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INTRODUCCION

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) es la entidad del Estado colombiano
que trabaja por la prevencién y proteccion integral de la primera infancia, infancia y
adolescencia, el fortalecimiento de los jévenes y las familias en Colombia, brindando
atencion especialmente a aquellos en condiciones de amenaza, inobservancia o
vulneracion de sus derechos, llegando a cerca de 3 millones de colombianos con sus
programas, estrategias y servicios de atencion con 33 sedes regionales y 215 centros
zonales en todo el pais. (ICBF, ¢Qué es el ICBF?, 2019) Entre sus procesos misionales
se encuentran las dos grandes areas que lo conforman, entre estas tenemos el area de
promocion y prevencién y el area de proteccion.

El Programa de Promocion y Prevencién para la Proteccion Integral de Nifios, Nifias y
Adolescentes busca la promocidn, garantia y proteccion integral de los NNA, comprende
su reconocimiento como sujetos de derechos; la garantia y cumplimiento de los mismos;
la prevencion de su amenaza o vulneracién y la activacion de la respuesta institucional
en los casos que se requiera su restablecimiento. Las acciones de restablecimiento de
derechos son responsabilidad de los actores institucionales del Sistema Nacional de
Bienestar Familiar, entre otros. (ICBF, Promocion y Prevencion , 2021)

El area de promocion y prevencion cuenta con la Direccién de Primera Infancia (DPI), la
cual promueve el desarrollo integral de las nifias y los nifios de cero a cinco afos,
mediante la proteccidn y garantia de sus derechos, la educacioén inicial, cuidado, salud,
nutricion, proteccion y participacion. Nuestras acciones estan articuladas con la Ley de
Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia ‘De Cero a Siempre’ - Ley 1804
de 2016. (ICBF, Primera Infancia, 2021)

A su vez esta area cuenta con 5 componentes de calidad de la atencion: Familia,
comunidad y redes sociales, Proceso pedagogico, Talento humano, Ambientes
educativos y protectores, Administrativo y de gestion y Salud y Nutricion, en este ultimo
componente emplea estrategias de informacion y educacion para lograr las condiciones
necesarias que garanticen el bienestar de las nifias y los nifilos desde su primera infancia,
es importante reconocer las etapas del crecimiento y desarrollo, la higiene, peso y talla,
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factores que se determinan desde el diario vivir. Por ello es de suma importancia
implementar acciones dirigidas a garantizar la salud y nutricién a través de promover el
acceso a servicios de salud cuando los nifios y nifias lo requieren; a la promocion de
estilos de vida saludables; a garantizar y promover una alimentacién balanceada de
acuerdo a la edad de los nifios y las nifias; y a garantizar un ambiente saludable. (ICBF,
Guia tecnica del componente de Alimentacion y Nutricion V5, 2020)

Por otro lado, en el area de proteccion tiene como objetivo estructurar el disefio, la
actualizacion y el desarrollo de planes, programas, proyectos y modalidades asegurando
actuaciones oportunas y de calidad que restablezcan los derechos de los nifios, nifias,
adolescentes y jovenes en situacidon de amenaza o vulneracion, asi como de aquellos
gue se encuentren en conflicto con la ley. De esta manera, se busca asegurar su pleno
desarrollo y la realizacion de sus proyectos de vida, bajo los principios del interés superior
y la prevalencia de sus derechos, en coordinacion con las direcciones regionales del
ICBF, las autoridades administrativas y las instituciones del Sistema Nacional de
Bienestar Familiar (SNBF). (ICBF, Proteccion , 2021)

Entre los lineamientos vigentes que forman parte del area de proteccion se encuentra el
“Lineamiento técnico administrativo de ruta de actuaciones para el restablecimiento de
derechos de nifios, nifias y adolescentes con sus derechos inobservados, amenazados
o vulnerados” del 31/08/2016 version 1, el cual contiene parametros orientadores de
aplicacion practica en el desarrollo de las actuaciones administrativas que se realizan en
el marco del restablecimiento de derechos, en funcion de garantizar los derechos de los
nifios, las nifas, los adolescentes, los mayores de 18 afios de edad con discapacidad
mental absoluta, las madres gestantes y lactantes adolescentes y los hijos de las madres
mayores de 18 afios que al nacer, tienen sus derechos inobservados, amenazados o
vulnerados; por otro lado cuenta con el lineamiento “Procedimiento del proceso
administrativo de restablecimiento de derechos” del 16/04/2020 versién 3 el cual tiene
por objetivo garantizar la restauracion de la dignidad e integridad de los nifios, nifias y
adolescentes con sus derechos, amenazados o vulnerados, a través de las etapas del
Proceso Administrativo de Restablecimiento de Derechos para prevalecer su interés
superior y la observancia del debido proceso en las actuaciones que se adelanten en su
favor. (ICBF, Proteccion , 2021)

En este sentido, El presente documento contiene los diferentes apoyos administrativos
realizados tanto en el area de promocién y prevencién como en el area de proteccién
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durante el primer trimestre de 2022 en el ICBF del Centro zonal Ocafia, las actividades
efectuadas en area de promocion y prevencion fueron: la verificacidn de obligaciones
contractuales, verificaciones intermedias de grameras y balanzas, talleres de
estandarizacion de recetas y porciones de acuerdo a la minuta 2022, disefio del Boletin
de sistema de seguimiento nutricional para la primera toma trimestral, verificacion de
base de datos (calidad del dato), seguimientos nutricionales en casos desnutricion en la
primera y segunda toma trimestral, seguimiento mensual de casos de desnutricion del
mes de junio y ajuste del ciclo de mena 2022 y en el area de proteccion se realizaron
seguimientos en salud, verificaciones a afiliacion en salud, entrega de alimentos de alto
valor nutricional, cronograma de seguimientos, valoraciones y seguimientos nutricionales
y verificacion del estado de afiliacion al SGSSS de los usuarios.
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JUSTIFICACION

La Nutricion Comunitaria es la rama de la Nutricion Aplicada que se ocupa de aspectos
vinculados a la alimentacion y a la salud publica desde una perspectiva de colaboracion
y consenso con los grupos sociales organizados, en un habitat determinado y con un
objetivo ultimo de promocion de la salud. (UNIVERSIDAD DE MURCIA, 2016)

Perfil metodoldgico

La nutricibn comunitaria plantea sus actividades en funcién de tres bloques de trabajo.
La primera fase se centra en un proceso de diagnéstico de la situacién, con la
identificacion de los problemas y el analisis de los factores determinantes, acompafiado
de la caracterizacion de la poblacién. La informacion obtenida en esta fase de diagndstico
permitira identificar los problemas, establecer un orden de prioridades y determinar unos
objetivos generales y especificos a cumplimentar a corto, medio y/o largo plazo.

En la siguiente etapa de actuacién el interés se centra en el disefio de las intervenciones
mMas oportunas en cada caso. La seleccion de los métodos a emplear se realiza en funcion
de los objetivos establecidos, teniendo en cuenta los distintos recursos disponibles. En
cualquier caso, es necesario planificar el proyecto de intervencién simultdneamente a la
metodologia de evaluacion. Los contenidos que se abordan en cada intervencion deben
establecerse de manera consensuada con los responsables del programa, procurando
gue sean respetados en todas las actuaciones de campo, sobre todo cuando en el trabajo
participan equipos distintos o dispersos.

Las intervenciones en nutricibn comunitaria deben tener en cuenta las caracteristicas
sociosanitarias, culturales y linglisticas de la poblacion a la que se dirigen. Con
frecuencia no sélo es aceptable, sino recomendable, confeccionar modelos alternativos
para la puesta en practica de los programas, adaptados a las caracteristicas del colectivo
diana.

Un aspecto muy importante a considerar en todos los programas de nutricibn comunitaria
es la evaluacion, en la que se contemplen dimensiones cuantitativas y cualitativas
complementariamente, utilizando la metodologia mas apropiada en cada caso. Las
distintas fases de la evaluacion (inicial, formativa, proceso, final, seguimiento y/o
monitorizacion) permiten estimar el camino recorrido, la tasa de participacién, la mejora
de habilidades o conocimientos e, incluso, el impacto directo o indirecto en el nivel de
salud. (COMUNITARIA,, s.f.)
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Con base en la importancia en las caracteristicas y utilidad de la nutricion comunitaria, se
establece la importancia de realizar una practica profesional en esta area por parte los
estudiantes de nutricién y dietética de la universidad de pamplona, puesto que permite
desarrollar y afianzar la capacidades y conocimientos adquiridos durante la carrera.

El instituto colombiano de bienestar familiar es a nivel nacional reconocido como uno de
los campos profesionales mas importantes en nutricion comunitaria, por esta razon la
Universidad de Pamplona en aras de brindar a la sociedad profesionales de alta calidad
mantiene convenios con el ICBF que logra que los estudiantes desarrollen un
acercamiento real con la vida profesional, las diferentes poblaciones y la salud publica,
siendo esta una experiencia enriquecedora de crecimiento para los futuros profesionales
en salud y nutricion.

Como resultado de 4 meses practica aplicando los conocimientos previos de salud
comunitaria y aprendizajes en el ICBF Centro Zonal Ocafa, se realizo el consolidado de
los informes donde se consolidaron las distintas actividades realizadas en diferentes
areas; con el fin de mostrar los resultados obtenidos en este proceso.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La malnutricion abarca la desnutricién (emaciacion, retraso del crecimiento e insuficiencia
ponderal), los desequilibrios de vitaminas o minerales, malnutricion por exceso
(sobrepeso y/o obesidad), y las enfermedades no transmisibles relacionadas con la
alimentacion. A nivel mundial 52 millones de niflos menores de 5 afios presentan
emaciacion, 17 millones padecen emaciacion grave, y 155 millones sufren retraso del
crecimiento, mientras que 41 millones tienen sobrepeso o son obesos (OMS, 2021). En
Colombia no se tiene un sistema de vigilancia general que permita tener disponible la
informacion correspondiente a los determinantes de la seguridad alimentaria, por lo que
se hace necesario contemplar varios elementos para que un sistema de vigilancia
alimentaria y nutricional sea util para la accion, sin embargo, existen datos que revelan la
problematica nutricional que actualmente atraviesa el pais, como lo es la Encuesta
Nacional de Situacion Nutricional de Colombia (Camila Hurtado, 2015). En el primer
periodo del afio 2022, en los nifios y nifias vinculados a las diferentes APHB adscritas al
Centro Zonal, Ocafia, a través de los indicadores antropométricos se evidencio
alteraciones en el estado nutricional (malnutricion por déficit y exceso) de los
beneficiarios. Como es bien sabido la alimentacién juega un papel importante en el
crecimiento y desarrollo de los nifios y nifias, es fundamental la educacion nutricional en
la primera infancia debido a que les ayuda a crear desde pequefios habitos alimenticios
adecuados que les permitiran alimentarse de manera equilibrada, adecuada y
saludablemente previniendo enfermedades que pueden desencadenarse por practicas
inadecuadas de alimentacidn; el acceso a los alimentos de manera adecuada y oportuna
se ve limitado por diferentes factores entre ellos se destacan (sociodemograficos,
financieros, entre otros).
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Contribuir al desarrollo integral y fortalecimiento de la situacién alimentaria y nutricional
de los beneficiarios vinculados a los servicios del Centro Zonal Ocafia, mediante acciones
de intervencion en el componente de salud y nutricion desarrolladas a través de
actividades de diagndstico, planeacion, ejecucion y evaluacion, durante el primer periodo
académico del afio 2022.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e |dentificar las variables sociofamiliares que puedan influir en el estado nutricional
mediante el analisis de la ficha de caracterizacion de los nifios y nifias vinculados
a las EAS priorizadas del Centro Zonal para el primer periodo del 2022.

e |dentificar la situacion alimentaria y nutricional de los nifios y nifias vinculados a las
EAS priorizadas del Centro Zonal Ocafia de acuerdo con los indicadores
antropométricos reportados en el sistema de informacion cuéntame en el primer
periodo del 2022, con el propdsito de establecer acciones de intervencion en
alimentacioén y nutricion que contribuyan al mejoramiento de su estado nutricional.

e Realizar el Plan de Intervenciones Colectivas con el fin de promover la salud y
prevenir la enfermedad mediante educacion nutricional a los nifios, nifias, padres
de los Hogares de Bienestar y madres comunitarias en el primer periodo del 2022.

e Reuvisar el cumplimiento de las Obligaciones Contractuales de acuerdo a las lineas
de accion establecidas en el Plan de Accion del Componente de Salud y Nutricién,
con el fin de disefiar un Plan de Mejoramiento que permita resolver los problemas
encontrados y las situaciones a mejorar y asi lograr el cumplimiento del 100% de
las actividades.
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ENTIDADES ADMINISTRADORAS DE SERVICIOS

NOMBRE DE LAS EAS PRIORIZADAS ESTUDIANTES A CARGO

APHB JUAN XXIII Paula Daniela Cardenas Alvarez

APHB SIMON BOLIVAR Yurainys Carolina Lozano Padilla

APHB SANTA CLARA Rosaura Gémez Martinez

“Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”

(@) Universidad de Pamplona
Pamplona - Norte de Santander - Colombia

Icontec — W ay
w Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

_-—

11




AREA ACADEMICA
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Objetive general: Contribuir al desarmolle integral y fortalecimiento de la situacion alimentaria y nutricional de los beneficiarios vinculados a los
servicios del Centro Zonal Ocana, mediante acciones de intervencion en el components de salud y nutricion desamclladas a través de

. . . . . o BIENESTAR
actividades de diagnostico, planeacion, ejecucion y evaluacion, durante el primer periodo académico del afio 2022 FAMILIAR
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AREA COMUNITARIA
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INFORME DE CLASIFICACION NUTRICIONAL POR ANTROPOMETRIA DE LOS
NINOS Y NINAS DE LA ASOCIACION DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR
SIMON BOLIVAR, DEL CENTRO ZONAL OCANA DEL INSTITUTO COLOMBIANO

DE BIENESTAR FAMILIAR

CARACTERIZACION DE LA POBLACION

TABLA N°1. Unidades de servicios de la asociacion de padres de hogares de bienestar
Simén Bolivar.

Nombre del servicio Nombre de la unidad Cupos
HCB agrl_Jpa_dos- Chiquilladas 24
comunitarios

HCB- Comunitario Caritas alegres 12
Corazoncitos 12

Los angelitos 12

Los paticos 14

Los paticos 1 12

Los Picapiedra 13

Luz y esperanza 13

Pifiitas 12

Simoncitos 12

Tesoritos 12

Walk Disney 13

Total 12 UDS 161

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

El centro zonal Ocafia en la presente vigencia, cuenta con la Asociacion de Padres de Hogares
de Bienestar Simon Bolivar, la cual dispone de 12 UDS distribuidas en 2 servicios de atencion: el
HCB agrupado comunitario el cual cuenta con 1 unidad de servicio con 24 cupos y HCB
comunitario que cuenta con 11 UDS y un total de 137 cupos; La informaciéon se obtuvo del
aplicativo cuéntame, donde las EAS reportaron para el presente trimestre un total de 10,128
datos, de los cuales se tuvo en cuenta Unicamente los de la APHB Simén Bolivar con un total de
161 registros.
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METODOLOGIA

La poblacion objeto fueron nifios y nifias de la Asociacion de Padres de Hogares de
Bienestar Simon Bolivar adscrita al centro zonal Ocafia Norte de Santander con datos
reportados de tomas antropométricas en el sistema de informacion cuéntame del primer
trimestre del 2022. Para establecer los analisis del estado nutricional de la poblacion, se
tuvo en cuenta los indicadores antropomeétricos para nifilos menores de 5 afos dispuestos
por la resolucion 2465 de 2016.

El estudio fue de tipo descriptivo observacional, de corte transversal, donde se tuvo en
cuenta variables como sexo y grupo de edad; Al ser un andlisis poblacional, se incluyen
los indicadores Peso para la Edad — P/E y el indice de Masa Corporal para la Edad —
IMC/E en los menores de 5 afios.

La toma de medidas antropométricas fue realizada por las madres comunitarias de cada
unidad de servicio donde posteriormente fue cargada al aplicativo cuéntame; Una vez
cargada la totalidad de los datos, se realizé la solicitud de la base de datos la cual fue
facilitada por la docente supervisora. Una vez se dispuso de la informacién, se procedio
con la elaboracion de las tablas, tablas dindmicas y gréaficas que fueron necesarias para
realizar los respectivos analisis. Cabe mencionar que se aplico la depuracion de datos
correspondiente a las tablas y graficas de vigilancia nutricional segun lo indicado en la
“guia para la representacion gréafica y procesamiento de datos del sistema de seguimiento
nutricional” facilitada por el ICBF.
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Tabla N°2. Matriz de Operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION TIPO DE CATEGORIAS
VARIABLE
Caracteristicas fisicas, biologicas y Hombre.
= genéticas quedefinen a los seres Cualitativa it
exo _ o ujer.
TLEmEE: de tipo dicotémica
Oabs.
Tiempo transcurrido desdeel 6al2.
nacimiento de una persona hasta wn o )
Edad momento determinado de su vida. Cuantitativa discreta 13a23.
24.a 59
Es la fuerza que genera la gravedad o
Peso  sobre el cuerpo humano Cuantitativa )
continda.
Estatura de una persona, medida
desde la planta del pie hasta el Cuantitativa -
Talla vértice de la cabeza in(
: continda.
Obesidad
Sobrepeso
Riesgo de
sobrepeso
Indicador decrecimiento que Peso adecuado para
relaciona el peso con longitud o con latalla
la talla. Da cuenta del estado Riesgo de
Ind:;:/z;dor nutricional actual del individuo. Cuantitativa desnutriciénaguda
de tipo ordinal Desnutricion aguda
moderada
Desnutricién aguda
severa
Indicador decrecimiento que Talla adecuada para
relaciona la talla o longitud con la — laedad
edad. Da cuenta delestado nutricional Cuantitativa ) )
histérico o acumulativo. de tipo ordinal Riesgo de talla baja
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ANALISIS Y RESULTADOS

Tabla N°3. Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simon
Bolivar segun el sexo en el primer trimestre de 2022.

