
 

REGISTRO DE ACCIDENTES EN INSTITUCIONES O
ESTABLECIMIENTOS DE EDUCACIÓN INICIAL

  
  
  
  
  

                                        página 1 / 27



 

  
  
1. Información general (899)

  
  
  
  ¿ El accidente se presento mientras la niña o el niño se encontraba bajo el esquema de

educación inicial en el hogar ?  (17617)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  Fecha de registro (14495)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  02/09/2026  

 

  
  Nombre de la institucion (14496)
Tipo: (S/text-short)  

  JIC Portal de los sueños  
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  Tipo de institución (14497)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Pública  

  A1  

 

  
  Localidad (14498)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  18 - Rafael Uribe Uribe  

 

  
  UPZ (14499)
Tipo: (S/text-short)  

  55 

  
  Barrio / Vereda (14500)
Tipo: (S/text-short)  

  El portal  

  
  Dirección de la Institución (14501)
Tipo: (S/text-short)  

  jardinportal2023@gmail.com 
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  Teléfono de la institución (14502)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3053636077  

 

  
  Correo electrónico institucional (14509)
Tipo: (S/text-short)  

  jardinportal2023@gmail.com 

  
  

 Información del responsable de la institución o establecimiento.

(14504)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Nelly  

  Nombre(s) (14505)  

  
  Vargas Daza  

  Apellido(s) (14506)  
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  Celular (14510)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3053636077  
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2. Identificación de la niña o el niño accidentada/o (900)

  
  
  
  Fecha de nacimiento (14513)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  29/03/2025  

 

  
  Digite la edad en meses (14514)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  17  

 

  
  Sexo (14515)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Hombre  

  A1  
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  Nombre de la niña o el niño (14516)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Miguel Ángel  

  Nombre(s) (14517)  

  
  Ortega Guerrero  

  Apellido(s) (14518)  

  
  Nacionalidad (16461)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Colombiana/o  

  A1  

 

  
  NUIP (14512)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  1023053393  
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  Localidad de residencia (14521)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  18 - Rafael Uribe Uribe  

 

  
  Barrio / Vereda (14523)
Tipo: (S/text-short)  

  La picota  

  
  Dirección de residencia (14612)
Tipo: (S/text-short)  

  KR 5B BIS A # 51 SUR 48 

  
  Teléfono del responsable de la niña o del niño accidentado. (14524)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3133391287  
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Vinculación en Seguridad Social:

(14525)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  EPS  

  A2  

 

  
  Indique cuál (14526)
Tipo: (S/text-short)  

  Compensar  
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3. Información del accidente (901)

  
  
  
  Fecha del Accidente (14527)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  02/09/2026  

 

  
  Hora del Accidente (14528)
Tipo: (K/numeric-multi)  

  
  
  2  

  Hora (14529)  

  
  42  

  Minutos (14530)  
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  Franja Horaria  (16464)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  A2 - PM  

 

  
  Lugar de ocurrencia del accidente (14531)
Tipo: (S/text-short)  

  En el salón  

  
  ¿El accidente causó afectación a la niña o al niño? (14532)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  ¿El accidente requirió activación de la póliza?  (14613)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  No  

  A2  
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  ¿La niña o el niño requirió ser trasladado a una entidad prestadora de servicios de salud?

(14533)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  ¿El accidente está asociado con la muerte del niño o la niña? (14534)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  
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  Tipo de afectación causada por el accidente. (14535)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
  [X]  

  Herida (14537)  

  
   

  Reacción alérgica/intoxicación (14538)  

  
   

  Cortadura (14541)  

  
   

  Ahogamiento (14542)  

  
   

  Quemadura (14543)  

  
   

  Mutilación (14545)  
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  Hematoma (incluye lesiones por golpe) (14546)  

  
   

  Insolación (14547)  

  
   

  Raspadura / Rasguño (14549)  

  
   

  Aplastamiento (14550)  

  
   

  Politraumatismo (14551)  

  
   

  Lesión por mordedura (16444)  

  
   

  Esguince (16445)  

  
   

