). El propósito central del encuentro fue alinear 

los esfuerzos institucionales, optimizar el uso de los recursos en terreno y definir las zonas críticas 

que requieren una intervención inmediata a través de jornadas de tamizaje en búsqueda de 

sintomatología asociada a la IRA y EDA. 

 
El Referente de IRA y EDA del municipio presentó un análisis de la situación actual y las prioridades 

de la administración local. Con base en los indicadores sociodemográficos y de salud, se enfatizó 

la necesidad de focalizar las acciones del PIC en sectores estratégicos que concentran una alta 

densidad de población infantil en condiciones de vulnerabilidad. 

 
En este sentido, el Referente Municipal otorgó el aval y dictó las directrices para la ejecución del 

tamizaje, priorizando los siguientes sectores: Territorio 22, correspondiente al corregimiento de 

Paraguachón, priorizando la atención de la comunidad de San Felipe, barrio Altos de Parrantial, 

Barrio Villa Melia 2 y barrio Harry Fuminaya. Estas zonas requieren un monitoreo estricto debido a 

las condiciones del entorno que pueden incidir de forma directa en el estado de los niños y niñas 

menores de 5 años. 
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Fecha: 03 de abril del 2026 Lugar: Oficinas del PIC Departamental IPSI Wayuu Talatshi 

Actividad: Articulación para búsqueda activa de casos de IRA Y EDA 
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Dia 3: 

Fecha: 06/04/2026 

Hora: Jornada Continua (Trabajo autónomo) 

Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

 

El día 06 de abril de 2026, en jornada continua bajo la modalidad de trabajo autónomo, se realizó 

la elaboración de insumos educativos y comunicativos requeridos para el desarrollo de las 

actividades programadas, entre ellos pendón, afiche y folleto. Durante esta jornada se estableció, 

mediante el apoyo de diferentes aplicaciones y herramientas digitales, el diseño y estructuración del 

material pedagógico, seleccionando información clave y mensajes educativos acordes a los 

objetivos de las intervenciones. 

 
Asimismo, se priorizó la construcción de contenidos claros, dinámicos y de fácil comprensión, 

orientados a fortalecer los procesos de información y sensibilización de la comunidad. Los insumos 

elaborados fueron diseñados con un enfoque lúdico y participativo, con el propósito de apoyar de 

manera didáctica las actividades a ejecutar y facilitar la apropiación de conocimientos relacionados 

con    la    IRA/EDA    en    el    entorno    comunitario    e    institucional. 
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AFICHE: 
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FOLLETO 
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ROTAFOLIO: 
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Día 4: 

Fecha:10/04/2026 

Hora: 08:00 am – 12:00 pm 

Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

 
El día 10 de abril de 2026, a las 10:00 a.m., se desarrolló jornada de trabajo orientada al diseño y 

fortalecimiento de material educativo y estrategias comunicativas que serían implementadas 

durante la ejecución de las actividades programadas en el marco del PIC Departamental. Durante 

este espacio se avanzó en la estructuración de herramientas pedagógicas y contenidos informativos 

enfocados en la promoción de la salud y prevención de enfermedades, garantizando que los 

mensajes fueran claros, pertinentes y acordes a la población objeto. 

 
De igual manera, el equipo profesional realizó desplazamiento a las instalaciones de la emisora 

comunitaria con el propósito de validar el proceso de grabación de las cuñas radiales previamente 

estructuradas, verificando la adecuada difusión de mensajes claves relacionados con la 

desparasitación, prevención de factores de riesgo y fortalecimiento de acciones de información, 

educación y comunicación en salud. Esta actividad permitió consolidar estrategias de comunicación 

masiva orientadas a ampliar el alcance e impacto de las intervenciones comunitarias. 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

 

 

CUÑA PROGRAMA DE IRA/EDA 

TEMA: IRA/EDA BUSQUEDA ACTIVA 

 

La Secretaría de Salud Departamental de La Guajira, en articulación con la IPSI Wayuu Talatshi, 

operador del Plan de Intervenciones Colectivas – PIC Departamental 2026 

Invita a toda la comunidad de Maicao a participar en la estrategia de búsqueda activa 

Esta jornada busca proteger la salud de niños, niñas y familias, previniendo enfermedades 

causadas por infecciones respiratorias agudas y enfermedades diarreicas agudas que afectan el 

crecimiento y el bienestar. 

¡La salud empieza en casa y se fortalece en comunidad! 

Secretaría de Salud Departamental de La Guajira e IPSI Wayuu Talatshi, trabajando por una 

comunidad más sana. 

 

AKUJAWA 

Süchikii: jamamasu nawain sutuma jamu, Tú laulapiakalü shikiipujanakalu 

Ana>a sulu maa wajirra sumaa tü IPS wayuu talatshi kamanakalu tü 

Ayatawakalü sunain tü anajukalü, sau Ana>a PIC sulumaa wajirra 2026 

Neejeruin naa wayuu maikaujeena sunain achajawa naa jamamakana nawain sutumajamü 

Tü akuipakalü keiresü. Sain anainjana naa tepichiikana suma napushiisûulia antuin waneea 

jamamain tú nawain sutuma jamü 

Supula anainjanain waneepia 

Tü anaakalu outusu michipajee 

Anaa musia wayuu supushuale 

Tú laulapiakalü shikiipujanakalu ana>a 

Sulumaa wajirra sumaa 

IPS wayuu talatshi ayatashana soopuna 

Waneea maa süpüla anainjatuin. 
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PERIFONEO 

 

PERIFONEO PROGRAMA DE IRA/EDA 

TEMA: IRA/EDA BUSQUEDA ACTIVA 

¡Vecino, vecina! Proteja a los que más quiere. 