Sexo Usuarios valorados Porcentaje
Hombre 89 55%
Mujer 72 45%
Total 161 100%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Gréfica N°1. Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la
APHB Simon Bolivar segun el sexo en el primer trimestre de 2022.

N

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

= Hombre

Mujer

N—=1R1

Andlisis: La ilustracion anterior esquematiza la distribucién porcentual de la poblacién
atendida en la APHB simon Bolivar segun sexo en el primer trimestre del 2022, en la cual
evidencia una mayor proporcién en hombres siendo éste representado con un 55%
(n=89) mientras que las mujeres se encuentran en menor medida representadas por un
45% (n=72), datos que resultan ser opuestos a los resultados obtenidos a nivel
departamental por el Sistema de Vigilancia Nutricional “WINSISVAN” de Norte de
Santander durante el primer trimestre del 2022, donde la proporcién de mujeres supera
al porcentaje de hombres con un 52% frente a un 48% respectivamente; del mismo modo,
la demografia a nivel nacional segun DANE indicé que existe una mayor proporcion de
mujeres en comparaciéon con los hombres con un 51,% y 48,8% respectivamente, por lo
gue se muestra que existe estrecha relacion con los datos arrojados a nivel nacional y
departamental (DANE, Censo nacional de poblacién y vivienda, 2018).
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Tabla N°4. Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simén
Bolivar segun el grupo de edad para el primer trimestre de 2022.

Grupo de edad Frecuencia Porcentaje
De 18 a 24 meses 20 12%
De 25 a 60 meses 140 87%
Menor a 18 meses 1 1%
Total 161 100%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Gréafica N°2. Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la
APHB Simon Bolivar segun el grupo de edad para el primer trimestre de

2022.
100%
90% 87%
(]
80%
70%
.©
e 60%
2 50%
>
L 40%
[a W
30%
20% 12%
10%
1%
0% - ? N=161
De 18 a 24 meses De 25 a 60 meses Menor a 18 meses

Grupo de edad

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Andlisis: La ilustracion anterior esquematiza la distribucion de la poblacion atendida en
la APHB simon Bolivar segun grupos de edad en el primer trimestre del 2022, donde se
identifica una poblacion total de 161 registros de nifios y niflas en edades comprendidas
entre menor a 18 meses (1%) (n=1), de 18 a 24 meses (12%) (n=20) y de 25 a 60 meses
(87%) (n=140) evidenciandose en mayor proporcion el grupo de 25 a 60 meses en
comparacion con los anteriores con un total de 140 registros.
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VIGILANCIA NUTRICIONAL EN NINOS Y NINAS.

Tabla N°5. Distribucién porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el indicador Peso para la Talla- P/T para
el primer trimestre de 2022.

Estado peso talla Frecuencia Porcentaje
Riesgo de Desnutricion Aguda 10 7%
Peso Adecuado para La Talla 113 75%
Riesgo de Sobrepeso 18 12%
Sobrepeso 7 5%
Obesidad 2 1%
Total 150 100%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Gréfica N°3: Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de
los nifilos y niflas pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el
indicador Peso para la Talla- P/T para el primer trimestre de 2022.

80% 75%
70%
60%
2 50%
c
2 20%
>
)
s 30%
20% 12%
10% Lo 1% 5%
0
0% I _—
Obesidad Peso adecuado para Riesgo de Riesgo de Sobrepeso Sobrepeso
la talla desnutricién aguda
Estado peso talla N=150
Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
“Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
ﬁ Universidad de Pamplona 21

m [(3Net = Pamplona - Norte de Santander - Colombia
w Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

_~—




Analisis: A nivel individual se recomienda el uso del indicador de Peso para la Talla - P/T
como indicador trazador tanto para malnutricion por déficit como para exceso, este
indicador aplica Unicamente para nifios y nifias menores de 5 afios, es altamente sensible
para identificar cambios en los h&bitos alimentarios y nos permite distinguir las
deficiencias actuales de las pasadas.

Con base a la ilustracién anterior es posible evidenciar la distribucion porcentual del
estado nutricional de los nifios y nifias de la APHB simén Bolivar segun el indicador Peso
para la Talla. Inicialmente se identific6 un 7% (n=10) de nifios y niflas con Riesgo de
Desnutricion Aguda, datos que resultan estar dentro del rango a nivel municipal con una
prevalencia del 10% segun lo indicado por el Sistema de Vigilancia Nutricional
“‘WINSISVAN” para Norte de Santander. Seguidamente se identific6 una mayor
proporcién en los nifios y nifias con Peso Adecuado para la Talla (n=113) correspondiente
a 75% en comparacion con las otras clasificaciones. No obstante, al apreciar la
prevalencia de obesidad, ésta se ubicé en 1% (n=2) lo cual guarda estrecha relacién con
los datos obtenidos por la encuesta nacional de la situacion nutricional 2015, donde para
el mismo diagnostico fue de 1,1%, situacidon que resulta ser similar para los casos de
sobrepeso, donde la media nacional (ENSIN 2015) arrojé una prevalencia de 5,5%
mientras que los datos obtenidos en la APHB simon bolivar fue del 5% (n=7). Finalmente
para los casos de riesgo de sobrepeso en el mismo sistema arrojé una prevalencia de
13% semejante a los identificados en la asociacion (12%) equivalente a (n=18), en
general se evidencia una afluencia de malnutricién por exceso que va acorde con lo
indicado por la OMS la cual menciona que la tendencia mundial muestra un aumento
lento, pero constante, y mas acusado en los paises con sistemas alimentarios en rapida
expansion, Los datos nacionales y regionales de los paises de ingresos altos indican que
en los grupos de mayor nivel socioeconédmico aumenta menos la Obesidad infantil, se
debe prestar especial atencién a la prevencion del Sobrepeso infantil en los entornos en
los que se esté intentando reducir el retraso del crecimiento (OMS, MARCO GLOBAL DE
VIGILANCIA EN NUTRICION, 2020). Cabe resaltar que para este andlisis y los
siguientes, se realizd la respectiva depuracion de datos indicada por la guia para la
representacion grafica y procesamiento de datos del sistema de seguimiento nutricional
facilitada por el ICBF.
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Tabla N°6. Distribucidén porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simoén Bolivar segun el indicador Peso para la Talla-P/T con
relacion al sexo para el primer trimestre de 2022.

Hombre Mujer
Estado peso talla _ _ _ _
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Riesgo de . .
Desnutricién Aguda 4 3% 6 4%

Peso Adecuado

para La Talla o9 39% >4 36%
Sobrepeso 14 % 4 3%
Sobrepeso 4 3% 3 2%
Obesidad 1 1% 1 1%
Total 82 55% 68 45%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Gréfica N°4: Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de
los nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el
indicador Peso para la Talla-P/T con relacion al sexo para el primer
trimestre de 2022.

45% 39%

40% 36%
35%
-2 30% W Riesgo de desnutricion aguda
S 25%
© B Peso adecuado para la talla
S 20%
§ 15% 9% Riesgo de Sobrepeso
(]
10% -
o 3% 3% . 4% 3% oy . Sobrepeso
5% 1% 1% .
0% - - . = ® Obesidad
Hombre Mujer
2eX0 N=150

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La ilustracion anterior esquematiza la distribuciéon porcentual del estado
nutricional de la poblacién atendida en la APHB simén Bolivar segun el indicador Peso
para la Talla en relacion con el sexo para primer trimestre del 2022, en la cual para los
casos de Riesgos de Desnutricion Aguda las mujeres se ubicaron en 4% (n=6) y los
hombres en 3% (n=4) datos que contrastan con el andlisis de la situacion nutricional local,
donde la prevalencia de Riesgo de Desnutricion Aguda para ambos sexos se ubic6 en
10%. (WINSISVAN). Seguidamente se evidencia un mayor porcentaje de hombres en
adecuado Peso para la Talla (39%) n=59 en comparacion con las mujeres (36%) n=54.
Por otro lado, los casos de riesgo de Sobrepeso en hombres superan en gran medida los
casos presentados en las mujeres ubicAndose en 9% y 3% respectivamente. En cuanto
a los casos de Sobrepeso se presenta una mayor proporcion en los hombres (3%) n=4
en comparacion con las mujeres (2%) n=3, hallazgo que concuerda con lo presentado
por la Encuesta Nacional de Situacion Nutricional (ENSIN, 2015) donde el porcentaje de
Sobrepeso para los hombres fue de 5,8% y 4,6% para las mujeres. Finalmente, para los
casos de Obesidad se presentd una misma prevalencia en ambos sexos, sin embargo,
al comparar con la media nacional, esta se ubic6 en 1,7% para los hombres, demostrando
encontrarse por encima de los datos evidenciados en la asociacion donde para este
mismo sexo se registrd 1% (n=1) mientras que, para las mujeres, los datos obtenidos en
la asociacion resultan ser similares pero superiores a la media nacional la cual fue de
0,5%.
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Tabla N°7. Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simoén Bolivar segun el indicador Peso para la Talla-P/T con
relacion al grupo de edad para el primer trimestre de 2022. (18-24); (25-60); (mayores de

60 meses).
18 a 24 meses 25 a 60 meses
Estado peso talla
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Riesgo de Desnutricion o 0
Aguda 1 1% 9 6%
Peso Adecuado para La 13 9% 100 67%
Talla

Riesgo de Sobrepeso 4 3% 14 9%
Sobrepeso 2 1% 4 3%
Obesidad 0 0% 2 1%
Total general 20 13% 129 87%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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40%
30%
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Prevalencia

Grafica N°5 Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de
los niflos y nifias pertenecientes a la APHB Simén Bolivar segin el
indicador Peso para la Talla-P/T con relacion al grupo de edad para el
primer trimestre de 2022.

67%

H Riesgo de desnutricién aguda
B Peso adecuado para la talla

Riesgo de Sobrepeso

H Sobrepeso
0 - 3% ° 6% > 3% 9 H Ob : d
1_/; - 1_A 0% . _0 i esida
De 18 a 24 meses De 25 a 60 meses N=149
Grupo edad

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La ilustracion anterior esquematiza la distribuciéon porcentual del estado
nutricional de la poblacién atendida en la APHB simén Bolivar segun el indicador Peso
para la Talla en relacion con el grupo de edad para el primer trimestre del 2022.

La OMS considera que la obesidad es una epidemia que inicia a edades tempranas con
un origen multicausal, en los ultimos afos la prevalencia de malnutricién por exceso ha
aumentado de forma progresiva debido a los cambios en la dieta y estilos de vida
producto de la urbanizacion y desarrollo econdémico; América Latina es una de las
regiones mas afectadas por el aumento del Sobrepeso, llegando al 7,3% de los menores
de 5 afios (mas que el 5,6% de la media mundial) (UNICEF, Sobre peso y obesidad
infantil, 2020). Al analizar los resultados obtenidos en la presente grafica encontramos
una baja prevalencia de casos en Riesgo de Desnutricion aguda para ambos grupos de
edad, siendo mayor en el grupo de 25 a 60 meses con una prevalencia de 6% (n=9) y en
menor proporcion el grupo de 18 a 24 meses con un 1% equivalente a 1 caso, datos que
concuerdan con lo evidenciado en el WINSISVAN a nivel departamental donde los nifios
menores de 24 meses presentaron una menor prevalencia de Riesgo de Desnutricion
Aguda (16%) en comparacion con los de mayor a 25 meses con un 34%. Por otro lado,
encontramos una prevalencia acumulada del 5% (n=8) de malnutricién por exceso y 12%
(n=18) de Riesgo de Sobrepeso entre ambos grupos de edad, estos datos presentan una
estrecha relacidén con los analisis realizados para el presente afio por el WINSISVAN
donde la prevalencia de exceso de peso para la poblacion menor de 5 afios en el
departamento fue de 1% para Obesidad y 4% para Sobrepeso, mientras que el riesgo de
Sobrepeso fue del 14%.
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Tabla N°8. Distribucidén porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simdn Bolivar segun el indicador Talla para la Edad-T/E para
el primer trimestre de 2022.

Estado talla edad Frecuencia Porcentaje
Retraso en Talla 9 6%
Riesgo de Baja Talla 53 35%
'IE'ZlIIa Adecuada para La 88 590

ad
Total general 150 100%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°6. Distribucién porcentual de la clasificacién antropométrica de
los nifios y niflas pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el
indicador Talla para la Edad-T/E para el primer trimestre de 2022.
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Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La longitud/talla para la edad refleja el crecimiento alcanzado en longitud o talla
para la edad del nifio o una nifia en un momento determinado, este indicador permite
identificar nifios y niflas con retraso en el crecimiento (longitud o talla baja) debido un
prolongado aporte insuficiente de nutrientes o enfermedades recurrentes. También puede
identificarse a los nifios que son altos para su edad, sin embargo, la longitud o talla alta
en raras ocasiones es un problema, a menos que éste aumento sea excesivo y pueda
estar reflejando desordenes endocrinos no comunes (ICBF, Guia técnica y operativa
sistema de seguimiento nutricional version 5, 2018). En este sentido, es posible
evidenciar que la poblacion objeto, para los casos de los nifios y niflas con Retraso en
Talla los resultados de la ENSIN 2015 arrojaron una media nacional del 7,4% mientras
que para la APHB simén bolivar fue de 6% (n=9) representando una menor proporciéon
en comparacion con la determinada para el pais, seguidamente evidenciamos un
importante porcentaje de nifilos y nifias con Riesgo de Talla Baja (35%) n=53, como se
menciond anteriormente este indicio podria estar influenciado ya sea por factores
ambientales como la alimentacidn, psicosociales, hereditarios, enfermedades sistémicas,
endocrinas, metabodlicas entre otros, por lo tanto el analisis resulta ser de mayor
preocupacion al detallar las diferencias marcadas entre la media municipal la cual se
ubica en 14% representando asi una proporcién tres veces menor en comparacion con
las reflejadas en la asociacién. Finalmente, y de manera positiva se obtuvo un porcentaje
significativamente alto en cuanto los niflos y niflas que presentaron talla adecuada,
siendo estos representados por un 59% (n=88).
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Tabla N°9. Distribucién porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el indicador Talla para la Edad-T/E, en
relacion al sexo para el primer trimestre de 2022.

Hombre Mujer
Estado talla edad
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Retraso en Talla 8 5% 1 1%
Riesgo de Baja Talla 27 18% 26 17%
Talla Adecuada para 0 o

la Edad 47 31% 41 27%
Total general 82 55% 68 45%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°7: Distribucion porcentual de la clasificacién antropométrica de
los niflos y niflas pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el
indicador Talla para la Edad-T/E, en relacion al sexo para el primer
trimestre de 2022.
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Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

25%

17%

Mujer

M Retraso en talla

Prevalencia

20% 18%
0,

15% M Riesgo de baja talla

10%

5%
) .
0%

Hombre

M Talla adecuada para la edad

N=150

“Formando lideres para la construcciéon de un nuevo pais en paz”

Universidad de Pamplona 29
Pamplona - Norte de Santander - Colombia

Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750

www.unipamplona.edu.co

‘ I3Net ’—
SC-CER96940




aD DE
o>

Analisis: Lailustracion anterior esquematiza la distribucion porcentual de la clasificacion
antropométrica de poblacion atendida en la APHB simén Bolivar segun el indicador Talla
para la Edad en relacién con el sexo para el primer trimestre del 2022. Los resultados
obtenidos durante este primer periodo de atencion arrojaron una mayor prevalencia de
Retraso en Talla en los hombres con un 5% (n=8) en comparacion con las mujeres con
un 1% (n=1), datos que concuerdan con los analizados por el Sistema de Vigilancia
Nutricional de Norte de Santander, donde se identificO que en las mujeres se presenta
una menor prevalencia de Retraso en Talla con un 6% mientras que la prevalencia de
Retraso en Talla para los hombres fue de 9%, en este mismo sentido el Riesgo de Talla
Baja presento de igual manera una mayor prevalencia en los hombres con un 18% (n=27)
frente a las mujeres con un 17% (n=26) nuevamente guardando estrecha relacion con los
datos arrojados por el mismo sistema donde el Riesgo de Talla Baja para los hombres
fue de 19% mientras que para las mujeres fue de 18%. Si bien, es claro que los hombres
presentaron una mayor prevalencia en cuanto a riesgo y Retraso en Talla, sin embargo,
también son estos los que presentaron una mayor prevalencia de casos con Talla
Adecuada para la Edad siendo representados por un 31% (n=47) en comparacion con
las mujeres con un 27% (n=41).
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Tabla N°10. Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el indicador Talla para la Edad-T/E con
relacion al grupo de edad para el primer trimestre de 2022.