  Luxación (16446)  
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  Fractura/Fisura (16447)  

  
   

  Daño a órgano interno temporal (16448)  

  
   

  Daño a órgano interno permanente (16449)  

  
   

  Discapacidad temporal (16450)  

  
   

  Discapacidad permanente (16451)  

  
  Mecanismo o elemento que ocasionó la afectación (14552)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
   

  Arma de fuego (14554)  
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  Sustancia Peligrosa (14566)  

  
   

  Arma u objeto corto punzante/ contundente (14556)  

  
   

  Inmersión (14555)  

  
   

  Cuerpo extraño en cavidad (14568)  

  
   

  Exposición a elemento caliente (14559)  

  
   

  Exposición al fuego (16452)  

  
   

  Instalaciones eléctricas (14570)  
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  Golpe con objeto o persona (14569)  

  
  [X]  

  Mobiliario (puertas, cajones, armarios y relacionados) (16470)  

  
   

  Caída a diferente altura (14561)  

  
   

  Caída de su propia altura (14563)  

  
   

  Agresión de niño a niño (14560)  

  
   

  Agresión de animal a niño (14562)  

  
   

  Accidente de transito (14571)  

  
   

  Causas externas (desmayos, ataques epilépticos) (16453)  
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  Parte del cuerpo aparentemente afectada (14572)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
  [X]  

  Cabeza (14574)  

  
   

  Abdomen (14575)  

  
   

  Ojos (14576)  

  
   

  Miembros superiores (14577)  

  
   

  Nariz (14578)  

  
   

  Manos (14579)  
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  Boca (14580)  

  
   

  Miembros inferiores (14581)  

  
   

  Dientes (14582)  

  
   

  Pies (14583)  

  
   

  Cuello (14584)  

  
   

  Tronco (incluye espalda, columna vertebral, médula espinal, pelvis) (14586)  

  
   

  Tórax (14587)  

  
   

  Oidos (16454)  
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  Genitales (16455)  

  
   

  Ubicaciones múltiples (16456)  

  
  Descripción del accidente (14588)
Tipo: (T/text-long)  

  Siendo las 2:42 p. m., el niño Miguel Ángel se encontraba jugando con una pelota. En determinado
momento, la pelota rodó hasta llegar debajo de una mesa y, al intentar alcanzarla, Miguel Ángel resbaló y
se golpeó con el filo de la mesa, ocasionándose una marca lineal de color rojo en el pómulo izquierdo.

Inmediatamente después de lo ocurrido, se realizó la revisión visual de su rostro y se aplicaron paños con
agua fría en la zona afectada. Posteriormente, se continuó realizando seguimiento a la zona, observándose
que la piel permanecía enrojecida.

De manera inmediata, se realizó la llamada al número 3133391287, estableciendo comunicación con la
señora Gicela Guerrero, madre de Miguel Ángel, a quien se le informó detalladamente lo sucedido. La
madre manifestó que al momento de la salida revisaría al niño y realizaría el respectivo proceso
relacionado con el desistimiento de la póliza.

Constancia de recibido y conocimiento

La señora Gicela Guerrero, madre de Miguel Ángel, manifiesta haber sido informada sobre lo sucedido y
sobre las medidas de atención realizadas, dejando constancia mediante su firma.
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Acciones inseguras que originan el accidente.

(14589)
Tipo: (T/text-long)  

  El mueble - escritorio

  
  

Condiciones inseguras que originan el accidente

(14590)
Tipo: (T/text-long)  

  El mueble no tiene protección

  
  

Medidas preventivas

(14591)
Tipo: (T/text-long)  

  Advertir el no estar cerca de la mesa-escritorio
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Medidas correctivas

 

(14592)
Tipo: (T/text-long)  

  Colocar foamy por los filos del mueble
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4. Persona que presencio el accidente (902)

  
  
  
  ¿Alguna persona presenció el accidente? (14593)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  Sí  

 

  
  Seleccione el tipo de documento (14594)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  1 - Cédula de Ciudadanía – CC  

 

  
  Número de documento de identidad (14595)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  52835129  
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  Datos personales de la persona que presenció el accidente  (14596)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Maria del  

