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ACTA 
 

ASUNTO Capacitación pasaje a la palabra padres, madres y cuidadores  

FECHA 28 agosto 2026 

LUGAR Virtual IETI Rafael Navia Varón 

HORA DE INICIO 8:30 am HORA FINAL 9:30 pm 

ASISTENTES Anexo Listado Asistencia  

OBJETIVO 
REUNIÓN 

Realizar acciones de fortalecimiento en la estrategia pasaje a la palabra 
para la prevención del suicidio y los intentos de suicidio. 

ORDEN DEL DÍA / PUNTOS A TRATAR 

 
1. Presentación  
2. Desarrollo 
3. Cierre 
 

DESARROLLO 

 
1. Presentación  
 
A las 8:30 a. m. del día 28 de agosto de 2026, se dio inicio de manera virtual a la jornada de 
capacitación dirigida a padres, madres y cuidadores de la Institución Educativa Técnico 
Industrial Rafael Navia Varón, en el marco de la estrategia Pasaje a la Palabra, desarrollada 
en el entorno educativo como una acción orientada a la promoción de la salud mental y al 
fortalecimiento de factores protectores en el contexto familiar. 
 
El Equipo Básico en Salud realizó la apertura de la jornada, presentó el propósito del espacio 
y explicó que la capacitación estaría orientada a reflexionar sobre la comunicación familiar, 
la expresión emocional, la escucha activa, los vínculos protectores y las prácticas de cuidado 
que podían favorecer el bienestar emocional de niños, niñas y adolescentes. 
 
Se explicó a las personas participantes que la metodología sería participativa y experiencial, 
por lo cual se realizarían ejercicios de reflexión, representación gráfica y diálogo colectivo. 
Asimismo, se indicó que la socialización de experiencias familiares sería voluntaria y que 
cada participante podría decidir qué aspectos de su experiencia deseaba compartir, 
procurando mantener durante toda la jornada un ambiente de respeto, escucha y confianza. 
 
Debido a la emergencia presentada el 10 de agosto de 2026 y al periodo de 
aproximadamente dos semanas dispuesto para la contención y atención de las situaciones 
derivadas de dicho evento, se concertó con la comunidad educativa el desarrollo de las 
actividades mediante modalidad virtual, como medida de adaptación a las condiciones del 
contexto. Esta decisión permitió dar continuidad a las acciones contempladas en la 
estrategia Pasaje a la Palabra, reconociendo la importancia de abordar con prontitud las 
temáticas relacionadas con la salud mental, el reconocimiento emocional y el fortalecimiento 
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de redes de apoyo, especialmente ante las posibles afectaciones emocionales que podían 
presentarse en la comunidad educativa como consecuencia de la situación de emergencia. 
Lo anterior se desarrolló en el marco de las medidas adoptadas por el Distrito de Santiago 
de Cali frente a la situación de emergencia y de conformidad con el Decreto de Urgencia 
Manifiesta, el cual se incorpora como anexo al final de la presente acta como soporte de las 
condiciones excepcionales que motivaron la adaptación de la modalidad de las actividades. 
 
2. Desarrollo  
 
El desarrollo de la jornada inició con una conversación orientada a reconocer las formas en 
que se expresaban las emociones dentro de los hogares. El Equipo Básico en Salud planteó 
preguntas relacionadas con la manera en que las familias comunicaban lo que sentían, los 
aspectos que facilitaban o dificultaban el diálogo, las reacciones frente a la tristeza, el enojo 
o la preocupación y las formas en que se afrontaban los conflictos familiares. 
 
A partir de estas preguntas, las personas participantes compartieron diferentes 
percepciones sobre la comunicación en el hogar. Se identificó que, en algunas ocasiones, 
los adolescentes podían presentar dificultades para expresar directamente lo que sentían y 
preferían permanecer en silencio o retirarse de los espacios familiares. Una de las madres 
manifestó: “A veces uno pregunta qué pasó y solamente responden que nada, pero uno 
siente que algo les está preocupando”. Esta intervención permitió reflexionar sobre la 
importancia de observar los cambios en la conducta y mantener una actitud disponible para 
conversar, sin convertir el diálogo en un interrogatorio. 
 