18 a 24 meses 25 a 60 meses

Estado talla edad
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Retraso en Talla 1 1% 8 5%
Riesgo de Baja Talla 8 5% 44 30%
Talla Adecuada para 11 7% 77 5204
la Edad

Total general 20 13% 129 87%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Tabla N°8. Distribucién porcentual de la clasificacion antropométrica de
los nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén Bolivar segun el
indicador Talla para la Edad-T/E con relacion al grupo de edad para el
primer trimestre de 2022.
60%
52%
50%

40%

30%
30% M Retraso en talla

Prevalencia

M Riesgo de baja talla

20%
’ Talla adecuada para la edad

10% s * 5%
1%
s [ ] [ ] N=149
De 18 a 24 meses De 25 a 60 meses
Grupo edad

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La grafica anterior permite identificar la distribucibn porcentual del
comportamiento del estado nutricional de la poblacién en cuanto el indicador Talla para
la Edad en relacion con grupos de edad. Los resultados del analisis arrojaron una mayor
proporcion en el subgrupo de 25 a 60 meses para las 3 clasificaciones. No obstante al
emplear la desagregacion de los datos encontramos que prevalece los casos de Talla
Adecuada para la Edad sobre las otras clasificaciones en ambos subgrupos, la cual fue
de 52% (n=77) para el subgrupo de 25 a 60 meses 'y 7% (n=11) para el subgrupo de 18
a 24 meses, en ese mismo orden descendente se ubico los casos de Riesgo de Talla
Baja con un 30% (n=44) y 5% (n=8) respectivamente, finalmente para los casos de
Retraso en Talla se ubicaron en menor medida un 5% (n=8) para los nifios y niflas de 25
a 60 meses y 1% (n=1) para los de 18 a 24 meses. Al comparar con los datos obtenidos
en la poblacién objeto, con los arrojados por el WINSISVAN encontramos que el subgrupo
poblacional de menores a 24 meses presenta mayor prevalencia de Retraso en Talla,
con un 11%, de la misma manera se identifica que los subgrupos poblacionales de 24 a
59 meses presenta los mayores indices de Riesgo de Talla Baja para la edad con un 24%;
la afectacion en este indicador es la manifestacion de periodos prolongados de inanicion
y dieta insuficiente, por lo tanto no logra afectar en gran medida a los menores de 12
meses ya que estos mediante el consumo de lactancia materna exclusiva hasta los seis
meses logran ingerir sus necesidades de calorias y nutrientes para un Optimo
crecimiento, no obstante a partir del afio de edad cuando el menor inicia su alimentacion
familiar disminuye su aporte nutricional y comienza a desmejorar su condicion
presentandose retraso en el crecimiento. La prevalencia de Talla Baja para la Edad o
Retraso en Talla en el grupo de menores de 5 afios para el Departamento es de 8%.
(WINSISVAN, Boletin departamental, 2022).
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Tabla N°11. Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simén Bolivar segun el indicador Peso para la Edad-P/E para
el primer trimestre de 2022.

Estado peso edad Frecuencia Porcentaje
Desnutricion Global 1 1%
Riesgo de Peso Bajo para La Edad 30 20%
Peso Adecuado para la Edad 108 72%
No Aplica (verificar con IMC/E) 11 7%
Total general 150 100%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Tabla N°9. Distribucién porcentual de la clasificacién antropométrica de los
nifos y nifias pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el indicador
Peso para la Edad-P/E para el primer trimestre de 2022.

80%

72%
70%
60%

50%

40%

N=150

Prevalencia

30%

20%

20%

10% 7%
0%

Desnutricion global No Aplica Peso adecuado parala Riesgo de peso bajo para la
edad edad

Clasificacion nutricional

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: El indicador Peso para la Edad refleja la masa corporal en relacién con la edad
cronolégica y esta influido por la talla y peso del nifio. Es necesario tener en cuenta que
la prevalencia de las deficiencias antropométricas cambia con la edad, por ejemplo, el
indicador Peso para la edad permite identificar en forma mas temprana el bajo peso,
aproximadamente a partir de los tres meses de edad (ICBF, Guia técnica y operativa
sistema de seguimiento nutricional version 5, 2018). La grafica anterior, permite analizar
el estado nutricional de la poblacién segun el indicador Peso para la Edad, para el cual
se identifica una baja proporcién en la clasificacion de Desnutricion Global en
comparacion con la media nacional la cual se obtuvo una prevalencia del 3,1% mientras
que para la APHB Simén Bolivar fue de 1% (n=1) dos veces menor que la determinada
para el pais. Por otro lado, evidenciamos un 20% (n=30) de casos con Riesgo de Bajo
Peso para la Edad o Riesgo de Desnutricion Global, diferenciandose en 10 puntos
porcentuales en comparacion con los datos a nivel municipal, donde la prevalencia de
Riesgo de Desnutricion Global fue de 10%. Finalmente, la prevalencia de los casos de
Peso Adecuado para la Edad se ubic6 en 72% (n=108), mientras que un 7% (n=11) de
los datos indica que (No Aplica) con lo cual es necesario verificar con el indicador de
IMC/E segun lo orientado por la resolucién 2465 de 2016.
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Tabla N°12. Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simoén Bolivar segun el indicador Peso para la Edad-P/E en
relacion al sexo para el primer trimestre de 2022.

Hombre Mujer
Estado peso edad _ _ _ _
Frecuencia Porcentaje  Frecuencia Porcentaje

Desnutricion Global 1 1% 0 0%
Riesgo de Peso Bajo 15 10% 15 10%
parala Edad

II;eég;(\jdecuado para 61 41% 47 31%
No Aplica 5 3% 6 4%
Total general 82 55% 68 45%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Gréfica N°10: Distribucion porcentual de la clasificacibn antropométrica

de los nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simo6n Bolivar segun el

indicador Peso para la Edad-P/E en relacién al sexo para el primer

trimestre de 2022.
45% 1%
40%

35% 31%
< 30%
‘S
S 25%
S 20%
& 15%

10% 10%
10%
4%
(]
o — .
Hombre Mujer
Sexo N=150
B Desnutricion global M Riesgo de peso bajo para la edad Peso adecuado paralaedad ® No Aplica

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Analisis: Al analizar los resultados obtenidos de la poblacién objeto, se identificé un (1%)
n=1 de casos con Desnutricion Global para los hombres mientras que en las mujeres no
se evidencio casos; a nivel nacional los casos de Desnutricion Global fueron mayores
para los hombres con un 2,5% frente a un 2,3% para las mujeres. En cuanto al Riesgo
de Bajo Peso para la Edad se evidencié una prevalencia de 10% (n=15) para ambos
sexos, mientras que a nivel municipal fue mayor la prevalencia para las mujeres con un
149% frente a los hombres con un 13%. Seguidamente para los casos de Peso Adecuado
para la Edad en hombres se ubic6 en 41% (n=61), mientras que para las mujeres fue de
31% n=47) siendo mayor en los hombres en comparacion con las mujeres. Por ultimo, se
evidencio un 7% (n=11) de casos que No Aplican para este indicador por lo que se sugiere
verificar con IMC para la Edad segun lo orientado por la resolucion 2465 del 2016.
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Tabla N°13. Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simoén Bolivar segun el indicador Peso para la Edad-P/E en
relacion al grupo de edad para el primer trimestre de 2022.

18 a 24 meses 25 a 60 meses
Estado peso edad _ _ _ _
Frecuencia Porcentaje  Frecuencia Porcentaje

Desnutricion Global 0 0% 1 1%
Riesgo de Peso Bajo 3 20 27 18%
parala Edad

IF{‘ieégaﬁxjdecuado para 14 9% 94 63%
No Aplica verificar 0 0
con (IME/E) E B ! %
Total general 20 13% 129 87%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Gréfica N°11. Distribucién porcentual de la clasificacibn antropométrica
de los nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simo6n Bolivar segun el
indicador Peso para la Edad-P/E en relacion al grupo de edad para el
primer trimestre de 2022.

0,
70% 63%
60%

50%

©
E 40% B Desnutricion global
% 30% H Riesgo de peso bajo para la edad
& 9 Peso adecuado para la edad

20% 18% p

9% H No Aplica
10% 59
o 2% 2% 1% &
o ; -
0% | |
De 18 a 24 meses De 25 a 60 meses N=149
Grupo edad

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La grafica anterior esquematiza la distribucion porcentual del estado nutricional
de la poblacion segun el indicador Peso para la Edad en relacion con los subgrupos de
edad. Las carencias nutricionales en la primera infancia causan retraso del crecimiento,
que afecta a casi un cuarto de todos los nifios menores de 5 afios segun lo mencionado
por la UNICEF. En este sentido los resultados del analisis durante el primer trimestre de
atencion arrojaron una prevalencia de Riesgo de Bajo Peso para la Edad en un 2% (n=3)
para los nifios de 18 a 24 meses, mientras que para los nifios de 25 a 60 meses fue
mayor con un 18% (n=27); para el diagnostico de Desnutricion Global se evidencié un
caso n=1 para los nifios mayores de 24 meses mientras que para los nifios menores a 25
meses no se evidenciaron casos. Este andlisis concuerda con lo indicado a nivel
departamental, donde la prevalencia de Riesgo de Peso Bajo para la Edad, asi como la
Desnutricion Global fue mayor para el subgrupo mayor a 24 meses, y la prevalencia de
Desnutricion Global en menores de 5 afios en el departamento fue del 3%. Por otro lado,
los nifilos y nifias que presentaron mayor prevalencia de Peso Adecuado para la Edad fue
el subgrupo de 25 a 60 meses. Por ultimo, se evidencio un 2% (n=3) en el grupo de 18 a
24 meses y 5% (n=7) en el grupo de 25 a 60 meses de casos que No Aplican para este
indicador por lo que se sugiere verificar con IMC para la Edad segun lo orientado por la
resolucion 2465 del 2016.
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Tabla N°14. Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simoén Bolivar segun el indicador IMC para la Edad-IMC/E para
el primer trimestre de 2022.

Estado IMC Frecuencia Porcentaje
Riesgo de Sobrepeso 19 13%
Sobrepeso 8 5%
Obesidad 2 1%
No aplica (Verificar con P/T) 121 81%
Total general 150 100%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Gréafica N°12: Distribucidon porcentual de la clasificacion antropométrica
de los nifios y niflas pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el
indicador IMC para la Edad-IMC/E para el primer trimestre de 2022.
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100%
100%

80%

60%

Prevalencia

40%

20% 13%
5%
| °
0% [
Riesgo de Sobrepeso Sobrepeso Obesidad No aplica

Clasificacion nutricional N=150

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La grafica anterior esquematiza la distribucién porcentual de la malnutricion por
exceso segun el indicador IMC/E en la APHB Simon bolivar en el primer trimestre del
2022, donde los resultados arrojaron un 1% (n=2) de casos de Obesidad, guardando
estrecha relacion con lo presentado a nivel nacional con una representacion del 1,1% y
a nivel regional fue de 1,3% y a nivel departamental 1%. Los casos de sobrepeso a nivel
nacional se ubicaron en 5,7%, mientras que para la APHB simon bolivar fue de 5% (n=8),
dato que resulta ser inferior a lo determinado a nivel nacional. Seguidamente los casos
de Riesgo de Sobrepeso presentaron una mayor prevalencia en comparacion con las
otras clasificaciones, siendo representado por un 13% (n=19) mientras que a nivel
departamental el riesgo de sobrepeso fue del 14% mostrando estricta similitud. En
general se evidencia una afluencia de malnutricién por exceso que va acorde con lo
indicado por la OMS la cual menciona que la tendencia mundial muestra un aumento
lento, pero constante, y mas acusado en los paises con sistemas alimentarios en rapida
expansion. Los datos nacionales y regionales de los paises de ingresos altos indican que
en los grupos de mayor nivel socioeconémico aumenta menos la Obesidad infantil, se
debe prestar especial atencion a la prevenciéon del sobrepeso infantil en los entornos en
los que se esté intentando reducir el retraso del crecimiento (OMS, MARCO GLOBAL DE
VIGILANCIA EN NUTRICION, 2020). Por dltimo, se evidencia que el 81% de los casos
no Aplican para este indicador por lo que se sugiere verificar con peso para la talla segun
lo orientado por la resolucién 2465 del 2016.
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Tabla N°15. Distribucion porcentual de la clasificacion antropométrica de los nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el indicador IMC para la Edad-IMC/E en
relacion al grupo de edad para el primer trimestre de 2022.

18 a 24 meses 25 a 60 meses Menor a 18 meses

Estado IMC _ _ _ _ _ _
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Riesgo de 6 30% 13 10% 0 0%
Sobrepeso
Sobrepeso 2 10% 5 4% 1 100%
Obesidad 0 0% 2 2% 0 0%
No Aplica
(verificar 12 60% 109 85% 0 0%
con P/T)
Total 20 100% 129 100% 1 100%
general

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°13: Distribucién porcentual de la clasificacion antropométrica de
los nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simén Bolivar segun el indicador
IMC para la Edad-IMC/E en relacion al grupo de edad para el primer
trimestre de 2022.
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Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La grafica anterior esquematiza la distribucién porcentual de la malnutricion por
exceso segun el indicador IMC/E en relacion con el grupo de edad de la APHB Simon
bolivar en el primer trimestre del 2022, donde se identifica que los casos de Obesidad se
ubicaron en el subgrupo de 25 a 60 meses representado por un 2% (n=2), en mayor
medida se ubican los casos de Sobrepeso con un 10% (n=2) en el grupo de 18 a 24
meses, seguido del grupo de 25 a 60 meses con un 4% (n=5) y en menor proporcion el
grupo de menor a 18 meses con un caso (1). En cuanto al Riesgo de Sobrepeso se
evidencié una mayor prevalencia en el grupo de 18 a 24 meses con un 30% (n=6) en
comparacion con el subgrupo de 25 a 60 meses donde la prevalencia fue de 10% (n=13).
Por ultimo, se identificé un 60% en el grupo de 18 a 24 meses y 85% (n=109) en el grupo
de 25 a 60 meses de casos que No Aplican para este indicador por lo que se sugiere
verificar con Peso para la Talla segun lo orientado por la resolucion 2465 del 2016.
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Tabla N°16. Casos identificados de malnutricion segun el indicador Peso para la Talla para el
primer periodo de 2022.

INDICADOR ANTROPOMETRICO PESO PARA LA TALLA

RIESGO DE DESNUTRICION AGUDA
v DAYERLIS SOFIA PENA VEGA

EILEN SOFIA REINOSO CARIDAD
JHAMPIER STIWAR ANGARITA
MENDOZA

JHOSTIN JOSE NAVARRO
TARAZONA

JUAN ANDRES BARRETO GARCIA
KIARA CELESTE PARADA PEREZ

LUCIANNA ISABEL BACCA MENA
MARIA CELESTE RODRIGUEZ
ACOSTA

MATHIAS EDUARDO SANCHEZ DIAZ
NATHALY JIMENA QUINTERO
ROJAS

SOBREPESO

v' EMILIANA SANCHEZ MANCILLA
v JIMMYS JHONCLEIBER CUICAS
RODRIGUEZ

MARIA ANGELA PINO GALVAN
MATIAS ALEXANDER COLMENARES
LINARES

SALVATORE IBANEZ RODRIGUEZ
SEBASTIAN ANDRES FERNANDEZ
RIZZO

v" SUANYS ESPERANZA GUEVARA
COLINA

OBESIDAD
v THIAGO EMMANUEL GALEANO
ROJAS
v' VALERY SOFIA LUNAR
PENALVER

AN

AN NE NN

<]

v
v

v
v

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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INFORME DE CLASIFICACION NUTRICIONAL POR ANTROPOMETRIA DE LOS
NINOS Y NINAS DE LA ASOCIACION DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR
BARRIO SANTA CLARA DEL CENTRO ZONAL OCANA, DEL INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

CARACTERIZACION DE LA POBLACION

La Asociacion de Padres de Hogares de Bienestar Barrio Santa Clara, cuenta con 23
Unidad de Servicio con una poblacion de 279 Beneficiarios.

ASOCIACION DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR BARRIO SANTA CLARA

Unidad de Servicios Cupos
Caprichitos 12
Capullitos 12
Carifiositos 12
Casita encantada 12
Claro de luna 13
Divino nifio 14
Enanitos 12
Florecitas 12
los 15 capullos 12
Los angelitos 12
Los bulliciosos 12
Los charlatanes 12
Los chiquitines 12
Los jubilosos 12
Los pajecitos 12
Los pitufos 12
Los preferidos 12
Los truquitos 12
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Mi castillo dorado 12

Mis consentidos 12
Mis pequefias maravillas 12
Paticos saltarines 12
Picardias 12
Total 279

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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METODOLOGIA

Para la elaboracion del presente informe se llevaron a cabo una serie de pasos descrito
a continuacion.