  Primer nombre (14597)  

  
  Carmen  

  Segundo nombre (14598)  

  
  Rodriguez  

  Primer apellido (14599)  

  
  Moreno  

  Segundo apellido (14600)  

  
  Número de Contacto: (14601)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3143007890  
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5. Seguimiento a la recuperación de la niña o el niño (1019)

  
  
  
  

Seguimiento a la recuperación de la niña o el niño

(16471)
Tipo: (T/text-long)  

  Inmediatamente después de lo ocurrido, se realizó la revisión visual de su rostro y se aplicaron paños con
agua fría en la zona afectada. Posteriormente, se continuó realizando seguimiento a la zona, observándose
que la piel permanecía enrojecida.
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6. Persona responsable del reporte (904)

  
  
  
  

Seleccione el tipo de documento.

(14604)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  1 - Cédula de Ciudadanía – CC  

 

  
  Número de documento de identidad (14605)
Tipo: (S/text-short)  

  52835129 
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  Información de la persona responsable del reporte (14606)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Maria del  

  Primer nombre (14607)  

  
  Carmen  

  Segundo nombre (14608)  

  
  Rodriguez  

  Primer apellido (14609)  

  
  Moreno  

  Segundo apellido (14610)  

  
  Cargo (14611)
Tipo: (S/text-short)  

  Profesional de atención a la primera infancia  
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1. Información general (899)

  
  
  
  ¿ El accidente se presento mientras la niña o el niño se encontraba bajo el esquema de

educación inicial en el hogar ?  (17617)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  Fecha de registro (14495)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  03/09/2026  

 

  
  Nombre de la institucion (14496)
Tipo: (S/text-short)  

  LARDIN INFANTIL COFINANACADO PORTAL DE LOS SUEÑOS 
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  Tipo de institución (14497)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Privada  

  A2  

 

  
  Localidad (14498)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  18 - Rafael Uribe Uribe  

 

  
  UPZ (14499)
Tipo: (S/text-short)  

  55 

  
  Barrio / Vereda (14500)
Tipo: (S/text-short)  

  EL PORTAL 

  
  Dirección de la Institución (14501)
Tipo: (S/text-short)  

  DIAGONAL 51 A # 5 B 27 SUR 
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  Teléfono de la institución (14502)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3053636077  

 

  
  Correo electrónico institucional (14509)
Tipo: (S/text-short)  

  jardinportal2023@gmail.com 

  
  

 Información del responsable de la institución o establecimiento.

(14504)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  NELLY  

  Nombre(s) (14505)  

  
  VARGAS DAZA  

  Apellido(s) (14506)  

                                        página 4 / 26



 

  
  Celular (14510)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3053636077  
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2. Identificación de la niña o el niño accidentada/o (900)

  
  
  
  Fecha de nacimiento (14513)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  12/04/2025  

 

  
  Digite la edad en meses (14514)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  16  

 

  
  Sexo (14515)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Mujer  

  A2  
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  Nombre de la niña o el niño (14516)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  JULIANNYS ARIADNA  

  Nombre(s) (14517)  

  
  MENDOZA MARTINEZ  

  Apellido(s) (14518)  

  
  Nacionalidad (16461)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Colombiana/o  

  A1  

 

  
  NUIP (14512)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  1021698744  
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  Localidad de residencia (14521)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  18 - Rafael Uribe Uribe  

 

  
  Barrio / Vereda (14523)
Tipo: (S/text-short)  

  LA PICOTA 

  
  Dirección de residencia (14612)
Tipo: (S/text-short)  

  DG 52A SUR # 4L08 

  
  Teléfono del responsable de la niña o del niño accidentado. (14524)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3132124776  
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Vinculación en Seguridad Social:

(14525)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  EPS  

  A2  

 

  
  Indique cuál (14526)
Tipo: (S/text-short)  

  CAPITAL SALUD 
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3. Información del accidente (901)

  
  
  
  Fecha del Accidente (14527)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  03/09/2026  

 

  
  Hora del Accidente (14528)
Tipo: (K/numeric-multi)  

  
  
  11  

  Hora (14529)  

  
  10  

  Minutos (14530)  
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  Franja Horaria  (16464)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  A1 - AM  

 

  
  Lugar de ocurrencia del accidente (14531)
Tipo: (S/text-short)  

  SALÓN DE MATERNAL 

  
  ¿El accidente causó afectación a la niña o al niño? (14532)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  ¿El accidente requirió activación de la póliza?  (14613)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  No  

  A2  
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  ¿La niña o el niño requirió ser trasladado a una entidad prestadora de servicios de salud?