Recuerde que el lavado constante de manos es la mejor defensa contra la diarrea y las 

infecciones respiratorias. 

Lave bien las frutas y verduras, y tome siempre agua segura. 

Si alguien en casa tiene tos o estornudos, usemos el tapabocas y evitemos contagiar a los 

abuelos y a los niños. 

¡No se automedique! Si hay señales de peligro, busque atención médica de inmediato. 

¡Tu salud y la de tu familia son lo primero! 

 

AWALAKAJIA 

Akujaa 

Suchiku achajawa wayuu shunui aiskalu 

Eijawa aiskalu IRA/EDA 

Akujaa eejain wayuuirua! ¡Eejain naa 

Kachoni tepichii jouin sululajarai 

Juyaa! 

Akaju: Sau kaikalu tú achajashi 

Wayuu jamamain nawain sutuma 

Jamü naa ayatakana maalu 

Antushii jipijapa supula nayawatuin 

Nawain sumaa najapuin naa 

Tepichii jouyukana akujaa: 

Nojoo pukamajuin 

Pirejara mata sajalaya wakalinjan 

Sunain 

Anainjanain naa tepichiikana. 
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Fecha: 10 de abril 2026 Lugar: Avance Estéreo 99.2 FM 

Actividad: Elaboración y grabación de cuñas y perifoneo 
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LIBRETO DE ABOGACIA 

DIMENSIÓN: Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles – IRA/EDA 

ACTIVIDAD: Implementar en el 100% de las UACS el abordaje integral de atención en 

IRA/EDA 

RESPONSABLE: Valeria Solano Iguaran 

ACTORES INVOLUCRADOS: Líderes presidentes de las juntas de acciones comunales, 

autoridades tradicionales, padres de familia y niños menores de 5 años objeto a tamizar. 

 
CONTENIDO LIBRETO 

 

 
Cordial saludo a líderes presidentes de las juntas de acciones comunales, autoridades 

tradicionales, padres de familia y niños menores de 5 años objeto a tamizar, antes de iniciar, 

quiero expresar nuestro más profundo agradecimiento por permitirnos ingresar a su territorio. 

Reconocemos su liderazgo como el puente fundamental para garantizar el bienestar de este 

territorio. 

 
Mi nombre es Valeria Solano Iguaran, y hoy vengo ante ustedes porque estamos aquí en el 

marco de la ejecución del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) 2026, una estrategia 

diseñada para salvaguardar la vida y la salud de nuestras familias en el municipio de Maicao. 

 
Estaré realizando una Búsqueda Activa Comunitaria. No venimos solo a entregar información, 

sino a identificar de manera temprana y casa a casa a niños menores de 5 años que puedan 

estar presentando cuadros clínicos de Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) o Enfermedades 

Diarreicas Agudas (EDA). 

 
Sabemos que estas patologías son los principales desafíos de salud pública en el territorio. Si 

no se detectan a tiempo, pueden comprometer la estabilidad hemodinámica y ventilatoria de 

nuestros niños, derivando en complicaciones graves. Por ello, solicitamos su aval para realizar 

este tamizaje preventivo, asegurando que ningún menor se quede sin la atención u orientación 

necesaria. 

 
Es fundamental que, como líderes y padres, fortalezcamos nuestra capacidad de respuesta. 

Las IRA y EDA son prevenibles y tratables si actuamos con celeridad. Durante nuestro 

recorrido, estaremos reforzando prácticas clave de bioseguridad y saneamiento básico, tales 

como: 

• Higiene de manos y manipulación de alimentos: El uso de agua segura (hervida por 5 

minutos) es nuestra primera barrera contra la deshidratación. 
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• Gestión del entorno: La ventilación adecuada y el aislamiento de sintomáticos 

respiratorios para evitar brotes comunitarios. 

 
¿Cuándo debemos alarmarnos? Les pedimos estar atentos a los siguientes hallazgos clínicos 

en los menores. Si observan alguno de estos, la intervención debe ser inmediata: 

 

1. Dificultad ventilatoria: Tirajes intercostales (hundimiento de costillas al respirar) o 

sibilancias (silbidos en el pecho). 

2. Hipertermia persistente: Fiebre mayor a 38.5°C difícil de controlar. 

3. Alteración del estado de conciencia: Debilidad extrema, letargia o irritabilidad inusual. 

4. Desequilibrio hídrico: En casos de diarrea, ojos hundidos, llanto sin lágrimas o 

incapacidad para ingerir líquidos. 

 
Con su permiso y acompañamiento, daremos inicio al recorrido casa a casa, realizaremos una 

valoración rápida y confidencial, orientando a cada familia sobre la Ruta de Atención Integral 

en caso de hallar síntomas de riesgo. 