P
| Analisis,
Distribucion de Criterios de interpretacion y
asociaciones exclusién comparacion de la
informacion
&
e e '
A Documento final
rSeOIg:rl;[gddel sister?g Depuracion de la informe de
dep Eies——— base de datos del clasificacion
R reporte nutricional por
antropometria
—— | —
4 e
> : Seleccion de
Poblacion objeto s
. )
s s
Criterios de | Tabulacion y
inclusién graficas
. .
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Disefio del estudio: Estudio de tipo descriptivo observacional, transversal.

Poblaciéon objeto: Nifios y nifias de la Asociacion de Padres de Hogares de Bienestar
Barrié Santa Clara perteneciente al centro zonal Ocafa del ICBF, asignado por la docente
supervisora Yeinny Méndez Quintero.

Fuente de informacién: Con el fin de conocer el estado nutricional de los nifios y nifias
de la Asociacion de Padres de Hogares de Bienestar Barri6 Santa Clara, se solicito el
reporte actualizado del reporte cuéntame a la docente supervisora, dicha informacion fue
suministrada por correo electrénico posteriormente fue revisada por la estudiante de
practica de X semestre.

Andlisis de los datos: Para definir la poblacién objeto se realizé un filtro a la base de
datos de acuerdo a sexo, edad en meses, estado nutricional de acuerdo a los indicadores
P/T, T/E, IMC/E y Flag, en el cual se obtiene un total de 279 nifios y nifias beneficiarios
de la Asociacion de Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara.

En la matriz de operacionalizacion se encuentran las variables que estan inmersas en el
presente informe y en la base de datos del sistema de informacion cuéntame.
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TABLA MATRIZ N°1 MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable

Sexo

Edad

Peso
Talla

Indicador Peso
parala Talla P/T

Indicador Talla
parala Edad T/E

Indicador Peso
para la Edad P/E

@

] N
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Definicion

Caracteristicas fisicas,
biolégicas y genéticas que
definen a los seres humanos.
Tiempo transcurrido desde el
nacimiento de una persona
hasta un momento
determinado de su vida

Es la fuerza que genera la
gravedad sobre el cuerpo
humano

Estatura de una persona,
medida desde la planta del pie
hasta el vértice de la cabeza.
Indicador de crecimiento que
relaciona el peso con longitud
0 con la talla. Da cuenta del
estado nutricional actual del
individuo.

Indicador de crecimiento que
relaciona la talla o longitud
con la edad. Da cuenta del
estado nutricional histérico o
acumulativo.

Indicador antropométrico que
relaciona el peso con la edad
sin considerar la talla.

Tipo de

variable
Cualitativa
de tipo
dicotémica.
Cuantitativa
tipo discreta.

Cuantitativa
continda.

Cuantitativa
continda.

Cuantitativa
de tipo
ordinal.

Cuantitativa
de tipo
ordinal.

Cuantitativa
de tipo
ordinal.

Categorias

Hombre
Muijer.

-Obesidad
-Sobrepeso
-Riesgo de
sobrepeso -
Peso adecuado
para la talla
-Riesgo de
desnutricion
aguda
-Desnutricion
aguda
moderada
-Desnutricion
aguda severa
-Talla adecuada
para la edad
-Riesgo de talla
baja

-Retraso en talla
-No aplica
(verificar con
IMC/E)

-Peso adecuado
para la edad
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Unidad de
medida

Meses.

Kilogramos
Centimetros

> +3

>+2as<+3
>+1as+2
>-1as+1
=2-2a<-1
<-2a=-3
<-3
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-Riesgo de
desnutricion

global
-Desnutricion
global
. - . . Cuantitativa
Indicador indice | Indicador antropométrico que d i
de masa relaciona de acuerdo con la e' PO .
ordinal. -Obesidad > +3
edad, el peso corporal total en
muscular para la lacig la tall d -Sobrepeso >+23<+3
edad IMC/E relacion a ;51 a;\ (prresa a p =
en metros al cuadrado. “Riesgo de 2-2a<-1
sobrepeso <2
-No aplica
(verificar con
PIT)
C|a5|f|ca0|,on. Clasificacion  del estado Cualitativa Obesidad A
antropométrica - . . .
nutricional del nifio o nifia, de = Nominal
del estado - -Sobrepeso
nutricional acuerdo al indicador
antropométrico Peso para la -Riesgo de
Talla, Talla para If:\ .Edad, Sobrepeso
Peso para la Edad e Indice de
Masa Muscular para la Edad. -Peso Adecuado
para la Talla
-Riesgo de
Desnutricion
Aguda
-Desnutricién
Aguda
Moderada
-Desnutricién
Aguda severa
-Talla Adecuada
para la Edad
-Riesgo de Talla
Baja
-Retraso en
Talla
hom “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
(@) Universidad de Pamplona 49

Icontec

SC-CER96940

_——

Pamplona - Norte de Santander - Colombia
Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

d




-No aplica
-Peso Adecuado
para la Edad
-Riesgo de
Desnutricion
Global
-Desnutricion
Global

Fuente: Resolucion 2465 del 2016.
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ANALISIS Y RESULTADOS ANALISIS Y RESULTADOS

TABLA N°3. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrio Santa Clara segun la variable sexo periodo 2022.

Sexo Frecuencia Porcentaje

Hombre 166 59%
Mujer 113 41%
Total, general 279 100%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°1 Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a la
APHB Barri6 Santa Clara segun la variable sexo periodo 2022- 1.

N= 279

41%

Hombre

Mujer

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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En la grafica N°1 se identifica la distribucion porcentual de la variable sexo, la proporcion
del género masculino predomina con un 59 % correspondiente a 166 beneficiarios y el
41% restante al género femenino correspondiente a 113 beneficiarios, en ese sentido
podemos afirmar que existe una diferencia significativa en ambos en sexos, sin embargo,
la mayor distribucion porcentual corresponde al género masculino.

Al comparar estos datos con los resultados obtenidos a nivel nacional por el
Departamento Administrativo Nacional de Estadistica, para el afio 2018, (DANE, 2018)
en Colombia se presentd una mayor proporcion de la poblacion femenina con un 51,2%
y un 48,8% para la poblacion masculina, observandose una diferencia significativa, por
tanto, se podria considerar que la estadistica para el género masculino es menor en
comparacion con la poblacion objeto. (ENSIN, 2015).
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Tabla N°4. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié6 Santa Clara segun la variable grupo de edad
periodo 2022- 1.

Grupo edad Frecuencia Porcentaje

18 a 24 meses 25 9%
25 a 60 meses 250 90%
Menor a 18 meses 4 1%
Total general 279 100%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022

Grafica N°2. Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a la APHB
Santa Clara segun la variable grupo de edad periodo 2022- 1.

3% 25 a 60 Meses

18 A 24 Meses

Menor a 18 Meses

N= 279

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022
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En la grafica N°2 se puede evidenciar que el 90% (n=250) de la poblacion valorada
corresponde a los nifios y nifias con edades comprendidas entre 25 a 60 meses, el 9%
(n=25) corresponde a los nifios y nifias en edades de 18 a 24 meses y el 1%(n=4) restante
a los nifios y nifias menores de 18 meses. De esta manera se puede evidenciar que en
la APHB Santa Clara existen diferencias significativas por grupos de edad, siendo el
grupo de 25 a 60 meses quienes presentan la mayor proporcion de nifios y nifias. De
acuerdo al Sistema de Vigilancia Nutricional WINSISVAN se logré evidenciar una
poblacién 28.502 registros entre nifios y niflas de edades de 0 a 17 afios, con una mayor
proporcion en el grupo menor de 12 meses (23%), seguido de los grupos de 12-23 meses
(13%) y 24-35 meses (11%). Asi mismo se determina que conforme aumenta el grupo de
edad de la poblacion, disminuye proporcionalmente el porcentaje de nifios y nifios en el
sistema de vigilancia nutricional. (WINSISVAN, 2022).
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VIGILANCIA NUTRICIONAL NINOS Y NINAS

Tabla N°5. Distribucidon porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barri6 Santa Clara segun el indicador Peso para la Talla
P/T periodo 2022-1.

Estado peso Frecuencia Porcentaje
Desnutricion Aguda Moderada 2 1%
Riesgo de Desnutricion Aguda 16 6%
Peso Adecuado para la Talla 195 73%
Riesgo de Sobrepeso 46 17%
Sobrepeso 7 3%
Obesidad 1 0%
Total general 267 100%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022

Gréafica N°3 Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la
APHB Santa Clara segun el indicador Peso para la Talla P/T periodo 2022-
1.
250
200 195
N= 267
150
100
46
50
16 ;
2 1% 6% 73% 17% 3% 1 0%
0
Desnutricidon Aguda Riesgo de Peso Adecuado Riesgo de Sobrepeso Obesidad
Moderada Desnutricidon Aguda para la Talla Sobrepeso

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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El indicador peso para la talla es un marcador de crecimiento el cual relaciona el peso con
la talla o longitud, se puede utilizar tanto a nivel individual como poblacional dado que
permite evaluar el estado nutricional actual del individuo e identificar los efectos de una
inadecuada alimentacion o presencia de enfermedades.

Con respecto a la gréfica anterior se evidencia que en la APHB Santa Clara el 1%(n=2)
presentd desnutricion aguda moderada, y un 6% riesgo de desnutricion aguda (n=16).
Por otra parte, para malnutricion por exceso se evidencia un 17% (n=46), para riesgo de
sobrepeso, seguidamente un 3%(n=7) con sobrepeso, y 0,03%(n=1) para obesidad.
Finalmente, el 73% de los beneficiarios presenta peso adecuado para la talla. En ese
sentido se puede inferir que mas de la mitad de los nifios y nifias se encuentran con peso
adecuado para la talla y en menor proporcion con diagndéstico de malnutricién ya sea por
déficit o por exceso. Es importante mencionar que este indicador se tuvo en cuenta para
un total de 279 nifios y nifas.

Segun la Encuesta Nacional de la Situacién Nutricional, el exceso de peso para el afio
2015 en menores de 5 afos, a nivel mundial es de 6,2%, en Centroamérica de 7,4%, en
Suramérica de 7% y a nivel nacional de 6,3%. (ENSIN, 2015). Por otra parte, para la
vigencia del 2022, en Norte de Santander, a traves del Sistema de Vigilancia Nutricional
WINSISVAN, se evidencia una prevalencia del 14% para riesgo de sobrepeso, el 4 % de
sobrepeso y para obesidad 1%. (WINSISVAN, 2022).
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Tabla N°6. Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara segun el indicador Peso para la Talla
P/T segun el sexo periodo 2022- 1.

Hombre Mujer
Estado Peso Talla
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Desnutricion Aguda 1 0% 1 0%
Moderada
Riesgo de Desnutricion 6 2% 10 4%
Aguda
P A I

eso Adecuado para la 119 45% 76 28%
Talla
Riesgo de Sobrepeso 31 12% 15 6%
Sobrepeso 3 1% 4 1%
Obesidad 0 0% 1 0%
Total general 160 60% 107 40%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022

Gréfica N°4 Distribucidn porcentual de los nifios y nifias vinculados a la
APHB Santa Clara segun el indicador Peso para la Talla P/T segun el sexo
periodo 2022- 1.

50% 45%
40% N= 267
0,
30% 28%
0,
20% 1206
10% 0 6%
T 0% 0% 2% 4% 1% 1% 0% 0%
0%
Desnutricién Riesgo de Peso Adecuado Riesgo de Sobrepeso Obesidad
Aguda Moderada Desnutricion para la Talla Sobrepeso
Aguda

Hombre Porcentaje Mujer Porcentaje

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022
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De acuerdo a la distribucidén porcentual de los nifios y nifias vinculados a la APHB Santa
Clara para el indicador peso para la talla segun el sexo se puede evidenciar un
0,03%(n=1) para desnutricibn aguda moderada en los nifios y niflas, seguidamente
encontramos un 2% (n=6) con riesgo de desnutricién aguda en nifios y un 4%(n=10) para
las nifias, por otro lado se evidencia un 45% (n=119) con peso adecuado para la talla en
nifos y un 28%(n=76) para las nifias, por otra parte se observa el riesgo de sobrepeso
con un 12% (n=31) para nifios y 6 % (n=15) para nifias, seguidamente el 1% (n=3) con
sobrepeso tanto para nifios como para nifias y por ultimo, para obesidad 0,03% (n=1) en
ambos sexos. La ENSIN 2015 refiere que el exceso de peso en menores de 5 afios por
género corresponde al 7,5% en hombres y 5,1% para mujeres, (ENSIN, 2015). Por otra
parte, en Norte de Santander, a través del Sistema de Vigilancia Nutricional WINSISVAN,
se evidencia una prevalencia del 14% para riesgo de sobrepeso y un 4% para sobrepeso,
es necesario mencionar que estas cifras de prevalencia son del total de la poblacion.
(WINSISVAN, 2022).
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Tabla N°7. Distribucidon porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara segun el indicador Peso para la Talla
P/T segun el grupo de edad periodo 2022- 1. (18 — 24 meses- 25-60 meses - Mayores 60
meses).

Estado Menores de 18 meses 18 a 24 Meses 25 a 60 Meses

Peso Talla  Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Desnutricién

Aguda 0 0% 0 0% 2 1%
Moderada

Riesgo de

Desnutriciéon 0 0% 1 0% 15 6%
Aguda

Peso

Adecuado 3 1% 18 7% 174 65%
para la Talla

NESYD EE 0% 5 206 40 15%
Sobrepeso

Sobrepeso 0 0% 0 0% 7 3%
Obesidad 0 0% 0 0% 1 0%
Total o 0 o

general 4 1% 24 9% 239 90%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°5. Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a la
APHB Santa Clara segun el indicador Peso para la Talla P/T segun el
grupo de edad periodo 2022- 1.

80% 65%
60% N= 267
40%
15%
20% 0
0w 0% 1% 0% 0% 5% 106 "% 0% 2% 0% 0% 3% 0% 0% 0%
0% —_—
Desnutricién Riesgo de Peso Adecuado Riesgo de Sobrepeso Obesidad
Aguda Moderada Desnutricién para la Talla Sobrepeso
Aguda

COMENORES DE 18 MESES PORCENTAJE 18 A 24 MESES PORCENTAJE
25 A 60 MESES PORCENTAJE

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Se puede evidenciar el comportamiento del estado nutricional de los nifias y nifias
vinculados a la APHB Santa Clara, de acuerdo a la distribucion porcentual para el
indicador P/T, en cuanto a malnutricién por déficit para la clasificacién de desnutricion
aguda moderada se evidencia que solo se presenta el 1% (N=2) en el grupo de edad de
25 a 60 meses, seguidamente para la clasificacién nutricional riesgo de desnutricion
aguda para el grupo de edad de 18 a 24 meses corresponde al 0% (N=1), y para el grupo
de 25 a 60 meses corresponde al 6% (N=15), por otra parte para la malnutricibn por
exceso se presenta una prevalencia de riesgo de sobrepeso segun el grupo de edad de
25 a 60 meses con un 15% correspondiente a 40 usuarios, para el grupo de edad de 18
a 24 meses con un 2% correspondiente a 5 usuarios, y para los menores de 18 meses el
0% correspondiente a un beneficiario; en la clasificacion nutricional de sobrepeso se
presenta una menor proporcion en el grupo de edad de 25 a 60 meses con un 3%
equivalente a 7 beneficiarios, y solo un beneficiario (N=1) correspondiente a 0% se
encuentra con diagndstico de obesidad en grupo de edad de 25 a 60 meses.

Finalmente, para la clasificacién de peso adecuado para la talla segun el grupo de edad
de 25 a 60 meses el 65% corresponde a 174 nifios y nifas, para el grupo de 18 a 24
meses el 7% corresponde a 18 beneficiarios y tan solo el 1% correspondiente a 3 usuarios
se encuentran en el grupo de edad menor de 18 meses.

Segun el Boletin departamental la prevalencia de Desnutricién Aguda para los menores
de 5 afos es de 2% y para Riesgo de desnutricion aguda es del 10% para el
departamento, en relacién a las cifras obtenidas la Asociacion Santa Clara se encuentra
por debajo de la media a nivel departamental.

Por otra parte, la malnutricibn por exceso de acuerdo al boletin del Instituto
Departamental de Salud de Norte de Santander vigencia 2021, se evidencia una
prevalencia del 15% para riesgo de sobrepeso y un 5% para el sobrepeso entre nifios y
nifas de edades comprendidas de 0 a 17 afios, encontrandose una similitud con la
Asociacion Santa Clara (Santander, s.f.).
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Tabla N°8. Distribucidn porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara segun el indicador Talla para la Edad
T/E periodo 2022- 1.