(14533)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  ¿El accidente está asociado con la muerte del niño o la niña? (14534)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  
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  Tipo de afectación causada por el accidente. (14535)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
   

  Herida (14537)  

  
   

  Reacción alérgica/intoxicación (14538)  

  
   

  Cortadura (14541)  

  
   

  Ahogamiento (14542)  

  
   

  Quemadura (14543)  

  
   

  Mutilación (14545)  
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  Hematoma (incluye lesiones por golpe) (14546)  

  
   

  Insolación (14547)  

  
   

  Raspadura / Rasguño (14549)  

  
   

  Aplastamiento (14550)  

  
   

  Politraumatismo (14551)  

  
  [X]  

  Lesión por mordedura (16444)  

  
   

  Esguince (16445)  

  
   

  Luxación (16446)  
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  Fractura/Fisura (16447)  

  
   

  Daño a órgano interno temporal (16448)  

  
   

  Daño a órgano interno permanente (16449)  

  
   

  Discapacidad temporal (16450)  

  
   

  Discapacidad permanente (16451)  

  
  Mecanismo o elemento que ocasionó la afectación (14552)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
   

  Arma de fuego (14554)  
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  Sustancia Peligrosa (14566)  

  
   

  Arma u objeto corto punzante/ contundente (14556)  

  
   

  Inmersión (14555)  

  
   

  Cuerpo extraño en cavidad (14568)  

  
   

  Exposición a elemento caliente (14559)  

  
   

  Exposición al fuego (16452)  

  
   

  Instalaciones eléctricas (14570)  
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  Golpe con objeto o persona (14569)  

  
   

  Mobiliario (puertas, cajones, armarios y relacionados) (16470)  

  
   

  Caída a diferente altura (14561)  

  
   

  Caída de su propia altura (14563)  

  
  [X]  

  Agresión de niño a niño (14560)  

  
   

  Agresión de animal a niño (14562)  

  
   

  Accidente de transito (14571)  

  
   

  Causas externas (desmayos, ataques epilépticos) (16453)  
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  Parte del cuerpo aparentemente afectada (14572)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
  [X]  

  Cabeza (14574)  

  
   

  Abdomen (14575)  

  
   

  Ojos (14576)  

  
   

  Miembros superiores (14577)  

  
   

  Nariz (14578)  

  
   

  Manos (14579)  
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  Boca (14580)  

  
   

  Miembros inferiores (14581)  

  
   

  Dientes (14582)  

  
   

  Pies (14583)  

  
   

  Cuello (14584)  

  
   

  Tronco (incluye espalda, columna vertebral, médula espinal, pelvis) (14586)  

  
   

  Tórax (14587)  

  
   

  Oidos (16454)  
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  Genitales (16455)  

  
   

  Ubicaciones múltiples (16456)  

  
  Descripción del accidente (14588)
Tipo: (T/text-long)  

  SIENDO LAS 11 :10 LOS NIÑOS Y NIÑAS SE ENCONTABAN EN ES SALON COMPARTIENDO
ESPACIO DE JUEGO Y JUGUETES, CUANDO EL NIÑO AGRESOR SE ACERCO A LA NIÑA
JULIANNYS ARIADNA MENDOZA Y POR UNA FICHA DE ARMATODO SE ACERCÓ LA AGREDIO EN
LA MEJILLA DERECHA.

  
  

Acciones inseguras que originan el accidente.