 
Nuevamente, gracias por su compromiso con la vida. 
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LIBRETO DE EJECUCION 

DIMENSIÓN: Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles – IRA/EDA 

ACTIVIDAD: Implementar en el 100% de las UACS el abordaje integral de atención en 

IRA/EDA 

RESPONSABLE: Valeria Solano Iguaran 

ACTORES INVOLUCRADOS: Líderes presidentes de las juntas de acciones comunales, 

autoridades tradicionales, padres de familia y niños menores de 5 años objeto a tamizar. 

 
Muy buenos días. Qué alegría y qué gran honor es para nosotros que nos reciban hoy en este 

espacio. En nombre de todo el equipo técnico que ejecuta el Plan de Intervenciones Colectivas 

PIC 2026, queremos expresar nuestro más profundo agradecimiento por abrirnos las puertas 

de su entorno y permitirnos trabajar de la mano en la protección de lo más sagrado que 

tenemos: la vida y la salud de la primera infancia. 

 

Hoy nos acercamos a ustedes con una misión vital, urgente y preventiva. Estamos realizando 

una jornada de búsqueda activa de infecciones respiratorias, enfermedades diarreicas, dirigida 

especialmente a todos los niños y niñas menores de 59 meses. 

 
Sabemos que la desnutrición debilita las defensas de nuestros pequeños, haciéndolos mucho 

más vulnerables a enfermarse gravemente de los pulmones o del estómago. Al mismo tiempo, 

un niño que presenta diarrea o tos frecuente pierde peso rápidamente. Por eso, nuestro objetivo 

principal hoy es identificar a tiempo a aquellos niños que tengan síntomas de estas 

enfermedades o que se encuentren en una situación de vulnerabilidad nutricional, para actuar 

de inmediato y evitar complicaciones. 

 
Para cumplir con este propósito de forma segura y profesional, se solicita su valioso permiso y 

autorización para realizar dos acciones muy sencillas como un breve diálogo con ustedes: Para 

saber si el niño ha tenido tos, fiebre, dificultad para respirar o mojadita de estómago en los 

últimos días. 

Toda la información recolectada se manejará bajo el más estricto principio de confidencialidad 

y respeto por la dignidad de su familia. 
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Dia 5: 

Fecha: 13/04/2026 

Hora: 08:00 am – 09:00 am 

Lugar: Barrio Villa Melia 2 

 
Se llevó a cabo un proceso de concertación comunitaria en el barrio Villa Melia 2, con el objetivo de 

establecer acuerdos interinstitucionales para la implementación de la estrategia de socialización de 

riesgo o diagnóstico de Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) e Infección Respiratoria Aguda (IRA) 

en niños y niñas menores de 59 meses de edad. Este ejercicio consolidó la articulación entre el 

equipo de salud local y los líderes del sector, garantizando una coordinación efectiva para las 

acciones de tamizaje y vigilancia epidemiológica a desarrollar. 

Durante el encuentro se definieron los aspectos logísticos clave para la ejecución de la jornada, 

incluyendo la programación de las rutas de visita casa a casa, La concertación permitió estructurar 

una intervención organizada, segura y pertinente, destacando el respeto a la organización familiar 

de cada núcleo, muy contenta la líder de JAC de recibirnos y que su población reciba el 

conocimiento comento. 
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EVIDENCIA FOTOGRAFICA 

 

Fecha: 13 de abril 2026 Lugar: Barrio Villa Melia #2 

Actividad: Presentación y concertación para realizar socialización del tema IRA Y EDA 
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Dia 6: 

Fecha: 14/04/2026 

Hora: 08:00 am – 10:40 am 

Lugar: Comunidad San Felipe 

 
Se llevó a cabo un proceso de concertación comunitaria en la comunidad de San Felipe, con el 

objetivo de establecer acuerdos interinstitucionales para la implementación de la estrategia de 

búsqueda activa de casos de riesgo o diagnóstico de Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) e 

Infección Respiratoria Aguda (IRA) en niños y niñas menores de 59 meses de edad y 

Socialización del tema Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) e Infección Respiratoria Aguda (IRA). 

 
La autoridad tradicional de la comunidad manifestó su total respaldo y aprobación tanto para el 

proceso de socialización como para el desarrollo de la búsqueda activa, durante el encuentro se 

definieron los aspectos logísticos clave para la ejecución de la jornada, incluyendo la programación 

de las rutas de visita casa a casa. Cabe destacar que la intervención contó con el apoyo fundamental 

de una persona hablante del idioma wayuunaiki, quien facilitó la mediación cultural y la 

comunicación asertiva con la autoridad, de igual manera se le aseguro a la autoridad de la 

comunidad que se ingresaría a intervenir con esta persona facilitadora del idioma, para que se 

pueda llevar a cabo todo de manera coordinada. 

 

Este ejercicio permitió estructurar una intervención organizada, segura y con pertinencia 

sociocultural, orientada a la identificación oportuna y canalización adecuada de los menores hacia 

los servicios de salud, respetando siempre la dinámica comunitaria y la confidencialidad de la 

información clínica. 
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EVIDENCIA FOTOGRAFICA 

Fecha: 14 de abril 2026 Lugar: Comunidad San Felipe 

Actividad: Presentación y concertación para realizar socialización y búsqueda activa sobre IRA Y EDA 
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Dia 7: 

Fecha: 15/04/2026 

Hora: 09:00 am – 10:00 am 

Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

 
Se consolidó un escenario de concertación y concertación social con el líder del barrio Altos de 

Parrantial en las instalaciones de la IPSI Wayuu Talatshi. 