Estado Talla Edad Frecuencia Porcentaje
Retraso en Talla 19 7%
Riesgo de Baja Talla 77 29%
Talla Adecuada para la Edad 171 64%
Total 267 100%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°6. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a
la APHB Santa Clara segun el indicador Talla para la Edad T/E
periodo 2022- 1.
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Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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El indicador talla para la edad, da cuenta del estado nutricional historico o acumulativo,
evidenciando asi el 7% (N= 19) de los nifios y niflas presenta retraso en talla,
seguidamente en orden ascendente el 29% (N=77) presenta un diagndstico de riesgo de
talla baja para la edad y finalmente el 64% (N=171) de los beneficiarios presentan talla
adecuada para la edad. Es importante recalcar que este indicador nos refleja el
crecimiento alcanzado de los nifios en relacion con su edad, permitiendo identificar
retardo en el crecimiento debido a un aporte insuficiente de nutrientes o la presencia de
una enfermedad. En ese sentido, a nivel nacional el reporte de retraso en talla de nifios
menores de 5 afios se ubica en un 10,8% segun la Encuesta Nacional de la Situacion
Alimentaria y Nutricional (ENSIN, 2015), por lo que la Asociacion Santa Clara se
encuentra por debajo de las cifras reportadas, asi mismo en Norte de Santander se
observa una prevalencia de desnutricion crénica o talla baja para la edad en menores de
5 afios del 10%, (Boletin departamental, 2020) encontrandose la Asociacién por encima
de los estadisticos reportados a nivel departamental. Mencionado lo anterior se deben
generar estrategias de intervencion teniendo en cuenta los factores de riesgo
predominantes que contribuyen al retraso del crecimiento y del desarrollo, entre los
cuales se encuentran principalmente inadecuados habitos de salud y nutricion durante la
maternidad, practicas inadecuadas en la alimentacion de lactantes y nifios pequefios, y
la transmision de infecciones inmunoprevalentes de la infancia.
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Tabla N°9. Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara segun el indicador Talla para la Edad
T/E segun el sexo periodo 2022- 1.

Estado Talla Edad Hombre MUJER

Frecuencia Porcentaje Frecuencia  Porcentaje
Retraso en Talla 12 4% 7 3%
Riesgo de Baja Talla 45 17% 32 12%
Talla Adecuada para la 103 39% 68 25%
Edad
Total general 160 60% 107 40%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°7. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a
la APHB Santa Clara segun el indicador Talla para la Edad T/E segun
el sexo periodo 2022- 1.
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Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Del total de la poblacion se puede observar que de los 267 beneficiarios el retraso en talla
predomina en 12 hombres con un 4% sobre un 3% correspondiente a 7 mujeres, para la
clasificacion riesgo de talla baja se presenta un 17% equivalente a 45 hombres y una
menor proporcion para 32 mujeres con un 12% y finalmente para la clasificacion talla
adecuada para la edad con relacion al sexo, predomina el masculino con 103
beneficiarios equivalente al 39%, y tan solo 68 mujeres equivalente al 25%. Segun el
Sistema de Vigilancia Nutricional WINSISVAN 2022, para el Departamento de Norte de
Santander, en el grupo poblacional de 0 a 5 afios, se identifica que en el género femenino
se presenta mayor prevalencia de Talla Baja para la Edad o Retraso en Talla, con un 6%,
y un 7% el género masculino, mientras que el Riesgo de Talla Baja, es igual tanto para
el género femenino como el género masculino es de 19%, encontrandose asi a la
Asociacion Santa Clara por debajo de la media departamental. (WINSISVAN, 2022).
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Tabla N°10. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrid Santa Clara segun el indicador Talla para la Edad
T/E segun el grupo de edad periodo 2022- 1.

Estado Menores de 18 meses 18 a 24 Meses 25 a 60 Meses
Talla Edad
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Retraso en

0 0% 2 1% 17 6%
Talla
Riesgo de

_ 0 0% 9 3% 68 25%

Baja Talla
Talla
Adecuada

4 1% 13 5% 154 58%
para la
Edad
Total 4 1% 24 9% 239 90%
general

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°8. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la
APHB Santa Clara segun el indicador Talla para la Edad T/E segun el
grupo de edad periodo 2022-1
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Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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La grafica N°8 representa el comportamiento del estado nutricional de los nifias y nifias
vinculados a la APHB Santa Clara segun el indicador Talla para la edad con relacion
grupo edad, se evidencia que el grupo de edad de 25 a 60 meses presenta una
prevalencia de retraso en talla con un 6% (N=17), seguidamente la clasificacién de riesgo
de talla baja con un 25% (N=68), y una mayor prevalencia para talla adecuada para la
edad con un 58% (N=154).

De acuerdo al segundo grupo de edad en orden descendente se encuentran los nifios y
nifias entre los 18 a 24 meses de edad, se evidencia una baja proporcion de nifios con
retraso en talla con un 1% (N=2), un 3% (N=9) con riesgo de talla baja y el 5% (N=13)
con talla adecuada para la edad. Asi mismo para el grupo de edad menor de 18 meses
con un 1% (N=4) se encuentran clasificados con talla adecuada para la edad.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), El retraso en el crecimiento
refleja procesos en los que no llega a alcanzarse el crecimiento lineal potencialmente
deseado, como resultado de unas deficientes condiciones nutricionales y de salubridad.
El retraso en el crecimiento es una de las primeras manifestaciones de la malnutricién en
edades tempranas.
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Tabla N°11. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara segun el indicador Peso para la Edad
P/E periodo 2022- 1.

Estado Peso Edad Frecuencia Porcentaje
Desnutricion Global 3 1%
Riesgo de Peso Bajo para la 35 13%
Edad

Peso Adecuado para la Edad 211 79%
No Aplica 18 7%
Total general 267 100%

Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°9 Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a la
APHB Barrio Santa Clara segun el indicador Peso para la Edad P/E
periodo 2022- 1-
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Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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De acuerdo al indicador Peso para la Edad es aquel que refleja la masa corporal en
relacion con la Edad sin considerar la Talla, de acuerdo a los resultados obtenidos en la
grafica anterior se establece que la desnutricién global para la Asociacion Santa Clara se
encuentra en menor proporcion con el 1% (N=3), para riesgo de peso bajo para la edad
un 13% (N=35), seguidamente con un 7% correspondiente a 18 no aplica para este
indicador el cual se debe verificar con el indicador IMC/E debido a que el indicador P/E
no clasifica para exceso segun la Resolucién 2465 de 2016 y por ultimo se evidencia una
mayor prevalencia para la clasificacion de peso adecuado para la edad con un 79%
(n=211) en los nifios y nifias de la Asociacion.

La Desnutricion global es la deficiencia del peso con relacion a la edad y es el resultado
de desequilibrios nutricionales pasados y recientes. Se considera que un nifio de una
edad especifica manifiesta peso insuficiente cuando éste es menor al minimo que se
espera para esa edad. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Define bajo peso al
nacer como un peso al nacer inferior a 2500 g, este sigue siendo un problema significativo
de salud publica en todo el mundo y est& asociado a una serie de consecuencias a corto
y largo plazo, se estima que entre un 15% y un 20% de los nifilos nacidos en todo el
mundo presentan bajo peso al nacer.

@
Icontec Pamplona - Norte de Santander - Colombia

w W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

_;

ﬁ “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
Universidad de Pamplona
2Ne 68




Tabla N°12. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara segun el indicador Peso para la Edad
P/E segun el sexo periodo 2022- 1.

Estado Peso Edad Homb_re . Mu;er. .
Frecuencia Porcentaje Frecuencia  Porcentaje

Desnutricion Global 1 0% 2 1%
Riesgo de Peso Bajo
para 24 9% 11 4%
la Edad
Peso Adecuado para
la 123 46% 88 33%
edad
No Aplica 12 4% 6 2%
Total general 160 60% 107 40%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°10. Distribucion porcentual de los nifios y niflas vinculados
a la APHB Santa Clara segun el indicador Peso para la Edad P/E
segun el sexo periodo 2022- 1.
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Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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En la grafica anterior segun la distribucién porcentual del indicador P/E y la variable sexo
se logra observar que en las mujeres se presenta desnutricion global con 1% (n=2), 0%
(N=1) para los hombres, en la clasificacion de riesgo de peso bajo para la edad o riesgo
de desnutricion global para la edad predomina en hombres con 9% (n=24) frente a 4%
(n=11) en mujeres, para No aplica se encuentra una mayor proporcion en hombres con
un 4% (n=12) y 2% (n=6) para mujeres y tanto en hombres 46% (n=123) como mujeres
33% (n=88) predomina el peso adecuado para la edad en la APHB Santa Clara.

Segun la ENSIN 2015, la prevalencia de desnutricion global en nifios fue de (8%) y nifias
6,8%; por otra parte, de acuerdo al Sistema de Vigilancia Nutricional “WINSISVAN” para
la vigencia 2022 se presenta la mayor Prevalencia de Desnutricién Global en hombres
con un 4%, mientras que la mayor Prevalencia de Riesgo de Desnutricion Global se
presenta en mujeres con un 14% en Norte de Santander, de acuerdo a los resultados de
la Asociacion Santa Clara se evidencia que se encuentra por debajo de las cifras a nivel
nacional y departamental.
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Tabla N°13. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barrié Santa Clara segun el indicador Peso para la Edad
P/E segun el grupo de edad.

Estado Peso Menores de 18 meses 18 a 24 Meses 25 a 60 Meses
Edad Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Desnutricion 0 0% 0 0% 3 1%
Global

Peso

Adecuado 3 1% 21 8% 187 70%
para la Edad

Riesgo de

Peso Bajo para 0 0% 2 1% 33 12%
la Edad

No Aplica 1 0% 1 0% 16 6%
Total 4 1% 24 9% 239 90%
general

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°11. Distribucién porcentual de los nifios y nifas
vinculados a la Asociaciéon de Padres de Hogares de Bienestar
Barrigd Santa Clara segun el indicador Peso para la Edad P/E
segun el grupo de edad para el primer trimestre del 2022- 1.
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Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Del total de la poblacién se puede observar que segun el indicador peso para la edad con
relacion al grupo de edad el 1% (n=3) de los nifios y nifias presenta desnutricion global
en el grupo de edad de 25 a 60 meses, riesgo de desnutricion global con un 12% (n=33),
no aplica 6% (n=16) y predomina el peso adecuado para la edad con 70% (n=187).
Seguidamente para el grupo de edad entre los 18 a 24 meses, se evidencia una menor
proporcion de riesgo de desnutricion global 1% (n=2), la clasificacion no aplica con un 0%
(n=1) y en mayor proporcién el peso adecuado para la edad con un 8% (n=21) y para el
altimo grupo de edad se encuentran los nifios menores de 18 meses, en el cual no se
evidencian casos de desnutricion global ni de riesgo de desnutricion global, para la
clasificacion no aplica se evidencia el 0% (n=1) y para la clasificacién de peso adecuado
para la edad con un 1% (n=3).
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Tabla N°14. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barri6 Santa Clara segun el indicador indice de Masa
Muscular para la Edad IMC/E periodo 2022- 1.

Estado IMC Frecuencia Porcentaje
Riesgo de Sobrepeso 60 22%
Sobrepeso 8 3%
Obesidad 1 0%
No aplica (Verificar con P/T) 198 75%
Total general 267 100%

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°12. Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a
APHB Santa Clara segun el indicador Indice de Masa Muscular para la
Edad IMC/E para el primer trimestre de 2022- 1.
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Fuente: Sistema de informacion cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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Para el indicador IMC para la edad se puede evidenciar la malnutricion por exceso,
iniciando con una mayor proporcion de nifios y nifias en riesgo de sobrepeso con un 22%
(n=60), sobrepeso 3% (n=8) y obesidad 0% (n=1). Segun la Encuesta Nacional de la
Situacion Alimentaria y Nutricional (ENSIN, 2015) reporta que un 6,3% de nifios menores
de 5 afios presenta exceso de peso, encontrdndose la Asociacion Santa Clara por encima
de la media nacional. A nivel departamental la Prevalencia de Exceso de Peso para la
poblacién menor de 5 afios es del 2% para diagnostico de Obesidad y del 4%, para
diagnéstico de Sobrepeso, mientras que el Riesgo de Sobrepeso es del 13%,
encontrandose la asociacion con cifras mayores a la media departamental para
diagndsticos de riesgo de sobrepeso. (Boletin departamental, 2020).

El restante 75% (n=198) no aplica y de acuerdo con lo establecido en la resolucién 2465
del 2016 se debe verificar con P/T, puesto que se recomienda a nivel individual el uso del
mismo como indicador trazador tanto para déficit como para exceso de peso.
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Tabla N°15. Distribucion porcentual de los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de
Padres de Hogares de Bienestar Barri6 Santa Clara segun el indicador indice de Masa
Muscular para la Edad IMC/E en relacion al grupo de edad periodo 2022- 1.

Estado Menores de 18 meses 18 a 24 Meses 25 a 60 Meses
IMC Frecuencia Porcentaje Frec;enm Porcentaje  Frecuencia Porcentaje

Riesgo de 1 0% 12 4% 47 18%

Sobrepeso

Sobrepeso 0 0% 1 0% 7 3%
Obesidad 0 0% 0 0% 1 0%
No aplica 3 1% 10 4% 186 69%

Total 4 1% 24 9% 239 90%

general

Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.

Grafica N°13. Distribucién porcentual de los nifios y nifias vinculados a

la APHB Santa Clara segun el indicador Indice de Masa Muscular para

la Edad IMC/E segun el grupo de edad periodo 2022- 1.
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Fuente: Sistema de informacién cuéntame, reporte del primer trimestre de 2022.
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De acuerdo con la grafica anterior, en el grupo de nifilos menores de 18 meses se
presenta para la clasificacion riesgo de sobrepeso con un 0% equivalente a un 1 usuario
y No aplica 1% (n=3); al observar el grupo de 18 a 24 meses se evidencia que la mayor
proporcidn se encuentra en riesgo de sobrepeso con 4%(n=12), 0% (n=1) sobrepeso y la
categoria No aplica un 4% (n=10) y los nifios en el grupo de edad 25 a 60 meses se
encuentra una mayor prevalencia del 18% (n=47) con riesgo de sobrepeso, sobrepeso
con un 3% (n=7), en menor medida con un 0% (n=1) la obesidad y no aplica 69% (n=186).

Segun la organizacién mundial de la salud (OMS) la obesidad infantil se asocia con una
mayor probabilidad de obesidad, muerte prematura y discapacidad en la edad adulta. Sin
embargo, ademas de estos mayores riesgos futuros, los nifios obesos sufren dificultades
respiratorias, mayor riesgo de fracturas e hipertension, y presentan marcadores
tempranos de enfermedades cardiovasculares, resistencia a la insulina y efectos
psicoldgicos.
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Tabla N°16. Casos de Malnutricion los nifios y nifias vinculados a la Asociacion de Padres
de Hogares de Bienestar Barri6 Santa Clara segun el indicador Peso para la Talla P/T
periodo 2022- 1.

CASOS DE MALNUTRICION POR DEFICIT Y POR EXCESO
Desnutricién Aguda Moderada

Joanis Sarai Lépez Bermudez

Matias José Lopez Cuadros
Riesgo de Desnutricion Aguda

Adrian Stiven Sanchez Amaya

Allan Enmanuel Montilla Gudifio

Deilyn Yuliana Ortiz Barreto

Dilan Andrés Barbosa Lopez

Eileen Avril Rincobn Ramos

Jesus David Meneses Quintero

Joel Alexander Chinchilla Camacho

Jostin Andrés Toro Abril

Laura Sofia Nifio Galezzo

Luis David Garcia Pezotty

Marisol Arengas Galvis

Mauren Juliana Melo Villegas

Melany Sofia Mufioz Blanco

Mia de los Angeles Perdomo Linares

Valeria Shaireth Quintero Sanjuan

Victoria Shaireth Quintero Sanjuan
Sobrepeso

Dulce Maria Pérez Otero

Emiliano Rincén Prada

Geilin Dallary Cardenas Quintero

Janer Fabian Diaz L6pez

Johan Sebastian Quintero Montilva

Sheylin Daylin Contreras Bacca

Sindy Michell Velasquez Noriega

Obesidad

Maylin Aitana Pérez Ferrer
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INFORME DE FICHA DE CARACTERIZACION SOCIOFAMILIAR DE LOS NINOS Y
NINAS DE LA ASOCIACION DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR SIMON
BOLIVAR, DEL CENTRO ZONAL OCANA

METODOLOGIA

4 N 4 N

Fichas de caracterizacion

POBLACION OBJETO aplicada a la APHB Simon
Bolivar
;- = ;- =
4 N 4 N
Nifios, nifias y acudientes
de la Asociacion de
Padres de Hogares de INSTRUMENTO DE
¢ T . RECOLECCION DE LA
Bienestar Simon Bolivar INEORMACION
adscrita al centro zonal
Ocana Norte de Santander
;- / ;- =
4 N N

El estudio fue de tipo
TIPO DE ESTUDIO descriptivo observacional,
de corte transversal.
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DIMENSION

Identificacion
personal

Atencioén en
salud

Nucleo
Familiar

Condiciones
habitacionales

Salario
minimo
mensual legal
vigente

Lactancia
materna

(@)

Icontec

SC-CER96940

MATRIZ DE VARIABLE

VARIABLE

Sexo

Nacionalidad

Grupo edad

Afiliacion al SGSSS

Esquema de
vacunacion

Valoracién integral
NUmero de personas
que conforman el
hogar agrupado

Tipo de tendencia de
vivienda

Tipo de vivienda

Tratamiento del agua

Ingreso mensual
promedio

Lactancia materna
exclusiva hasta los 6
meses

Universidad de Pamplona

www.unipamplona.edu.co

CATEGORIA

-Masculino
- Femenino
- Colombiano
- Venezolano

-18 a 24 meses
-25 a 60 meses

-Afiliado
-No afiliado

- Esquema de vacunacion
completo

- Esquema de vacunacion
incompleto

-Si

-No

-2 a 3 integrantes

-4 a 5 integrantes

-7 integrantes

-Propia

-En arriendo

-Familiar
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ANALISIS Y RESULTADOS

MODULO 1 NINOS Y NINAS

Tabla N°2: Distribucidén porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simon
Bolivar segun el sexo en el primer trimestre de 2022.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Mujer 66 43%
Hombre 87 57%
Total general 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Gréafica N° 1. Distribuciébn porcentual de nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Simon Bolivar segun el sexo en el primer

trimestre de 2022.