Otra participante señaló: “Hay momentos en que uno quiere saber todo de inmediato, pero 
es mejor demostrarles que uno está ahí para cuando quieran hablar”. A partir de esta 
reflexión, el Equipo Básico en Salud explicó que la comunicación familiar requería generar 
confianza y disponibilidad, respetando los tiempos de cada integrante y evitando respuestas 
que pudieran generar temor, vergüenza o rechazo frente a la expresión emocional. 
 
Durante el diálogo también se abordó la manera en que los adultos podían reaccionar frente 
a situaciones de tristeza, enojo o preocupación de los hijos. Una de las participantes 
expresó: “Cuando los vemos molestos, a veces pensamos que están siendo groseros, pero 
también puede ser que estén cargando con algo que no saben cómo decir”. El comentario 
permitió profundizar en la importancia de diferenciar la conducta observable de la emoción 
que podía estar detrás de ella, procurando comprender el contexto antes de responder. 
 
El Equipo Básico en Salud explicó que validar las emociones no significaba justificar 
conductas inadecuadas, sino reconocer el estado emocional de la persona y generar 
condiciones para conversar sobre lo ocurrido. Se resaltó que la comunicación afectiva podía 
coexistir con normas y límites claros dentro del hogar. 
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Posteriormente, se desarrolló una actividad de representación creativa de la comunicación 
familiar. Las personas participantes fueron orientadas para realizar una representación 
mediante palabras, frases, dibujos, símbolos o colores que reflejara cómo percibían la 
comunicación dentro de sus hogares. Se propuso representar momentos de diálogo, 
expresiones de afecto, situaciones de conflicto, silencios, dificultades para hablar y espacios 
en los cuales los integrantes de la familia se sintieran escuchados. 
 
Durante el ejercicio, las participantes identificaron diferentes momentos cotidianos en los 
cuales se podía fortalecer la comunicación familiar. Una madre comentó: “A veces la mejor 
conversación se da cuando estamos haciendo algo juntos y no cuando uno se sienta 
directamente a preguntar qué le pasa”. Esta reflexión permitió reconocer el valor de 
aprovechar actividades cotidianas como oportunidades para establecer conversaciones 
espontáneas. 
 
Otra participante manifestó: “Compartir una comida o ver algo juntos puede ayudar a que 
ellos se sientan más tranquilos para contar lo que les está pasando”. El Equipo Básico en 
Salud retomó el comentario para destacar que los espacios de encuentro cotidiano podían 
convertirse en factores protectores cuando favorecían la confianza, la cercanía y la 
comunicación. 
 
Una vez finalizadas las representaciones, se realizó una observación colectiva de los 
elementos construidos. El Equipo Básico en Salud orientó la reflexión sobre las prácticas 
que favorecían la confianza familiar, las acciones que fortalecían los vínculos y aquellas 
situaciones que podían dificultar la comunicación. 
 
Las personas participantes identificaron como elementos protectores el tiempo compartido, 
el respeto, la paciencia, la posibilidad de expresar desacuerdos sin agresiones, la 
demostración de afecto y la disposición para escuchar. Una participante expresó: “Los hijos 
también necesitan que uno les diga que está orgulloso de ellos, no solamente hablarles 
cuando hicieron algo mal”. 
 
A partir de esta intervención se resaltó la importancia de reconocer los logros y esfuerzos 
de niños, niñas y adolescentes, así como de expresar afecto de manera cotidiana. Se explicó 
que las relaciones protectoras se fortalecían mediante interacciones consistentes que 
permitieran a los integrantes de la familia sentirse valorados y tenidos en cuenta. 
 