 
El propósito central de este encuentro fue definir las directrices comunitarias para la puesta en 

marcha de la estrategia de Búsqueda Activa de Casos (BAC), enfocada de manera prioritaria en la 

identificación temprana de factores de riesgo, signos de alarma o diagnósticos presuntivos de 

Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) e Infección Respiratoria Aguda (IRA) en la población infantil 

menor de 59 meses de edad. 

 
Este ejercicio de articulación permitió unificar criterios entre mi persona y los líderes comunitarios 

del sector, asegurando un engranaje operativo eficaz que optimice el impacto de las 

intervenciones de tamizaje y el control de brotes en el territorio. Todo este proceso se diseñó bajo 

un estricto principio de respeto por la dinámica familiar propia del barrio Altos de Parrantial, 

salvaguardando en todo momento el manejo ético y la confidencialidad absoluta de la información 

clínica y los diagnósticos identificados. 
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Fecha: 15 de abril del 2026 Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

Actividad: Concertación para búsqueda activa de casos de IRA Y EDA 
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Dia 8 

Fecha: 16/04/2026 

Hora: 08:00 am – 10:00 am 

Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

 
Se llevó a cabo un espacio de concertación social y articulación comunitaria con el líder del barrio 

Hary Fuminaya en las instalaciones de la IPSI Wayuu Talatshi, con el fin de establecer los 

lineamientos operativos para la ejecución de la estrategia de Búsqueda Activa de Casos (BAC). 

Esta intervención está orientada a la detección oportuna de factores de riesgo, signos de alarma y 

presunciones diagnósticas asociadas a la Infección Respiratoria Aguda (IRA) y la Enfermedad 

Diarreica Aguda (EDA) en la población pediátrica menor de 59 meses. Se le informa ala líder de 

junta de acción comunal que estoy muy feliz de inciar la búsqueda y le extiendo las gracias por 

querer involucrar a su barrio para el desarrollo de estas activiadaes. 

Asimismo, la planeación de este despliegue se estructuró bajo un marco de estricto respeto hacia 

las dinámicas familiares propias del sector, garantizando el cumplimiento de los principios éticos, la 

pertinencia sociocultural y la absoluta confidencialidad en el manejo de la información clínica que 

en su momento se pueda llegar a recolectar. 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

 

 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
 

Fecha: 16 de abril 2026 Lugar: IPSI Wayuu Talatshi 

Actividad: Concertación para Busqueda activa de IRA Y EDA 
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Dia 9 

Fecha: 17/04/2026 

Hora: 11:00 am – 01:59 pm 

Lugar: Encuentro virtual 

 
Con el firme propósito de garantizar la excelencia en la implementación de las Búsquedas Activas 

Comunitarias, se desarrolló una jornada de alineación técnica de alto nivel liderada por la referente 

departamental. Este encuentro fue concebido como un espacio de profundización estratégica, 

centrado en el abordaje de menores de cinco años que presentan sintomatología de Infección 

Respiratoria Aguda (IRA) y Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) dentro del contexto demográfico de 

Maicao. La sesión no solo se limitó a la transferencia de lineamientos, sino que se transformó en un 

foro de análisis donde se unificaron los criterios de detección temprana y se definieron las rutas de 

canalización más efectivas para asegurar que ningún caso de riesgo quede fuera del sistema de 

atención. 

 
Uno de los pilares fundamentales que garantizó el éxito de esta jornada fue la apertura de un 

espacio de diálogo abierto y participativo, diseñado específicamente para que el equipo operativo 

pudiera exponer las realidades y desafíos encontrados en el terreno. Se otorgó un tiempo 

considerable para la formulación de preguntas y el planteamiento de casos específicos, permitiendo 

que las dudas técnicas y operativas fueran resueltas de manera exhaustiva y pedagógica. Este 

intercambio de conocimientos fue vital, ya que permitió despejar ambigüedades sobre la 

clasificación de signos de alarma, asegurando que cada profesional en campo cuente con la 

seguridad y la claridad necesarias para tomar decisiones acertadas en tiempo real durante sus 

intervenciones en los micro territorios. 

 

Finalmente, la jornada concluyó con una precisión detallada de los requisitos documentales y la 

estructuración del cronograma de informes, herramientas que son la columna vertebral de la 

trazabilidad del proyecto. Gracias a la resolución efectiva de las inquietudes planteadas, el equipo 

operativo quedó plenamente capacitado para cumplir con los estándares de calidad exigidos, 

garantizando que el flujo de información hacia el departamento sea fluido y veraz. Este 

fortalecimiento de capacidades no solo asegura el cumplimiento de las metas preventivas 

programadas, sino que eleva la calidad de la vigilancia epidemiológica en Maicao, impactando 

directamente en la reducción de los riesgos de morbi-mortalidad en la población infantil. 