(14589)
Tipo: (T/text-long)  

  EL SENTIDO DE FRUSTARACION QUE SE PUDO GENERAR EN EL NIÑO Y LA NIÑA AL QUERER
EL MISMO JUGUETE.
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Condiciones inseguras que originan el accidente

(14590)
Tipo: (T/text-long)  

  DISPONIBILIDAD LIMITADA DE JUGUETES SIMILARES

  
  

Medidas preventivas

(14591)
Tipo: (T/text-long)  

  MANTENER MAYOR SUPERVICION EN LOS ESPACIOS DE JUEGO ESPECIALMENTE EN ESTA
EDAD

  
  

Medidas correctivas

 

(14592)
Tipo: (T/text-long)  

  DISTRIBUIR LA MISMA CANTIDAD Y TIPOS DE JUGUETES EN CADA ESPACIO DE JUEGO DE LOS
NIÑOS Y NIÑAS DEJANDO UN ESPACIO PRUENTE ENTRE ELLOS EN EL SALON
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4. Persona que presencio el accidente (902)

  
  
  
  ¿Alguna persona presenció el accidente? (14593)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  Sí  

 

  
  Seleccione el tipo de documento (14594)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  1 - Cédula de Ciudadanía – CC  

 

  
  Número de documento de identidad (14595)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  1033683307  
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  Datos personales de la persona que presenció el accidente  (14596)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  ADRIANA  

  Primer nombre (14597)  

  
  CAROLINA  

  Segundo nombre (14598)  

  
  GONZALEZ  

  Primer apellido (14599)  

  
  HERNANDEZ  

  Segundo apellido (14600)  

  
  Número de Contacto: (14601)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3106493232  
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5. Seguimiento a la recuperación de la niña o el niño (1019)

  
  
  
  

Seguimiento a la recuperación de la niña o el niño

(16471)
Tipo: (T/text-long)  

  SE BRINDO ATENCIÓN INMEDIATA Y SE MANTUVO EN OBSERVACIÓN EN COMPAÑIA DE LA
PROFESIONAL DE ATENCIÓN, OBSERVANDO SU ESTADO DE SALUD Y COMPOTAMIENTO,
MOSTRANDOSE TRANQUILA Y SIN LLANTO
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6. Persona responsable del reporte (904)

  
  
  
  

Seleccione el tipo de documento.

(14604)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  1 - Cédula de Ciudadanía – CC  

 

  
  Número de documento de identidad (14605)
Tipo: (S/text-short)  

  1033683307 
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  Información de la persona responsable del reporte (14606)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  ADRIAN  

  Primer nombre (14607)  

  
  CAROLINA  

  Segundo nombre (14608)  

  
  GONZALEZ  

  Primer apellido (14609)  

  
  HERNANDEZ  

  Segundo apellido (14610)  

  
  Cargo (14611)
Tipo: (S/text-short)  

  PROFESIONAL DE ATENCIÓN A LA PRIMERA INFANCIA 
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REGISTRO DE ACCIDENTES EN INSTITUCIONES O
ESTABLECIMIENTOS DE EDUCACIÓN INICIAL
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1. Información general (899)

  
  
  
  ¿ El accidente se presento mientras la niña o el niño se encontraba bajo el esquema de

educación inicial en el hogar ?  (17617)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  Fecha de registro (14495)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  08/09/2026  

 

  
  Nombre de la institucion (14496)
Tipo: (S/text-short)  

  JIC Portal de los sueños 
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  Tipo de institución (14497)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Pública  

  A1  

 

  
  Localidad (14498)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  18 - Rafael Uribe Uribe  

 

  
  UPZ (14499)
Tipo: (S/text-short)  

  55 

  
  Barrio / Vereda (14500)
Tipo: (S/text-short)  

  El portal 

  
  Dirección de la Institución (14501)
Tipo: (S/text-short)  

  Diagonal 51A Sur #5B-25 
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  Teléfono de la institución (14502)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3053636077  

 

  
  Correo electrónico institucional (14509)
Tipo: (S/text-short)  

  jardinportal2023@gmail.com 

  
  

 Información del responsable de la institución o establecimiento.