= MUJER = HOMBRE N=152

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La ilustracion anterior esquematiza la distribucion porcentual de la poblacion
atendida en la APHB simén Bolivar seguin sexo en el primer trimestre del 2022, en la cual
se evidencia una mayor proporcion en hombres siendo éste representado con un 57%
(n=87) mientras que las mujeres se encuentran en menor medida representadas por un
43% (n=66), datos que resultan ser opuestos a los resultados obtenidos a nivel
departamental por el Sistema de Vigilancia Nutricional “WINSISVAN” de Norte de
Santander durante el primer trimestre del 2022, en el cual el porcentaje de mujeres supera
el de los hombres con un 52% frente a un 48% respectivamente; del mismo modo, la
demografia a nivel nacional segin (DANE, CENSO NACIONAL DE POBLACION Y
VIVIENDA, 2018) indicd que existe una mayor proporcion de mujeres en comparacion
con los hombres con un 51% y 48,8% respectivamente, por o que se muestra que existe
estrecha una relacion entre los datos arrojados a nivel nacional y departamental pero no
con los obtenidos en la asociacion.
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Tabla N°3: Distribucidn porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar segun grupo de edad en el primer trimestre de 2022.

Grupo edad Frecuencia Porcentaje
18 a 24 meses 15 10%
25 a 60 meses 138 90%
Total general 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Grafica N° 2: Distribucién porcentual de nifios y niflas pertenecientes a
la APHB Simon Bolivar segun grupo de edad en el primer trimestre de
2022.

N=153

18 2 24 meses ®m 25 a 60 meses

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Andlisis: La ilustracion anterior esquematiza la distribucién porcentual de los nifios y
nifias vinculados en la APHB simdén Bolivar segun grupos de edad en el primer trimestre
del 2022, en la cual se identifica una poblacion total de 153 registros de nifios y nifias en
edades comprendidas entre los 18 a 60 meses de edad. En el grupo de 18 a 24 meses
se obtuvo un 10% (n=15) mientras que para el grupo de 25 a 60 meses se obtuvo un 90%
(n=138), siendo este el grupo que predomina en mayor proporcion.
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Tabla N°4: Distribucidn porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar segun el estado de afiliacion al SGSSS con relacion al pais de nacimiento en el
primer trimestre de 2022.

Pais de nacimiento

Afiliacion al _
SGSSS Colombia Venezuela
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Afiliado 121 79% 6 4%
No Afiliado 2 1% 24 16%
Total 123 80% 30 20%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Gréfica N°3: Distribucién porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB
Simén Bolivar segun el estado de afiliacion al SGSSS con relacién al pais de
nacimiento en el primer trimestre de 2022.
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Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: El Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) tiene como objetivo
regular el servicio publico esencial de salud y crear condiciones de acceso para toda la
poblacion residente del pais, en todos los niveles de atencidn, es indispensable que la
poblacion migrante haga parte del SGSSS para que pueda acceder a dichos servicios
(MINSALUD, Aseguramiento al Sistema General de Seguridad Social en Salud,2020). La
crisis politico-econdémica que padece Venezuela ha llevado a muchos de sus ciudadanos
a trasladarse a otros paises, siendo Colombia el principal pais de destino. En la grafica
anterior se muestra la distribucién porcentual de la poblacion de nacionalidad colombiana
y venezolana que se encuentran o no afiliados al sistema de seguridad social en salud,
evidenciandose que el 79% (n=121) de la poblacién colombiana se encuentra filiada a
SGSSS, en comparacion con la poblacion venezolana para la cual solo el 4% (n=6) se
encuentra afiliado. El boletin poblacional 2018 muestra que el 95,14% de los colombianos
se encontraban afiliados al SGSSS y solo el 5% no contaba con afiliacion (Minsalud,
Boletines poblacionales, 2018), estos datos concuerdan con los evidenciados en la
asociacion, en los que la poblacion que cuenta con afiliacibn es mucho mayor en
comparacion con los no afiliados. Por otro lado, un estudio realizado a partir de la Gran
Encuesta Integrada de Hogares 2018, mostr0 que solo el 24,5 % de migrantes
venezolanos estaban inscritos al sistema de salud en contraste a 93 % de las personas
colombianas (Vargas, La afiliacion al sistema de salud de personas migrantes
venezolanas en Colombia, 2020). Si bien, es claro que el porcentaje de venezolanos que
se encuentran afiliados al SGSSS es muy bajo (4%) esto puede ser debido a diversos
factores tales como: la falta de documentacion para regularizar la estancia en el pais, la
ausencia de informacién respecto a como inscribirse o la situacion econémica y laboral,
en el caso de la APHB la situacion que se evidencia en mayor proporcion es la falta de
documentacion de permanencia en el pais, sin embargo la gran mayoria refiere ya estar
en tramite. En aquellos casos en que no se cuente con afiliacion al SGSSS es necesario
contar con: actas de compromiso firmada por los padres y/o cuidador, registro de
novedades, oficios de gestion o activacion de ruta, oficio o correo electrénico de
notificacion al supervisor del contrato superado los dos meses de gestion. El ICBF cuenta
con los procesos de focalizacion entendida como el “proceso mediante el cual se
garantiza que el gasto social se asigne a los grupos de poblacion mas pobre y vulnerable”;
como parte de la focalizacion, se dara el ingreso de nueva poblacion a atender, la
poblacién migrante se considera prioridad de ingreso en los criterios para la conformacion
de UDS, asi la identificacion de la poblacion se realiza a partir de criterios relacionados
con las condiciones de pobreza y vulnerabilidad (ICBF, Manual operativo de la modalidad
comunitaria version 2, 2022).
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Tabla N°5: Distribucidn porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar que cuentan con esquema de vacunacion completo en el primer trimestre de

2022.

Esquema de vacunacion Frecuencia Porcentaje
Completo 145 95%
Incompleto 8 5%

153 100%

Total general
Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Grafica N° 4: Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes
a la APHB Simon Bolivar que cuentan con esquema de vacunacion

completo en el primer trimestre de 2022.

N=153

= COMPLETO = INCOMPLETO

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacién aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La vacunacion es una forma sencilla, inocua y eficaz de protegernos contra
enfermedades dafiinas antes de entrar en contacto con ellas. Las vacunas activan las
defensas naturales del organismo para que aprendan a resistir a infecciones especificas,
y fortalecen el sistema inmunitario. (OMS, Vacunas e inmunizacion: ¢qué es la
vacunacion?, 2021). La vacunacién de los menores de 5 afios ha sido una de las
prioridades para el sector de la salud, teniendo en cuenta la alta morbilidad y mortalidad
que las enfermedades inmunoprevenibles han causado histéricamente en el mundo,
comportamientos epidémicos que alcanzaban un gran numero de muertes e
incapacidades. En la asociacion se evidencio que el 95% (n=145) de los beneficiarios
cuenta con el esquema de vacunacion completo mientras que el 5% (n=8) restante
corresponde a poblacion migrante que presenta dificultad con la documentacién referente
a salud. Este evento resulta desfavorable para esta pequefia parte de la poblacion debido
a gue se encuentran expuestos a multiples riesgos o enfermedades inmunoprevenibles.
Al hacer comparaciones a nivel nacional evidenciamos que en el marco de la atencion
integral a la primera infancia se identifica que el 79 % cuentan con esquemas completos
de vacunacion, mientras el otro 30 % estan en proceso de completarlo. En 2019 se logré
que el 93,5 % de nifias y nifios menores de 1 afio fueran vacunados con tercera dosis de
pentavalente (la cual previene la difteria, tétanos, tosferina, hepatitis B y la infeccion por
Haemophilus influenzae tipo B), frente al 92,5 % alcanzado en el 2018 (SSDIPI, informe
de la implementacion, 2019). En aquellos casos en que no se cuente con carné de
vacunacion completo, es necesario contar con: actas de compromiso firmada por los
padres y/o cuidador, registro de novedades, oficios de gestidn o activacion de ruta, oficio
o correo electrénico de notificacion al supervisor del contrato superado los dos meses de
gestion.
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Tabla N°6: Distribucidn porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar que cuentan con valoracion integral del desarrollo en salud segun la edad en el

primer trimestre de 2022.

¢Cuenta con la valoracion
integral del desarrollo en salud Frecuencia Porcentaje
segun la edad?
No 43 28%
Si 110 72%
Total general 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Gréfica N° 5: Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a
la APHB Simé6n Bolivar que cuentan con valoracion integral del
desarrollo en salud segun la edad en el primer trimestre de 2022.

N=153

= NO =S|

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacién aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La atencion integral en salud a familias, nifios y nifias es una parte fundamental
del desarrollo integral, implica trabajar en una perspectiva de salud concebida como parte
del bienestar fisico, mental y social que trasciende la ausencia de enfermedad e implica
contar con condiciones que favorecen el desarrollo de las capacidades para ejercer
plenamente la libertad en condiciones de vida dignas. La grafica anterior muestra la
distribucion porcentual de nifios y niflas que cuentan con el esquema de valoracion
integral en salud completo para su edad, en lo que se evidencia que la mayor proporcion
cuenta con esquema completo siendo representados con un 72% (n=110) mientras que
el 28% (n=43) se encuentra en tramite para completarlo. Esto se presenta por dos
razones principales, en mayor medida se encuentra la poblacion venezolana que no
cuenta con la documentacién pertinente para ser atendidos en centros de salud por ende
no se encuentran afiliados a la Seguridad Social en Salud y por otro lado se encuentran
la dificultad para agendar citas en su EPS (barreras de acceso a la salud). Segun el
Sistema de Seguimiento al Desarrollo Integral a la Primera Infancia para el 2019 el 46 %
de los nifios de la primera infancia accedié a las consultas de valoracion integral para la
promocién y mantenimiento de la salud (SSDIPI, informe de la implementacién, 2019).
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Tabla N°7: Distribucidn porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar que recibieron leche materna de forma exclusiva.

¢, Recibid leche materna de

forma exclusiva? Frecuencia Porcentaje
No 14 9%
S! 41 27%
No Aplica 98 64%
Total General 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Gréfica N° 6: Distribucién porcentual de nifios y nifias pertenecientes a
la APHB Simon Bolivar que recibieron leche materna de forma

exclusiva.
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Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacién aplicadas en el primer trimestre de 2022.

“Formando lideres para la construccioén de un nuevo pais en paz”

Universidad de Pamplona 89
w [2Net & Pamplona - Norte de Santander - Colombia
V Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750

www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940




aD DE
o>

Andlisis: La leche materna es el mejor y Unico alimento que una madre puede ofrecer a
su hijo tan pronto nace, no solo por su contenido nutricional, sino también por su
contribucion emocional, ya que el vinculo afectivo que se establece entre la madre y su
bebé constituye una experiencia especial, singular e intensa, que vincula al padre y a la
familia (OMS, Lactancia materna y nutricion, 2022). En la grafica anterior se identifica un
27% (n=41) de nifios y nifias que recibieron lactancia materna de forma exclusiva hasta
los 6 meses, mientras que el 9% (n=14) restante recibié alimentos diferentes a la leche
materna durante estos primeros 6 meses de vida, esto debido a la falta de tiempo por el
empleo, dificultades en el amamantamiento y ausencia de la madre segun lo referido por
los encuestados. En Colombia, segun la encuesta ENSIN 2015, la lactancia materna
exclusiva en bebés menores de seis meses ha disminuido, se redujo a 36,1% cuando en
2010 estaba en un 42.8 %, por lo cual se requiere entonces reforzar esta practica para
llegar a la meta internacional del 50 % fijada por la OMS. Otro dato relevante fue
evidenciado en la region atlantica donde la lactancia materna exclusiva esta por debajo
de la meta internacional (20,5%9 y en las cabeceras municipales con 100.000 o menos
habitantes (29,9 %) (UNICEF, Lactancia materna, clave para el desarrollo,2019).

@

Icontec Pamplona - Norte de Santander - Colombia

w W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

_;

ﬁ “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
Universidad de Pamplona
2Ne 90




MODULO 3 FAMILIA

Tabla N°8: Distribucidén porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simén
Bolivar, segun el nimero de personas que componen el hogar para el primer trimestre

de 2022.
Nimero de personas que Frecuencia Porcentaje
componen el hogar
De2a3 99 65%
De4 a6 53 35%
7 1 1%
Total general 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Gréfica N° 7: Distribucién porcentual de nifios y nifias pertenecientes a
la APHB Simon Bolivar, segin el nimero de personas que componen el
hogar para el primer trimestre de 2022.
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Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La grafica anterior muestra la distribucion porcentual del nUmero de personas
que conforman el hogar de los nifios y nifias de la APHB Simdn Bolivar, para lo cual se
evidencia que el 65% (n=99) de la poblacion indica que se compone de 2 a 3 integrantes,
seguido de 4 a 6 integrantes con un 35% (n=53) y en menor proporcién 7 integrantes con
1% (n=1). Uno de los hallazgos mas interesantes de los resultados preliminares del ultimo
censo (DANE, ¢Como vivimos?, 2018) es la reduccion del tamafio promedio de los
hogares colombianos: indica que pasamos de 3,9 personas por hogar en 2005 a 3,1 en
2018. Estos datos presentan relacion con los evidenciados en la asociacion en los que la
mayor parte de los hogares esta compuesto de 2 a 3 integrantes.
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Tabla N°9: Distribucidn porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar, segun el tipo de vivienda en que residen para el primer trimestre de 2022.

Tipo de vivienda Frecuencia Porcentaje
Casa 135 88%
Cambuche 8 5%
Apartamento 6 4%
Casa lote 4 3%
Total general 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Grafica N° 8: Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a
la APHB Simén Bolivar, segun el tipo de vivienda en que residen para
el primer trimestre de 2022.
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Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La calidad de vida en los entornos de vivienda tiene una importancia crucial.
Se entendera por calidad de vida en la vivienda las condiciones constructivas, sanitarias,
de servicios basicos y el numero de ambientes existentes en la misma, que permiten que
la persona o la familia logren una vida sana, segura y adecuada a sus necesidades
fundamentales. En la grafica se identifica que la mayor proporcién de la poblacion habita
en casas (88%) (n=135), seguidamente el 5% (n=8) habita en cambuche, el 4% (n=6)
habita en apartamento y el 3% (n=4) en casa tipo lote. Segun el DANE 2018 a nivel
nacional, la mayor proporcion de la poblacién habita en casas, dato que concuerda con
lo obtenido en la asociacion, seguidamente el 32,5% habita en apartamento, y el 4,38%
de personas habita en tipo cuarto que se relaciona a lo mencionado como “casa lote”; los
datos de esta misma encuesta a nivel municipal muestran que el 69% habita en casa, el
27% habita en apartamento y el 4% en tipo cuarto, datos que nuevamente concuerdan
con lo evidenciado a nivel nacional y con lo arrojado en la poblacion objeto. (DANE,
CENSO NACIONAL DE POBLACION Y VIVIENDA, 2018). Si bien, se evidencia en la
asociacién una mayor proporcion de beneficiarios que viven en tipos de vivienda que
representan condiciones de vida insuficientes, esto puede estar relacionado a el aumento
de poblacién migrante que ha venido aumentando en estos ultimos 4 afios y que a su vez
presentan condiciones sociales deplorables debido a la falta de empleo, documentacion
y demas factores que influyen.
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Tabla N°10: Distribucidon porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar, segun el tipo de tenencia de vivienda en que residen para el primer trimestre de
2022.

Tipo de tenencia de vivienda Frecuencia Porcentaje
En arriendo 102 67%
Propia 41 27%
Familiar 10 7%
Total general 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Grafica N° 9: Distribucién porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la
APHB Simén Bolivar, segun el tipo de tenencia de vivienda en que residen
para el primer trimestre de 2022.
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Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Analisis: Segun la grafica anterior se identifica que el 67% (n=102) de la poblacion vive
en arriendo, mientras que el 27% (n=41) vive en casa propia y el 7% (n=10) restante vive
en casa familiar. El Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (Dane) dio a
conocer los resultados de su Encuesta Nacional de Calidad de Vida, en la cual se
evidencio una reducciéon del nimero de personas propietarias de vivienda; segun detalld
la entidad, el afio pasado solo el 37,3% de los colombianos ya habia pagado por completo
su vivienda propia, y otro 4,8% aun la pagaba. Entre tanto, otro 36,9% vivia en arriendo
o subarriendo, 14,6% vivia como ocupantes con permiso del propietario, 3,4% como
ocupantes de hecho, y 3,0% en propiedad colectiva. Los resultados identificados en la
poblacion objeto concuerdan con los obtenidos en la encuesta nacional, ya que la mayor
proporcion de los hogares beneficiarios viven en arriendo y la menor proporcion hacen
parte de los ocupantes con permiso del propietario u ocupantes de hecho. (DANE,
Encuesta Nacional de Calidad de Vida, 2020).
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Tabla N°11: Distribucidon porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simoén
Bolivar, segun la variable “el agua que se usa para consumo humano en el hogar, se le
realiza algun tratamiento para que sea apta para el consumo”.