Se anexa capture como evidencia. 
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Fecha: 17 de abril 2026 Lugar: Plataforma Meet 

Actividad: Reunión Virtual Búsquedas Activas Comunitarias IRA - EDA 
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2. Ejecución 

 
Dia 1 

Lugar: Comunidad San Felipe 

Hora: 07:20 am – 01:59 pm 

Fecha: 20/04/2026 

 
Tema: Infecciones respiratorias agudas y enfermedades diarreicas agudas 

 
Se ejecutó una jornada de Búsqueda Activa Integral mediante un despliegue de visitas domiciliarias 

estratégicas, cuyo objetivo primordial fue el abordaje preventivo y la detección temprana de 

Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) en la población 

pediátrica menor de cinco años. Un elemento diferenciador y crítico para el éxito de esta misión fue 

la vinculación de personal bilingüe hablante de Wayuunaiki, quien actuó como mediador cultural y 

lingüístico. Esta presencia fue fundamental para establecer un vínculo de confianza con las familias 

indígenas, garantizando que la transferencia de información técnica fuera precisa y que la 

recolección de datos captara fielmente la realidad sanitaria de cada hogar, eliminando cualquier 

sesgo por barreras relacionadas al lenguaje. 

 
Durante el desarrollo de la actividad, se aplicó un protocolo de entrevistas estructuradas y preguntas 

orientadas específicamente a la identificación de signos y síntomas característicos de cuadros 

respiratorios y gastrointestinales. Se indagó profundamente sobre la presencia de tos, sibilancias, 

dificultad respiratoria, fiebre persistente, así como cambios en la frecuencia y consistencia de las 

deposiciones. Esta evaluación clínica comunitaria se complementó con la educación sobre el 

manejo de la hidratación oral, técnicas correctas de lavado de manos y el reconocimiento de riesgos 

ambientales que puedan exacerbar estas patologías, además de una exploración corta para 

observar cómo se encontraba el menor. 

 

La intervención puso especial énfasis en el empoderamiento de los cuidadores, instruyéndolos 

sobre el manejo inicial en el hogar y la activación oportuna de la ruta de canalización hacia los 

servicios médicos ante la aparición de signos de alarma. Tras realizar el tamizaje detallado y agotar 

el ciclo de preguntas diagnósticas en la comunidad intervenida, no se identificó ningún caso activo 

de IRA o EDA, lo cual representa un balance altamente satisfactorio para la vigilancia 

epidemiológica local. No obstante, la satisfacción de los habitantes fue absoluta al recibir 

recomendaciones claras y bilingües, asegurando que, ante cualquier eventualidad futura, las 

familias cuenten con el conocimiento técnico y la capacidad de respuesta necesaria para proteger 

el derecho a la salud de los menores. 
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Fecha: 20 de abril 2026 Lugar: Comunidad San Felipe 

Actividad: Búsqueda activa de casos de IRA y EDA 
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Dia 2 

Lugar: Altos de Parrantial 

Hora: 7: 00 am – 01:45 pm 

Fecha: 21/04/2026 

 
Tema: Infecciones respiratorias agudas y enfermedades diarreicas agudas 

 
Se ejecutó una jornada de Búsqueda Activa Integral mediante un despliegue de visitas domiciliarias 

estratégicas en el sector, priorizando el abordaje preventivo y la detección temprana de Infecciones 

Respiratorias Agudas (IRA) y Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) en la población pediátrica 

menor de cinco años. Se realizo en un lugar tranquilo de su hogar en donde el flujo de personas 

era poco esta estrategia permitió que la entrevista fuera fluida y los resultados mucho más 

precisos, asegurando que las familias se sintieran más cómodas conmigo y fueron más libres de 

expresarme con exactitud que sí y que no tenía el menor. 

 
Durante el desarrollo de la actividad, se aplicó un protocolo de tamizaje riguroso basado en 

preguntas orientadas específicamente a la identificación de signos y síntomas de alarma. Me tome 

el tiempo de indagar casa a casa sobre la presencia de cuadros febriles, tos, sibilancias, dificultad 

para respirar y cambios en el hábito intestinal, evaluando así la posible existencia de patologías 

prevalentes de la infancia. Tras agotar este ciclo de preguntas diagnósticas y realizar la inspección 

visual correspondiente, se informa que no se halló ningún caso activo de IRA o EDA, lo que 

representa un balance positivo para la vigilancia sanitaria del micro territorio y refleja una estabilidad 

epidemiológica en los menores evaluados. 

 
Finalmente, la intervención no solo cumplió un fin diagnóstico, sino pedagógico. Se reforzó en los 

cuidadores el conocimiento sobre el manejo adecuado de la hidratación oral, pautas de higiene y 

lavado de manos, así como la importancia del esquema de vacunación completo y la lactancia 

materna como factores protectores. La comunidad manifestó una alta satisfacción al ser consultada 

en su lengua materna, lo que fortaleció la confianza institucional y aseguró que los padres y 

cuidadores queden plenamente capacitados para activar la ruta de atención inmediata ante 

cualquier complicación futura en la salud de los menores. 
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EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Actividad: Búsqueda activa de casos de IRA y EDA 

Fecha de ejecución: 21/04/2026 Micro territorio/Comunidad: MT02 Barrio Altos de 

Parrantial 
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Dia 3 

Lugar: Comunidad San Felipe 

Hora: 7:00 am – 10: 45 pm 

Fecha: 22/04/2026 

 
Tema: Infecciones respiratorias agudas y enfermedades diarreicas agudas 

 
Se llevó a cabo una jornada de socialización en la comunidad de San Felipe, la cual se caracterizó 

por un sólido enfoque diferencial y el uso predominante del Wayuunaiki. Para garantizar la 

efectividad de la comunicación con las familias indígenas residentes en el sector, se contó con el 

apoyo fundamental de una auxiliar de enfermería bilingüe. Esta mediación lingüística fue la pieza 

clave para establecer un diálogo de confianza y obtener comprensión de alta precisión, asegurando 

que el mensaje técnico sobre la prevención de enfermedades fuera asimilado sin distorsiones. 