(14504)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Nelly  

  Nombre(s) (14505)  

  
  Vargas Daza  

  Apellido(s) (14506)  
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  Celular (14510)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3053636077  
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2. Identificación de la niña o el niño accidentada/o (900)

  
  
  
  Fecha de nacimiento (14513)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  29/03/2025  

 

  
  Digite la edad en meses (14514)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  17  

 

  
  Sexo (14515)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Hombre  

  A1  
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  Nombre de la niña o el niño (14516)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Miguel Ángel  

  Nombre(s) (14517)  

  
  Ortega Guerrero  

  Apellido(s) (14518)  

  
  Nacionalidad (16461)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  Colombiana/o  

  A1  

 

  
  NUIP (14512)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  1023053393  
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  Localidad de residencia (14521)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  18 - Rafael Uribe Uribe  

 

  
  Barrio / Vereda (14523)
Tipo: (S/text-short)  

  La picota 

  
  Dirección de residencia (14612)
Tipo: (S/text-short)  

  KR 5B BIS A # 51 SUR 48 

  
  Teléfono del responsable de la niña o del niño accidentado. (14524)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3133391287  
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Vinculación en Seguridad Social:

(14525)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  EPS  

  A2  

 

  
  Indique cuál (14526)
Tipo: (S/text-short)  

  Compensar  
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3. Información del accidente (901)

  
  
  
  Fecha del Accidente (14527)
Tipo: (D/date)  

  
  
   

  08/09/2026  

 

  
  Hora del Accidente (14528)
Tipo: (K/numeric-multi)  

  
  
  2  

  Hora (14529)  

  
  30  

  Minutos (14530)  
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  Franja Horaria  (16464)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  A2 - PM  

 

  
  Lugar de ocurrencia del accidente (14531)
Tipo: (S/text-short)  

  En el salón  

  
  ¿El accidente causó afectación a la niña o al niño? (14532)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  ¿El accidente requirió activación de la póliza?  (14613)
Tipo: (L/list-radio)  

  
  
  No  

  A2  
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  ¿La niña o el niño requirió ser trasladado a una entidad prestadora de servicios de salud?

(14533)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  

 

  
  ¿El accidente está asociado con la muerte del niño o la niña? (14534)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  No [X]  
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  Tipo de afectación causada por el accidente. (14535)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
  [X]  

  Herida (14537)  

  
   

  Reacción alérgica/intoxicación (14538)  

  
   

  Cortadura (14541)  

  
   

  Ahogamiento (14542)  

  
   

  Quemadura (14543)  

  
   

  Mutilación (14545)  
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  Hematoma (incluye lesiones por golpe) (14546)  

  
   

  Insolación (14547)  

  
   

  Raspadura / Rasguño (14549)  

  
   

  Aplastamiento (14550)  

  
   

  Politraumatismo (14551)  

  
   

  Lesión por mordedura (16444)  

  
   

  Esguince (16445)  

  
   

  Luxación (16446)  
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  Fractura/Fisura (16447)  

  
   

  Daño a órgano interno temporal (16448)  

  
   

  Daño a órgano interno permanente (16449)  

  
   

  Discapacidad temporal (16450)  

  
   

  Discapacidad permanente (16451)  

  
  Mecanismo o elemento que ocasionó la afectación (14552)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
   

  Arma de fuego (14554)  
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  Sustancia Peligrosa (14566)  

  
   

  Arma u objeto corto punzante/ contundente (14556)  

  
   

  Inmersión (14555)  

  
   

  Cuerpo extraño en cavidad (14568)  

  
   

  Exposición a elemento caliente (14559)  

  
   

  Exposición al fuego (16452)  

  
   

  Instalaciones eléctricas (14570)  
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  Golpe con objeto o persona (14569)  

  
   

  Mobiliario (puertas, cajones, armarios y relacionados) (16470)  

  
   

  Caída a diferente altura (14561)  

  
   

  Caída de su propia altura (14563)  

  
  [X]  

  Agresión de niño a niño (14560)  

  
   

  Agresión de animal a niño (14562)  

  
   

  Accidente de transito (14571)  