¢El agua que se usa para consumo
humano en el hogar, se le realiza algun

. Frecuencia Porcentaje
tratamiento para que sea apta para el
consumo?
Si 138 90%
No 14 9%
No sabe 1 1%
Total general 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Gréfica N° 10: Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a
la APHB Simén Bolivar, segun la variable “el agua que se usa para
consumo humano en el hogar, se le realiza algun tratamiento para que
sea apta para el consumo”.

100%

90%

90%
80%
70%
60%
50%

Porcentaje

40% N=153

30%

20%
9%

Si No No sabe

10%

0%
¢éSe realiza tratamiendo al agua?

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: Atraveés del tratamiento de agua, un proceso con operaciones de distintos tipos
(fisico, quimico, fisicoquimico o bioldgico) cuyo objetivo es la eliminacion y/o reduccion
de la contaminacion o de las caracteristicas no deseables del agua. Esta practica es
indispensable ya que gracias a su implementacion es posible reducir las cifras de
enfermedades prevalentes en la infancia. El Ministerios de Salud, 2020 refiere que el 85%
de la poblacion colombiana empelan una practica para tartar el agua de consumo
humano, asi mismo menciona que las practicas de hervir y la clorar el agua son las mas
implementadas a nivel nacional (MINSALUD, atencion Integral en salud a primera
infancia, infancia y adolescencia,2020). Al comparar lo determinado a nivel nacional con
los datos obtenidos en la poblacidn objeto encontramos estrecha relacion, debido a que
la mayor proporcion representada por el 90% (n=138) refiere realizarle algun tipo de
tratamiento al agua para que sea apta para el consumo humano sin embargo es
necesario reforzar esta practica con aquellas personas que refirieron no implementar
ningun tipo de tratamiento.
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MODULO 3 INTEGRANTES

Tabla N°12: Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a la APHB Simén
Bolivar, segun los ingresos mensuales de cada hogar para el primer trimestre del 2022.

Ingresos mensuales Frecuencia Porcentaje
Igual a1 SMMLV 12 8%
Menor a 1 SMMLV 108 71%
Mayor a 1 SMMLV 33 22%
Total 153 100%

Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacion aplicadas en el primer trimestre de 2022.

Grafica N°11: Distribucion porcentual de nifios y nifias pertenecientes a
la APHB Simon Bolivar, segun los ingresos mensuales de cada hogar
para el primer trimestre del 2022.
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Fuente: Base de datos, ficha de caracterizacién aplicadas en el primer trimestre de 2022.
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Andlisis: La grafica anterior esquematiza la distribucion porcentual de los ingresos
mensuales que reciben por hogar las familias adscritas a la APHB Simén Bolivar, en el
cual el 71% (n=108) refiere recibir menos de 1 SMMLYV, el 22% (n=33) gana mayor a 1
SMMLYV y solo el 8% (n=12) recibe 1 SMMLYV. Estas cifras guardan la misma distribucion
con los datos arrojados por el ministerio de trabajo en la que las cifras para el afio 2020
mostraron que la mayor proporcion de la poblacién colombiana recibe menos de un
salario minimo (48,10%), el 33,20% recibe mas de 1 salario minimo y solo el 10% recibe
1 salario minimo (Ministerio de trabajo, ocupados segun rango de ingreso, 2021). Es de
gran importancia reconocer que la calidad de vida de los nifios y las nifias esta
influenciada en gran medida por la capacidad adquisitiva de sus cuidadores, a mayor
capacidad adquisitiva mejores son las condiciones de salud y vivienda por ende la calidad
de vida de los nifios sera de mayor valor.
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INFORME DE CARACTERIZACION SOCIOFAMILIAR DE LOS NINOS Y NINAS DE
LA ASOCIACION DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR BARRIO SANTA
CLARA DEL CENTRO ZONAL OCANA, DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR

METODOLOGIA
1. Poblacion objeto

Nifios y nifias de la APHB de Santa Clara pertenecientes al Centro Zonal Ocafia del ICBF,
asignado por la docente supervisora Yeinny Méndez Quintero

2. Solicitud de la ficha de caracterizacién:

La Nutricionista en formacion Rosaura Gomez Martinez solicité de manera formal el ficha
de caracterizacion a la docente supervisora de la APHB Santa Clara, para lo cual, hicieron
entrega en una memoria 23 fichas de caracterizacion y correspondientes a las Unidades
de Servicios con las que cuenta actualmente.

3. Inspeccion de la ficha de caracterizacion:

En primer lugar, la Nutricionista Dietista en formacion, realiz6é una exploracion a la ficha
de caracterizacion del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

4. Seleccién de variables:

La docente supervisora del centro zonal Ocafia decidi6 seleccionar segun la base de
datos médulo 1, 8 variables, para el médulo 3, 4 variables, las cuales fueron aprobadas
por la docente supervisora.

5. procesamiento de la informacién

Se revisaron las variables priorizadas de la ficha de caracterizacion sociofamiliar de la
APHB Santa Clara suministrada en la memoria, se traslado la informacion de los 276
nifios y niflas a un documento Excel para realizar el filtro y tabulacion de la informacion.

6. Resultado y andlisis de la verificacion

Una vez tabulada la informacién se crearon tablas y graficos para el respectivo andlisis
de los resultados obtenidos.
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DIAGRAMA DE FLUJO
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TABLA N°1 PRIORIZACION DE LAS VARIABLES

MODULO 1 NINOS Y NINAS

Identificacion
personal

Atencidn
salud

en

Lactancia
Materna
Exclusiva
A qué
inicio a
alimentos
diferentes a la
Lactancia

Materna

edad
incluir

Nucleo Familiar

Condiciones
habitacionales

[

‘ I{2Net ’

SC-CER96940

Edad

Sexo

Nacionalidad

Valoracion integral

Afiliacion al SGSSS
Esquema de
vacunacion

Lactancia Materna
Exclusiva hasta los 6
meses

A qué edad inicio a
Incluir alimentos
diferentes a la
Lactancia Materna

Edad en meses cumplidos

Masculino o femenino

Colombiano o venezolano

Siono
Afiliado o no afiliado

Esquema de vacunacion
completo o incompleto

Si
No

6 Meses
7 Meses
No aplica

MODULO 3 FAMILIA

Numero de personas
que conforman el
hogar

Tratamiento del agua

Tipo de tendencia de
vivienda

Tipo de vivienda

1,2,3,4,5,6,7,8910

Siono

Propia, arriendo, familiar

Casa, apartamento, rancho,

casa lote.
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Cuantitativa discreta

Cualitativa dicotomica

Cualitativa nominal

Cualitativa dicotdmica

Cualitativa nominal

Cualitativo nominal

Cualitativa dicotdmica

Cualitativa nominal

Cuantitativa discreta

Cualitativa nominal

Cualitativa nominal

Cualitativa nominal
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CATEGORIA DE VARIABLES: DATOS GENERALES DEL BENEFICIARIO

MODULO 1 NINOS Y NINAS

Tabla N°2. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun el sexo para el primer
periodo del 2022.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Mujer 110 40%
Hombre 166 60%

Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Gréfica N°1 Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la
variable sexo para el primer periodo del 2022.

= 1.MUJER
= 2.HOMBRE
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Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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La APHB Santa Clara presenta una mayor proporcion en el sexo masculino con un
60%(n=166) y el sexo femenino con el 40%(n=110). En Colombia segun el DANE 2018
existe una mayor proporcion de mujeres con un 51,2% que de hombres con un 48,8%,
destacando que los valores de la poblacion beneficiaria de la Asociacion Santa Clara no

coinciden con los datos nacionales. (DANE, 2018).
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Tabla N°3. Distribucion porcentual de poblacion objeto segun grupo etario para el primer
periodo del 2022.

Grupo etario Frecuencia Porcentaje
18 a 24 Meses 22 8%

25 a 60 Meses 254 92%

Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Grafica N°2 Distribucién porcentual de la poblacién objeto segun
grupo etario para el primer periodo del 2022

= 18 a 24 Meses
= 25 a 60 Meses

N=276

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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En la grafica N°2 se identifica la distribucion porcentual de la variable edad, el
92%(n=254) se encuentra entre las edades de 25 meses hasta los 60 meses con un total
de 254 beneficiarios y el 8%(n=22) entre los 18 meses hasta los 24 meses con un total
de 22 beneficiarios. Es importante destacar que el servicio de atencion tradicional de la
APHB Santa Clara presta atencion a nifios y nifias desde su primer afio de edad donde
aun hacen parte los primeros mil dias de vida; periodo critico donde la nutricion influye
en el desarrollo y la salud. Igualmente, los nifios menores de 5 afios presentan un mayor
riesgo de malnutriciones, asi como algunas enfermedades prevalentes, por lo cual es
importante prestar atencion a factores sociofamiliares que pueden influenciar sobre ellos.
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Tabla N°4. Distribucidn porcentual de la poblacién objeto segun el Pais de nacimiento y
el estado de afiliacion al SGSSS para el primer periodo del 2022

Pais de nacimiento
Afiliacién al Colombia Venezuela
SGSSS Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Afiliado 251 91% 5 2%
No afiliado 5 2% 15 5%
Total 256 93% 20 7%
general
Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
Grafica N°3 Distribucién porcentual de la poblacion objeto segun su
nacionalidad y el estado de afliacion al SGSSS para el primer
periodo del 2022
91%
N= 276
2% 20 N
— I
Afiliado No afiliado
n COLOMBIA ®mVENEZUELA

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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De la totalidad de la poblacion beneficiaria de la APHB Santa Clara el 93% equivalente a
251 beneficiarios se encuentran afiliados al Sistema General De Seguridad Social en
Salud (SGSSS), el 5%(n=15) de los beneficiarios de nacionalidad venezolana no se
encuentran afiliados y por ultimo el 2%(n=2) de los usuarios de nacionalidad colombiana
no se encuentran afiliados.

De acuerdo con Migracion Colombia, el 25% de los migrantes venezolanos en el pais son
nifios (ICBF, 2021). Para la APHB Santa Clara se encuentra por debajo de dichas cifras,
puesto que, la prevalencia de colombianos continta siendo mayor. Sin embargo, con este
porcentaje historico, Colombia no solo reafirma su caracter de garante de los Derechos
Humanos, sino que ademas ratifica su posicion frente a una migracién ordenada, segura
y regular con miras a proteger, acoger e integrar a las personas mas vulnerables sin la
mas minima diferencia frente a la nacionalidad.

Asi mismo el SGSSS tiene como obijetivo regular el servicio publico esencial de salud y
crear condiciones de acceso para toda la poblacion residente del pais, brindando
servicios de mayor calidad, sin embargo varios de los usuarios no cuentan con esta
afiliacion debido a que son de procedencia Venezolana y deben cumplir con varios
requisitos para adquirirlos; como contar con un Permiso Especial de Permanencia,
solicitar a la alcaldia municipal o distrital de su domicilio la inclusién en el listado censal
y llevar a cabo su proceso de afiliacion. ( (MINSALUD., 2020). Por otra parte para la
identificacion, priorizacion y seleccién de los usuarios en los diferentes servicios, la
atencion a prestar a los potenciales usuarios esta dada en funcién de parametros de
elegibilidad e inclusién con los cuales se puedan brindar un servicio de primera infancia
a las nifias y nifios que mas lo necesitan. Los parametros establecidos responden a
criterios técnicos y operativos ajustados a la misién de la Direccion de Primera Infancia 'y
el ICBF, que priorizan la atencion de poblacion de acuerdo con el grado de derechos
vulnerados, inobservados y/o amenazas, para la poblacién migrante, refugiada o apatrida
que cumpla con alguna de las siguientes caracteristicas: ausencia de vivienda o
condiciones de hacinamiento, que no cuenten con acceso a servicios publicos
domiciliarios 0 que no cuenten con ningun tipo de afiliacién al Sistema General de
Seguridad Social en Salud (ICBF, Guia para la focalizacion de usuarios de los servicios
de primera infancia infancia, 2022)
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Tabla N°5. Distribucién porcentual de la poblacion objeto segun la variable el nifio cuenta
con el esquema de vacunacion completo para el primer periodo del 2022

Esquema de vacunacién Frecuencia Porcentaje
Esquema completo 272 99%
Esquemaincompleto 4 1%
Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Gréafica N°4 Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la
variable el nifio cuenta con el esquema de vacunacién completo para
el primer periodo del 2022

1%

N= 276

= Esquema completo = Esquema incompleto

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

= “Formando lideres para la construcciéon de un nuevo pais en paz”
(@) Universidad de Pamplona 110
Icontec Pamplona - Norte de Santander - Colombia
Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

150 9001

SC-CER96940

_——




El 99%(n=272) de los usuarios cuentan con un esquema completo de vacunaciony el 1%
(n=4) con el esquema incompleto; la OMS estipula que para que un programa de
inmunizaciones sea considerado bueno debe abarcar entre el 85% y el 90% de la
poblacion, (OMS, 2020), asi mismo a nivel nacional el 20% de los nifios en Colombia no
tienen esquema completo de vacunacion (MINSALUD., 2020), y este dato se relaciona
con la APHB Santa Clara porque solo el 1% de los usuarios no cuentan con el esquema
de vacunaciéon completo. Asi mismo es importante resaltar que el esquema de
vacunacion de acuerdo a la edad es la mejor estrategia para reducir en los nifios y nifias
durante la primera infancia los casos de enfermedad y muerte por enfermedades
inmunoprevenibles, por tanto el Ministerio de Salud y Proteccion Social planteé como
objetivo para el afio 2020 vacunar a 123.971 nifios y niflas con terceras dosis de vacuna
pentavalente en poblacion menor de un afio, 117.684 nifios y nifias de un afio y 121.000
nifios y nifas de cinco afos para un total de 364.787 nifios y nifas. Por otro lado, en la
APHB Santa Clara se debe garantizar el 100% del cumplimiento del esquema de
vacunacion a través de la gestion e identificacion de puntos de vacunacion para el acceso
de los nifios y nifias en sus diferentes edades. (MINSALUD., 2020).

Los HCB tradicional deben contar con los soporte de actas de compromisos firmada por
los padres y/o cuidador fecha de cumplimiento y razones, registro de novedades, oficios
de gestion o activacion de ruta y oficio o correo electronico de notificacién al supervisor
del contrato (superado los dos meses de gestion).
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Tabla N°6. Distribucion porcentual de la poblacidn objeto segun la variable con valoracion
integral de desarrollo en salud, de acuerdo con la edad para el primer periodo del 2022

Cuenta con valoracién integral de desarrollo en Frecuencia @ Porcentaje
salud, de acuerdo a la edad

No 38 14%

Si 238 86%
Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Grafica N°5 Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la
variable con valoracion integral de desarrollo en salud, de acuerdo a
la edad para el primer periodo del 2022

= NO

N=276

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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El 86%(n=238) de los beneficiarios de la APHB Santa Clara cuenta con valoracion integral
en salud, lo que promueve el Optimo crecimiento y desarrollo en el marco de las
atenciones priorizadas, sin embargo, el 14% correspondiente a 38 nifios y nifias que no
cuentan con valoracion integral en salud. La valoracion integral es muy importante para
vigilar el proceso de crecimiento de los nifios y nifias en sus diferentes etapas de vida y
de la misma manera poder detectar alteraciones de forma temprana, para realizar
acciones correctivas que puedan mejorar su salud. Por consiguiente, es importante
realizar acciones de gestion para que el total de los usuarios de la APHB Santa Clara
cumplan con el esquema, garantizando una vida sana en sus diferentes etapas.
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Tabla N°7. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable La nifia o el
nifio recibié Leche Materna de forma Exclusiva para el primer periodo del 2022

La nifia o el nifio recibié leche materna de forma = Frecuencia Porcentaje
exclusiva

Si Leche Materna Exclusiva 92 33%
No Leche Materna Exclusiva 184 67%
Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Gréfica N°6 Distribucién porcentual de la poblacién objeto segun la
variable La nifia o el nifio recibié Leche Materna de forma Exclusiva

para el primer periodo del 2022

= 1.S|_LECHE_MATERNA_E
XCLUSIVA

= 2.NO_LECHE_MATERNA_E
XCLUSIVA

N=276

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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De la totalidad de poblacion beneficiaria de la APHB Santa Clara el 67% equivalente a
184 beneficiarios fueron alimentados con Leche Materna Exclusiva hasta los 6 meses a
diferencia del 33% equivalente a 92 beneficiarios a los cuales no se les suministré de
forma Exclusiva.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se sugiere que se inicie la Lactancia
Materna en la primera hora de vida después del parto a libre demanda y se evite el uso
de férmulas infantiles. Asi mismo que hasta los 2 afios se alimenten con una combinacion
de la misma, con alimentos adecuados y nutritivos para su edad (UNICEF, 2019), Segun
la Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional, la Lactancia Materna Exclusiva es
disfrutada por sdélo 3 de cada de 10 bebés y solo 4 de cada 10 nifios menores de 2 afios
tienen una alimentacion adecuada (ENSIN, 2015), informacién que se relaciona con la
APHB Santa Clara.