 
La actividad se centró en educación relacionada con los temas Infecciones Respiratorias Agudas 

(IRA) y Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) patologías que representan los mayores riesgos 

para la salud de la población pediátrica en el territorio. El componente educativo se enfocó en dotar 

a los cuidadores de herramientas prácticas para la identificación temprana de signos de alarma, 

tales como el aumento de la frecuencia respiratoria, sibilancias y signos de deshidratación. De este 

modo, se buscó reducir las complicaciones severas y las hospitalizaciones evitables, promoviendo 

el derecho a una atención oportuna y la aplicación de protocolos de cuidado primario directamente 

en el entorno familiar. 

 
Finalmente, la jornada fortaleció las capacidades de los cuidadores mediante demostraciones 

prácticas sobre el lavado de manos, pautas de higiene y la preparación técnica de sales de 

rehidratación oral. La receptividad de los habitantes de San Felipe fue absoluta, manifestando su 

satisfacción al ser consultados en su lengua materna, lo que garantiza que la información fue 

captada. 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

 
 
 

 

 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

 

 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

 

 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

 

 



República de Colombia 
Departamento de La Guajira 

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 

 

 
EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 

Actividad: Socialización de IRA y EDA 

Fecha de ejecución: 22/04/2026 Micro territorio/Comunidad: MT09 – Comunidad San Felipe 
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Dia 4 

Lugar: Barrio Villa Melia #2 

Hora: 7:15 am – 01:45 pm 

Fecha: 23/04/2026 

 
Tema: Infecciones respiratorias agudas y enfermedades diarreicas agudas 

 
Se llevó a cabo una jornada de intervención y educación en salud dirigida a la primera infancia en 

el barrio Villa Melia #2, la cual fue estructurada bajo un sólido enfoque diferencial para responder a 

las particularidades demográficas del sector, se contó con auxiliar bilingüe que maneja el idioma 

de wayuunaiki. Esta mediación lingüística fue clave para establecer una comunicación 

bidireccional y asertiva con las pequeñas comunidades Wayuu identificadas en el barrio, 

garantizando que el intercambio de información fuera transparente, eliminando cualquier sesgo o 

malentendido derivado de las barreras con el idioma. 

 
Estas son patologías que representan los mayores riesgos para la salud de la población pediátrica 

en el territorio. El componente educativo se enfocó en dotar a los cuidadores de herramientas 

prácticas para la identificación temprana de signos de alarma, tales como el aumento de la 

frecuencia respiratoria, sibilancias y signos de deshidratación. De este modo, se buscó reducir las 

complicaciones severas y las hospitalizaciones evitables, promoviendo el derecho a una atención 

oportuna y la aplicación de protocolos de cuidado primario directamente en el entorno familiar. 

 

La receptividad de los habitantes del barrio fue absoluta, manifestando su satisfacción al ser 

intervenidos con conocimientos nuevos, lo que garantiza que la información sobre el cuidado del 

menor permanezca como un conocimiento sólido y aplicable en cada hogar intervenido. 
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EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 

Actividad: Socialización de IRA y EDA 

Fecha de ejecución: 23/04/2026 Micro territorio/Comunidad: MT05 – Villa Melia #2 
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Dia 5 

Lugar: Hary Fuminaya 

Hora: 7:30 am – 12:00 pm 

Fecha: 24/04/2026 

 
Tema: Infecciones respiratorias agudas y enfermedades diarreicas agudas 

Se ejecutó una jornada de Búsqueda Activa Integral en el barrio Hary Fuminaya, estructurada bajo 

un modelo de atención con enfoque diferencial y étnico. Para asegurar el éxito de la intervención, 

se contó con el apoyo fundamental de una auxiliar de enfermería bilingüe, cuya participación 

permitió que el dialecto Wayuunaiki fuera el vehículo principal de comunicación. Esta mediación 

lingüística no solo facilitó el acercamiento con las familias indígenas del sector, sino que fue 

determinante para obtener una recolección de datos mucho más precisa y veraz, eliminando 

cualquier tipo de barrera cultural o comunicativa. 

 
La jornada se centró en el abordaje integral de menores de cinco años, cubriendo los protocolos de 

actuación antes, durante y después de la aparición de Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y 

Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA). Como parte esencial del proceso de vigilancia 

epidemiológica, se realizó una indagación exhaustiva casa a casa, donde se consultó de manera 

dirigida a los cuidadores sobre la presencia actual de signos y síntomas en los menores. Se 

aplicaron preguntas orientadas a detectar cuadros de fiebre persistente, tos, ruidos en el pecho 

(sibilancias), aumento de la frecuencia respiratoria o alteraciones en el hábito intestinal y estado de 

hidratación. 