Otra de las participantes señaló: “Cuando uno está pendiente solamente de corregir, puede 
terminar haciendo que el muchacho piense que todo lo hace mal”. Esta reflexión permitió 
abordar la importancia de equilibrar la orientación y el establecimiento de límites con el 
reconocimiento, el afecto y la comunicación positiva. 
 
Posteriormente, se abrió el espacio denominado “Pasaje a la Palabra”, en el cual las 
personas participantes pudieron compartir voluntariamente reflexiones relacionadas con la 
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comunicación y el acompañamiento emocional. Durante este momento se resaltó la 
importancia de hablar sobre las emociones de manera cotidiana y no únicamente cuando 
aparecía una dificultad. 
 
Una madre manifestó: “Sería bueno que en la casa se pudiera preguntar cómo se sienten 
sin esperar a que exista un problema para hacerlo”. El Equipo Básico en Salud explicó que 
establecer conversaciones frecuentes sobre emociones podía facilitar que los adolescentes 
reconocieran que tenían un espacio disponible para expresar preocupaciones y solicitar 
apoyo. 
 
Otra participante expresó: “A veces uno también tiene que aprender a escuchar sin contar 
inmediatamente lo que le pasó a uno, porque la situación que está viviendo el hijo necesita 
su propio espacio”. Esta intervención permitió profundizar en la escucha activa como una 
herramienta de acompañamiento y en la importancia de evitar comparar las experiencias de 
los hijos con las experiencias personales de los adultos. 
 
Posteriormente, el Equipo Básico en Salud presentó la segunda actividad, denominada 
“Árbol del cuidado familiar”, cuyo propósito estuvo orientado a reconocer acciones, vínculos 
y prácticas que fortalecían el cuidado emocional y el bienestar familiar. 
 
Se explicó que cada participante construiría un árbol, ubicando en las raíces los valores 
considerados importantes para fortalecer la familia; en el tronco, las acciones relacionadas 
con el cuidado emocional; en las ramas, las personas o espacios que representaban apoyo; 
y en las hojas, los compromisos o acciones que deseaban fortalecer dentro del hogar. 
 
Durante la construcción, las personas participantes identificaron valores como respeto, 
amor, confianza, comprensión, responsabilidad, paciencia y solidaridad. Entre las acciones 
de cuidado mencionaron compartir tiempo, conversar, preguntar por el estado emocional, 
expresar afecto, acompañar actividades y respetar los espacios personales. 
 
Una participante manifestó: “Para mí una de las raíces sería la confianza, porque si no hay 
confianza es muy difícil que los hijos cuenten lo que les pasa”. El comentario permitió 
reflexionar sobre la confianza como un elemento que se construía progresivamente 
mediante la coherencia entre lo que los adultos decían y hacían. 
 
Otra madre expresó: “También es importante que ellos sepan que aunque los corrijamos, 
eso no significa que dejemos de quererlos”. A partir de esta intervención, el Equipo Básico 
en Salud resaltó que los límites y las normas podían establecerse de manera respetuosa, 
evitando que la corrección se convirtiera en descalificación personal. 
 
Durante la reflexión sobre autocuidado y cuidado colectivo, las participantes reconocieron 
que el estado emocional de los adultos podía influir en la convivencia familiar. Una de ellas 
señaló: “Cuando uno está preocupado por muchas cosas, cualquier situación pequeña 
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puede terminar en una discusión”. Esta intervención permitió abordar la importancia de 
reconocer el propio estado emocional antes de responder y buscar estrategias que 
permitieran disminuir la tensión dentro del hogar. 
 
Otra participante manifestó: “A veces uno siente que tiene que resolver todo solo, pero 
hablar con alguien de confianza también ayuda a organizar las ideas”. El Equipo Básico en 
Salud explicó que solicitar apoyo no constituía una señal de debilidad, sino una práctica de 
autocuidado que podía favorecer el bienestar de los cuidadores y fortalecer su capacidad 
para acompañar a sus hijos. 
 