  
   

  Causas externas (desmayos, ataques epilépticos) (16453)  
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  Parte del cuerpo aparentemente afectada (14572)
Tipo: (M/multiple-opt)  

  
  
  [X]  

  Cabeza (14574)  

  
   

  Abdomen (14575)  

  
   

  Ojos (14576)  

  
   

  Miembros superiores (14577)  

  
   

  Nariz (14578)  

  
   

  Manos (14579)  
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  Boca (14580)  

  
   

  Miembros inferiores (14581)  

  
   

  Dientes (14582)  

  
   

  Pies (14583)  

  
   

  Cuello (14584)  

  
   

  Tronco (incluye espalda, columna vertebral, médula espinal, pelvis) (14586)  

  
   

  Tórax (14587)  

  
   

  Oidos (16454)  
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  Genitales (16455)  

  
   

  Ubicaciones múltiples (16456)  

  
  Descripción del accidente (14588)
Tipo: (T/text-long)  

  Siendo las 2:30 p. m., el niño Miguel Ángel se encontraba jugando con una compañera. En un momento,
la niña intentó retirarle un juguete y, durante la interacción, le ocasionó un rasguño en el pómulo izquierdo.
Al realizar la valoración, se evidencia enrojecimiento en la zona afectada.

De manera inmediata, se brinda atención al niño, colocando compresas de agua fría sobre el área
afectada. Posteriormente, se informa a la señora Gicela Guerrero, madre del menor, sobre lo ocurrido y las
medidas de atención realizadas. La madre manifiesta estar informada y decide firmar el desistimiento de la
póliza correspondiente.

  
  

Acciones inseguras que originan el accidente.

(14589)
Tipo: (T/text-long)  

  Uñas largas
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Condiciones inseguras que originan el accidente

(14590)
Tipo: (T/text-long)  

  El que los padres no realicen el corte de las uñas

  
  

Medidas preventivas

(14591)
Tipo: (T/text-long)  

  Dialogar con los niños y niñas haciendo la reflexión.

  
  

Medidas correctivas

 

(14592)
Tipo: (T/text-long)  

  Solicitar a la familia revisar las uñas a diario
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4. Persona que presencio el accidente (902)

  
  
  
  ¿Alguna persona presenció el accidente? (14593)
Tipo: (Y/yes-no)  

  
  
   

  Sí  

 

  
  Seleccione el tipo de documento (14594)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  1 - Cédula de Ciudadanía – CC  

 

  
  Número de documento de identidad (14595)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  52835129  
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  Datos personales de la persona que presenció el accidente  (14596)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Maria del  

  Primer nombre (14597)  

  
  Carmen  

  Segundo nombre (14598)  

  
  Rodriguez  

  Primer apellido (14599)  

  
  Moreno  

  Segundo apellido (14600)  

  
  Número de Contacto: (14601)
Tipo: (N/numeric)  

  
  
   

  3143007890  

 

                                      página 23 / 26



 

  
  

5. Seguimiento a la recuperación de la niña o el niño (1019)

  
  
  
  

Seguimiento a la recuperación de la niña o el niño

(16471)
Tipo: (T/text-long)  

  De manera inmediata, se brinda atención al niño, colocando compresas de agua fría sobre el área
afectada. En los días siguientes se realiza seguimiento y registro de novedades.
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6. Persona responsable del reporte (904)

  
  
  
  

Seleccione el tipo de documento.

(14604)
Tipo: (!/list-dropdown)  

  
  
   

  1 - Cédula de Ciudadanía – CC  

 

  
  Número de documento de identidad (14605)
Tipo: (S/text-short)  

  52835129 
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  Información de la persona responsable del reporte (14606)
Tipo: (Q/multiple-short-txt)  

  
  
  Maria del  

  Primer nombre (14607)  

  
  Carmen  

  Segundo nombre (14608)  

  
  Rodriguez  

  Primer apellido (14609)  

  
  Moreno  

  Segundo apellido (14610)  

  
  Cargo (14611)
Tipo: (S/text-short)  

  Profesional de atención a la primera infancia  
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