 
Además del tamizaje clínico, se fortalecieron las capacidades de la comunidad mediante la 

explicación detallada de los signos de alarma que requieren atención médica inmediata. Se 

realizaron demostraciones prácticas sobre pautas de higiene, la técnica correcta del lavado de 

manos y la preparación de sales de rehidratación oral, promoviendo medidas preventivas eficaces 

dentro del entorno hogar. Esta combinación de detección temprana y educación bilingüe garantiza 

un seguimiento oportuno y empodera a los padres y cuidadores para actuar con rapidez, mitigando 

riesgos de complicaciones y asegurando el bienestar integral de la primera infancia en el micro 

territorio. 
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EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Actividad: Búsqueda activa de casos de IRA y EDA 

Fecha de ejecución: 24/04/2026 Micro territorio/Comunidad: MT04 – Barrio Hary Fuminaya 
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REGISTRO FOTOGRAFICO DE PERIFONEO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Fecha: 21/04/2026 

Lugar: Comunidad San Felipe 

Actividad: Perifoneo de búsqueda activa de IRA y EDA 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Fecha: 23/04/2026 

Lugar: Barrio Villa Amelia 2 

Actividad: Perifoneo de búsqueda activa de IRA y EDA 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Fecha: 23/04/2026 

Lugar: Barrio Hary Fuminaya 

Actividad: Perifoneo de búsqueda activa de IRA y EDA 
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3. Análisis de la información 

Tablas: 

3.1 Población general 

 

Territorio Micro Territorio Cantidad 

Comuna 4 MT: 04 Barrio Hary 
Fuminaya 

10 

Comuna 5 MT: 05 Barrio Villa Melia 50 

T: 22 MT: 06 Comunidad San 
Felipe 

30 

Comuna 3 MT: 02 Barrio Altos de 
Parrantial 

20 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ANALISIS: En el análisis de la cobertura geográfica de la intervención, se identificó que el mayor 

impacto se concentró en la Comuna 5, específicamente en el barrio Villa Melia #2, donde se agrupó 

el 45.4% del total de la población beneficiada. En contraste, el sector con menor representatividad 

porcentual fue la Comuna 4, correspondiente al barrio Hary Fuminaya, con un alcance del 9%. 
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3.2 Distribución por grupo de edad (curso de vida) 

 
Grupo de edad Cantidad 

Primera infancia (0-5 años) 50 

Infancia (6-11 años) 0 

Adolescentes (12- 17 años) 1 

Jóvenes (18 a 28 años) 7 

Adulto Joven (29 a 59 años) 44 

Mayor de 60 8 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: En el análisis de la estructura demográfica de la población atendida, se destaca una 

marcada orientación hacia la protección de la primera infancia. El grupo de niños y niñas de 0 a 59 

meses representa el 45.3% del total intervenido, consolidándose como el segmento prioritario. Esta 

focalización es estratégica, dado que este rango etario es el más vulnerable ante complicaciones 

por enfermedades prevalentes de la infancia. Por otro lado, se registró una participación significativa 

del 36% correspondiente a adultos jóvenes (29 a 59 años), quienes en su mayoría actúan como los 

principales cuidadores y responsables del entorno familiar, facilitando la adopción de prácticas 

saludables en el hogar. 
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3.3 Distribución por tipo de identificación 

 

Tipo de identificación Cantidad 

Registro Civil 50 

Tarjeta De Identidad 0 

Cedula De Ciudadanía 48 

Permiso Temporal 12 

TOTAL 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: La población beneficiada revela una alta incidencia de menores de edad, dado que el 

70% de los registros corresponden a registros civiles. El componente adulto de la jornada estuvo 

representado por un 21.2% de usuarios identificados con cédula de ciudadanía. 
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3.4 Distribución de la población por sexo 

 

Sexo Cantidad 

Mujeres 54 

Hombres 56 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: Del total de la población beneficiada para el porcentaje mayor se lo llevan los hombres 

que equivale al 50.9%, observando que no es mucha la diferencia con la población femenina. 
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3.5 Distribución por ámbito 

 

Ámbito Cantidad de población 

Urbano 79 

Rural 31 

TOTAL 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: En el análisis de la distribución geográfica de los beneficiarios, se destaca que el mayor 

porcentaje de la población intervenida se localiza en el ámbito rural disperso. Este resultado es 

altamente significativo, ya que demuestra un compromiso institucional por descentralizar los 

servicios de salud y llevar las acciones del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) hasta los micro 

territorios con mayores barreras de acceso. 
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3.6 Distribución por entorno 

 

Entorno Cantidad 

Comunitario 0 

hogar 110 

Educativo 0 

Institucional 0 

Laboral 0 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: De las actividades ejecutadas, se desarrollaron en un 100% en el ámbito hogar, 

Al operar directamente en las viviendas, se eliminaron las barreras de desplazamiento para las 

familias y se facilitó una observación real de los determinantes sociales que influyen en la salud de 

los menores, logrando una cobertura efectiva y personalizada en el corazón de cada micro territorio. 
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3.7 Distribución por enfoque diferencial 

 