Posteriormente, se abordó la identificación de personas y espacios que podían formar parte 
de las redes de apoyo familiar. Las participantes reconocieron familiares cercanos, 
amistades, docentes, orientadores escolares, instituciones educativas, servicios de salud y 
otros recursos comunitarios como posibles apoyos frente a situaciones de dificultad. 
 
Una de las participantes manifestó: “Es importante saber que si uno no puede manejar una 
situación en casa, puede acudir al colegio y buscar orientación”. El comentario permitió 
reforzar la importancia de la articulación entre la familia y la institución educativa para 
favorecer el acompañamiento integral de los estudiantes. 
 
Otra participante señaló: “A veces uno no busca ayuda porque piensa que primero debe 
resolverlo en familia, pero hay situaciones en las que es mejor consultar antes de que se 
vuelvan más difíciles”. El Equipo Básico en Salud resaltó que la búsqueda oportuna de 
orientación constituía una acción protectora y que las familias podían acudir a las redes 
institucionales disponibles cuando identificaran situaciones que superaran sus posibilidades 
de manejo. 
 
En el momento de socialización voluntaria, las participantes compartieron algunos de los 
compromisos identificados durante la construcción de sus árboles. Entre ellos se 
mencionaron dedicar mayor tiempo a conversar, escuchar antes de reaccionar, expresar 
afecto, compartir actividades familiares y prestar mayor atención a los cambios emocionales 
de los hijos. 
 
Una de las participantes expresó como compromiso: “Quiero tratar de escuchar primero y 
corregir después, porque a veces uno responde sin conocer qué fue lo que realmente pasó”. 
Otra manifestó: “Voy a procurar tener más espacios de conversación en casa, aunque sean 
pequeños, porque no siempre se necesita mucho tiempo para preguntar cómo están”. 
 
El Equipo Básico en Salud retomó estos aportes para destacar que el cuidado emocional se 
construía mediante acciones sencillas y constantes. Se resaltó que hablar, escuchar, 
acompañar y reconocer las necesidades emocionales de los integrantes de la familia 
constituían prácticas que podían fortalecerse en la vida cotidiana. 
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Finalmente, se realizó una reflexión conjunta sobre los principales aprendizajes de la 
jornada, retomando la comunicación emocional, la escucha activa, los vínculos protectores, 
el autocuidado y el acompañamiento familiar. Se reforzó la importancia de generar espacios 
seguros para que niños, niñas y adolescentes pudieran expresar sus emociones, 
preocupaciones o dificultades sin temor a ser juzgados. 
 
El Equipo Básico en Salud enfatizó que acompañar emocionalmente no significaba tener 
siempre una solución inmediata, sino estar disponible para escuchar, comprender, orientar 
y buscar apoyo cuando fuera necesario. De igual manera, se destacó la importancia de 
reconocer oportunamente cambios significativos en el comportamiento y acudir a las redes 
institucionales correspondientes cuando una situación generara preocupación. 
 
3. Cierre 

La jornada finalizó a las 9:30 a. m., dando cumplimiento a los objetivos propuestos para la 
sesión. A través de una metodología participativa y experiencial se fortalecieron las 
capacidades de padres, madres y cuidadores para reflexionar sobre las formas de 
comunicación presentes en el entorno familiar, reconocer la importancia de la escucha 
activa, identificar vínculos protectores y promover prácticas de autocuidado y 
acompañamiento emocional. 

La actividad contó con la participación de 6 personas, correspondientes a 5 mujeres y 1 
hombre 
 
Anexo Registro Fotográfico y Listado Asistencia: 
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Ana Cristina Barrios Chila 
Psicóloga 
Agremiada AGESOC 
Red de Salud del Centro E.S.E. 
 
 

 






