Enfoque diferencial Cantidad 

Indígena 54 

Afrodescendiente 0 

Victima 0 

Discapacidad 0 

Migrante 12 

LGTBIQ 0 

Adulto mayor 8 

Otro 36 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: Dada la alta concentración de población indígena (75.4%) en la zona intervenida, la 

estrategia de comunicación se adaptó para romper las barreras idiomáticas que suelen limitar el 

acceso a la salud. Para asegurar la precisión en la transferencia del conocimiento, se reforzaron las 

herramientas de difusión masiva, diseñando cuñas radiales y guiones de perifoneo bilingües 

(español y Wayuunaiki). Este enfoque cultural permitió que la convocatoria y la educación llegaran 

de manera clara a todos los hogares, respetando los usos y costumbres locales. El hecho de contar 

con un equipo que domina la lengua nativa mejoró la captación de los habitantes. 
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3.8 Distribución población migrante 

 

Enfoque diferencial Cantidad 

Migrante 12 

Colombianos 98 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: Se identificó que el 2.5% del total de los beneficiarios corresponde a población migrante. 

Aunque porcentualmente representa un segmento menor, su inclusión es un indicador clave de la 

capacidad   del   plan   para   garantizar   el   acceso   universal   a   la   salud. 
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3.9 Distribución según régimen de afiliación 

 

Régimen de afiliación Cantidad 

Subsidiado 110 

Contributivo 0 

No afiliado 0 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: Del total de la población atendida el 100% presenta afiliación en salud bajo el régimen 

subsidiado. 

GRÁFICO SEGÚN REGIMEN DE 
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3.10 Distribución según escolaridad 

 

Escolaridad Cantidad 

Preescolar 25 

Primaria 15 

Secundaria 2 

Técnico 0 

Universitario 0 

sin estudios 68 

Total 110 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ANALISIS: El gráfico de escolaridad evidencia que la población beneficiada estuvo conformada por 68 

participantes registrados en la categoría sin estudio. Es importante señalar que este grupo incluye 

principalmente a niños y niñas pertenecientes al ciclo de primera infancia, quienes por su edad aún no 

han iniciado su proceso de educación formal, así como a algunos padres, madres y/o cuidadores que 

manifestaron no haber accedido al sistema educativo. Adicionalmente, se identificaron 25 participantes 

con nivel de preescolar, 15 participantes con estudios de primaria y 2 participantes con nivel de 

secundaria, mientras que en las categorías técnico y universitario no se registraron participantes. 
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4. Conclusión 

 
La jornada de búsqueda activa y educación en salud se consolidó como un ejercicio de vigilancia 

epidemiológica riguroso y con alta pertinencia cultural. El éxito de la intervención radicó en la 

implementación de una metodología de tamizaje directo, mediante la cual se aplicó una serie de 

preguntas estructuradas y orientadas a la identificación de sintomatología clínica relacionada con 

Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y Enfermedad Diarreica Aguda (EDA). Este interrogatorio 

dirigido permitió evaluar de manera individualizada la presencia de signos de alarma como tos, 

dificultad respiratoria, fiebre y alteraciones gástricas en la población infantil de los micro territorios 

priorizados. 

 
Un factor determinante para la precisión de estos hallazgos fue la participación de personal bilingüe 

hablante de Wayuunaiki. Esta mediación lingüística fue esencial para establecer un vínculo de 

confianza con las familias y autoridades tradicionales, garantizando que el proceso de recolección 

de información fuera fluido y libre de barreras comunicativas. Gracias a este puente idiomático, se 

logró que el interrogatorio sobre el estado de salud de los menores y la socialización del tema fuera 

comprendido a cabalidad por los cuidadores, permitiendo obtener respuestas veraces que facilitaron 

un diagnóstico comunitario mucho más exacto. 

 
Finalmente, tras agotar el ciclo de preguntas diagnósticas y realizar la inspección visual en cada 

hogar visitado, no se reportó la presencia de casos activos de estas patologías en el periodo 

intervenido. Este balance positivo no solo refleja la estabilidad sanitaria actual del sector, sino que, 

valida la efectividad de las acciones preventivas realizadas, dejando a una comunidad empoderada 

y capacitada en su propia lengua para activar las rutas de atención ante cualquier eventualidad 

futura. 
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5. Población beneficiada 
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6. Notificación de casos (canalización) 

 
No se realizó canalización 

 
6.1 Matriz de consolidado de las canalizaciones 

 

7. Se anexa base de datos de la población atendida 
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II. ITEM FINANCIERO 

 

RUBRO EJECUTADO  
DESCRIPCION (cantidad, perfil, 
descripciones de los gastos)  

VALOR EJECUTADO  

Talento Humano 

• Profesional de Salud $ 785.915,49 

• Auxiliar de Enfermería  768.920,19 

• Coordinador PIC 445.164,32 

Transporte • Vehículo 1.402.390,44 

Insumos, Material Infográfico Y 
Medios De Comunicación 

• Pendón  

1.042.054,01 

• Folletos 

• Acta de actividades 

• Listados de asistencia 

• Acta de concertación  

• Huelleros  

• Carpetas 

• Lapiceros  

• Cuña radial 

• Perifoneo 

VALOR TOTAL USADO PARA LA REALIZACION DE LA 
ACTIVIDAD  

$ 4.444.444,44 

 