Cada vez se evidencia como la practica de la Lactancia Materna ha disminuido. En
Colombia, acorde a los resultados ENSIN 2015, la practica de la Lactancia Materna
Exclusiva bajé de 42.8% en 2010 a 36.1% en 2015. Las madres también han sido
culturalmente afectadas por ideas que han contribuido al abandono del amamantamiento,
por mitos como “mi bebe no coge mi pezdn y me saca muchas heridas”, “Le doy mi leche

” [

ademas de leche en polvo para que mi bebe crezca fuerte”, “me han dicho que cuando
tiene sed, le dé aguita”, “como estoy lactando no puedo comer alimentos que dan sabor.”
“tomo mucho caldo para que me baje mas la leche” entre otros. Estos comentarios estan
relacionados con conductas o comportamientos aprendidos en su entorno familiar, en el
caso de las madres que han decidido alimentar a sus hijas/os con leche materna se ven
obligadas a extraerla en ambientes que no reldnen las condiciones apropiadas para la
extraccion y conservacion de la Leche Materna, tales como los bafios, almacenes o
lugares inadecuados. Estas situaciones desalientan a las madres con hijos e hijas en
edad de lactar, inclindndose finalmente por alimentarlos con los sucedaneos de la leche

materna.
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Tabla N°8. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable. A qué edad
ofreci6 alimentos diferentes a la Leche Materna, para el primer periodo del 2022.

A qué edad ofrecio6 alimentos Frecuencia Porcentaje
diferentes a la leche materna

6 Meses 23 8%

7 Meses 1 1%

No aplica 252 91%
Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Gréfica N°7 Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la
variable. A qué edad ofrecié alimentos diferentes a la Leche
Materna, para el primer periodo del 2022

91%

N= 276
8%
1%
6 Meses 7 MESES No aplica

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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En la grafica N°7 se identifica la distribucion porcentual de la APHB Santa Clara segun la
variable, A qué edad ofrecio alimentos diferentes a la Leche Materna, el 8% equivalente
a 23 beneficiarios de los menores se le ofrecio alimentos diferentes a la Leche Materna
antes de los seis meses de edad, el 1% los ofrecié después de los 7 meses y el 91% no
aplica. Al relacionarlo con la situacion del pais; la duracion de la Lactancia Materna
Exclusiva tan solo llega a 1.8 meses, la menor duracion se presenta en la Region Caribe
con 0.6 meses seguida por la Region Central con 1.7 meses. Por encima de estas cifras,
se encuentra la Regidén Orinoquia y Amazonia con 2.9 meses, seguida por la Region
Oriental y por Bogota con 2.7 y 2.6 respectivamente, destacando asi que los valores de
la poblacién beneficiaria de la APHB Santa Clara no coinciden con los datos mencionados
anteriormente. (MINSALUD, 2021).
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MODULO 3 FAMILIA

Tabla N°9. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable nUmero de
personas que componen el hogar del usuario, para el primer periodo del 2022

NUumero de personas que componen el hogar del  Frecuencia Porcentaje

usuario
la3 137 50%
4a6 124 45%
7alo 15 5%
Total general 276 100%
Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022
Gréfica N°8 Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la
variable niumero de personas que componen el hogar, para el primer
periodo 2022
50%
45%
N= 276
5%
la3 4a6 7al0

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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En la variable nimero de personas que componen el hogar, el 50% lo componen entre 1
a 3 personas (n=137), el 45% entre 4 a 6 personas (n=124) y el 5% (n=15) entre 7 a 10
personas. En Colombia segun el DANE 2018 el numero de personas en el hogar es de
82,9% de 1 a 4 personas y de 16,8% de 5 personas o mas, al comparar las cifras
nacionales con la APHB Santa Clara podemos destacar que sus valores son mayores en
familias pequefias de 1 a 3 personas y son menores en familias grandes de 7 a 10
personas, es importante resaltar que estos factores que pueden influenciar directamente
en la seguridad alimentaria y nutricional, teniendo en cuenta que al ser familias mas
numerosas, es mas dificil el acceso a los alimentos de forma suficiente tanto en calidad
como en cantidad para que puedan satisfacer las necesidades alimentarias de todos los
miembros del hogar durante todo el afio. (DANE, 2018).
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Tabla N°10. Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun la variable tipo de
tenencia para el primer periodo del 2022

Tipo de tenencia de la vivienda Frecuencia Porcentaje
Propia 70 25%
Familiar 25 9%

En arriendo 181 66%
Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Grafica N°9. Distribucién porcentual de la poblacion objeto segun la

variable tipo de tenencia de la vivienda, para el primer periodo del

2022

66%
N= 276
25%
9%
I
1.Propia 2.Familiar 3.En arriendo

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Mas de la mitad de la poblacion vive en casa en arriendo con un 66% (181), seguido de
vivienda propia con un 25% (n=70) y finalmente el 9% (n=25) con vivienda familiar. En
Colombia la forma de tenencia de la vivienda para el afio 2015 es de 32,5% en arriendo
y 48,9% en casa propia, valores que no concuerdan con la APHB Santa Clara ya que
ellos presentan un mayor porcentaje en estado de arriendo y un menor porcentaje en
casas propias y familiar, sin embargo, al tener en cuenta que la mayoria se encuentra en
estado de arriendo. Es importante destacar que el hecho de asignar un presupuesto
mensual para el acceso a una vivienda es un gasto que puede afectar la disposicion
econdémica y por tanto dificultar el acceso a una alimentacién suficiente en cantidad y
calidad. (ENDS,2015).
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Tabla N°11. Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun el tipo de vivienda, para
el primer periodo del 2022

Tipo de vivienda Frecuencia Porcentaje
Casa 267 97%
Apartamento 3 1%
Vivienda tradicional indigena 2 1%
Rancho 4 1%
Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Grafica N°10. Distribucidon porcentual de la poblacion objeto segun
el tipo de vivienda, para el primer periodo del 2022

97%
N= 276
1% 1% 1%
1.Casa 3.Apartamento 4 Vivienda tradicional 6.Rancho

indigena

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

La distribucion porcentual de la variable tipo de vivienda muestra que el 97% (n=267)
habitan en casas, el 1% en apartamento, vivienda tradicional indigena y rancho
respectivamente. Segun el DANE 2018, el 62% de la poblacién colombiana habitan en
casas como se evidencia en las fichas de caracterizacién sociofamiliar de la poblacion
objeto, por otro lado a nivel de Norte de Santander el 69% cuenta con casa propia y un
27% con apartamento.
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Tabla N°12. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable el agua que
se usa para consumo humano en el hogar, se le realiza algun tratamiento para que sea
apta para el consumo para el primer periodo del 2022.

El agua que usa para consumo humano en el Frecuencia Porcentaje
hogar, le realiza algun tratamiento para que
sea apta para el consumo

Si 242 88%
No 26 9%
No sabe 8 3%
Total general 276 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Gréfica N°11. Distribucién porcentual de la poblacion objeto segun la
variable el agua que usa para consumo humano en el hogar, le
realiza algun tratamiento para que sea apta para el consumo para el
primer periodo del 2022

88%
N=276 = 1.Si
2.No
m 3.No sabe
9%
3%
|
1.Si 2.No 3.No sabe

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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El 88% (n=242) de los beneficiarios de la APHB Santa Clara si realiza algun tratamiento
al agua para el consumo, a diferencia del 9% (26), que no lo hace y finalmente el 3%
(n=8), no sabe. Esta practica en necesaria ya que los menores de edad han sido
reconocidos como uno de los grupos que mas se ven afectados por la contaminacion
ambiental. Ellos pueden exponerse desde la etapa prenatal por exposiciones de la madre,
luego mediante la Lactancia Materna y después a los agentes presentes en el suelo, aire,
agua y alimentos. La susceptibilidad de los nifios y nifias es superior a la de los adultos;
esto es debido al estadio de desarrollo en que se encuentran sus 6rganos y en especial,
al menor desarrollo del sistema inmunolégico.(Diagnéstico nacional de salud ambiental,
2012) Por otro lado, se hace una comparacion con cifras nacionales del Ministerio de
Salud, 2020 las cuales referencian que el 85% de la poblacion Colombiana emplean una
practica para tratar el agua de consumo humano, asi mismo menciona que las practicas
de hervir y la clorar el agua son las mas implementadas a nivel nacional (MINISALUD,
2020).
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INFORME DE ANALISIS Y RESULTADOS DE LA FICHA DE CARACTERIZACION
SOCIOFAMILIAR DE LA ASOCIACION DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR DEL
BARRIO JUAN XXIIl DEL CENTRO ZONAL OCANA

METODOLOGIA

Los procesos metodologicos son elaborados con base a la Ficha de Caracterizacion
Socio Familiar de los nifios y nifias beneficiarios de la Asociacion de Padres de Hogares
de Bienestar del barrio Juan XXIII.

1. Poblacion objeto.

Es asignada por la docente supervisora Yeinny Méndez Quintero, la cual
corresponde a la APBH del barrio Juan XXIII del Centro Zonal Ocafia.

2. Solicitud de la ficha de Caracterizacion

La Nutricionista Dietista en formacién Paula Céardenas solicitd la Ficha de
caracterizacion a la docente supervisora Yeinny Méndez Quintero, esta fue
entregada en una memoria la cual contenia las 13 Unidades de Servicio con su
respectiva base de datos.

3. Seleccién de variables.

Se seleccionaron 8 variables en el médulo 1, en el médulo 3 cuatro variables y el
mddulo 3 integrantes una variable.

4. Tabulacion Ficha de Caracterizacion.

Se tabulé la informacién de los nifios y nifias de la APHB del barrio Juan XXIII por
medio de Excel.

5. Andlisis y resultados.

Se elaboraron las tablas dinamicas y las graficas para realizar el respectivo
informe de ficha de caracterizacion.
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DIAGRAMA METODOLOGICO
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TABLA N°1 PRIORIZACION DE LAS VARIABLES

Identificacién
personal

Atencioén
salud

en

Lactancia
materna
exclusiva

A qué edad
inicio a incluir
alimentos
diferentes a la
lactancia
materna

Nucleo
Familiar

Condiciones
habitacionales

SC-CER96940

=
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Edad

Sexo

Nacionalidad

Valoracion integral

Afiliacion al
SGSSS

Esquema de
vacunacion

Lactancia materna
exclusiva hasta los
6 meses

A qué edad inicio a
Incluir  alimentos
diferentes a la
lactancia materna

NUumero de
personas que
conforman el hogar

Tratamiento del
agua

Tipo de tendencia
de vivienda

Universidad de Pamplona

www.unipamplona.edu.co

Modulo 1

Edad en meses cumplidos

Masculino o femenino

Colombiano o venezolano

Si o no

Afiliado o no afiliado

Esquema de vacunacion
completo o incompleto

Si
No

No aplica

Mddulo 3 familia

1,2,3,4,5,6,7,8,9

Siono

Propia, arriendo, familiar
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Cuantitativa discreta

Cualitativa dicotdmica

Cualitativa nominal

Cualitativa dicotémica

Cualitativa nominal

Cualitativo nominal

Cualitativa dicotdbmica

Cualitativa nominal

Cuantitativa discreta

Cualitativa nominal

Cualitativa nominal
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Casa, apartamento, rancho,
. o casa lote Cualitativa nominal
Tipo de vivienda

Mdédulo 3 (integrantes)

Ingresos

mensuales Ingresos promedio <1 SMLV

promedio mgnsual P 1 SMLV Cualitativa ordinal
>1 SMLV
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ANALISIS Y RESULTADOS
MODULO 1 NINOS Y NINAS

Tabla N°2: Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun el sexo para el primer
periodo del 2022.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Mujer 73 47%
Hombre 83 53%

Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°1 Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun
el sexo para el primer periodo del 2022

N= 156

53%

= Mujer Hombre
Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

En la grafica N°1 se muestra la distribucion porcentual de los nifios y nifias de la APHB
del barrio Juan XXIII segun el sexo para el primer periodo del 2022, se observa un mayor
porcentaje en el sexo masculino con un 53% frente al sexo femenino con un 47%. En
Colombia segun el DANE 2018 existe una mayor proporcion de mujeres con un 51,2%
gue de hombres con un 48,8%, por lo tanto, las cifras de la APHB Juan XXIII no coinciden
con la media nacional respecto a sexo.
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Tabla N°3. Distribucion porcentual de poblacion objeto segun grupo etario para el primer
periodo del 2022.

Grupo edad Frecuencia Porcentaje
18 a 24 Meses 11 7%

25 a 60 Meses 145 93%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°2. Distribucién porcentual de poblacion objeto segin
grupo etario para el primer periodo del 2022.

7%

W 18 a 24 meses

M 25 a 60 meses

N=156

93%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Andlisis: Enla Grafica N° 2 se evidencia la distribucion de 2 grupos de edad, de los cuales
el grupo de nifios y nifias de 25 a 60 meses cuenta con el 93% siendo este el mayor
porcentaje, seguido del grupo edad de 18 a 24 meses que cuenta con el 7%. Esto se
atribuye a que los nifios de 25 a 60 meses son mas independientes, estan en pleno
desarrollo y se dejan orientar facilmente a través de metodologias pedagdgicas para las
diferentes areas con las que trabajan las madres comunitarias.
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Tabla N°4. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun el Pais de nacimiento y el
estado de afiliacion al SGSSS para el primer periodo del 2022.

Pais de nacimiento

Afiliacion al Colombia Venezuela
SGSSS - . . ;
Frecuencia Porcentaje Frecuenci Porcentaj
a e
Afiliado 126 81% 7 4%
No afiliado 8 5% 15 10%
Total general 134 86% 22 14%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°3. Distribucién porcentual de la poblacion sguin el Pais de
nacimiento y el estado de afiliacion al SGSSS para el primer periodo

del 2022.

90% 81%
80%
70% N= 156
60%
50%
40%
30%
20%

10%
10% 4% 5% ?

0% |
Afiliado No afiliado

H Colombia Venezuela

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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Andlisis: El Sistema de Seguridad Social en Salud (SGSSS): es un conjunto armonico
de entidades  publicasy privadas, normas y procedimientos, que procuran la prestacion
del servicio y fijan condiciones de acceso en todos los niveles de atencién, bajo el
fundamento de garantizar la atencidn integral a toda poblacion. (salud; MINSALUD.,
2020)

En esta grafica se evidencia que el 86% son nifios y nifias de nacionalidad colombiana,
de los cuales el 5% no esté afiliado al Sistema General de Seguridad Social y el 14% son
nifos y nifias de nacionalidad venezolana de los cuales el 10% no estan afiliados, esto
puede ser porque no han cumplido con los requisitos para adquirir esta afiliacion; como
contar con un Permiso Especial de Permanencia, solicitar a la alcaldia municipal o distrital
de su domicilio la inclusion en el listado censal y llevar a cabo su proceso de afiliacion.
(MINSALUD., 2020). Segun datos arrojados por el Ministerio de relaciones exteriores y
Migracion Colombia Norte de Santander es uno de los departamentos con mayores
receptores de migrantes venezolanos con mas de 600.000 venezolanos que hacen parte
del registro de migrantes que se tiene hasta febrero de 2022. De acuerdo con Migracion
Colombia, el 25% de los migrantes venezolanos en el pais son nifios, (ICBF, 2021), para
la APHB se encuentran por debajo de dichas cifras, puesto que en esta solo cuenta con
el 14%.

Los HCB tradicional deben presentar las acciones de los beneficiarios que no cuenten
con el soporte, las cuales son actas de compromiso firmada por los padres y/o cuidador,
registro de novedades, oficios de gestidn o activacion de ruta, oficio o correo electronico
de notificacién al supervisor del contrato (superado los dos meses de gestidn).

Es importante en este analisis mencionar la guia para la focalizacién de usuarios de los
servicios de primera infancia donde se realiza un proceso de asignacion de recursos que
busca dirigir el gasto publico social hacia los sectores de la poblacién en condicion de
vulnerabilidad, con el fin de maximizar su impacto social. Este ejercicio hace parte de la
“Estrategia de priorizacion y acceso a los servicios de Primera Infancia” como respuesta
al desafio que implica llegar a las nifias, nifios y mujeres gestantes mas vulnerables del
pais y que realmente requieren la educacion inicial en el marco de la atencion integral
bajo los principios de pertinencia y oportunidad. (GUIA PARA LA FOCALIZACION DE
USUARIOS , 2022).
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Tabla N°5. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable el nifio cuenta
con el esquema de vacunacion completo para el primer periodo del 2022.

Esquema de Frecuencia Porcentaje
vacunacion

Completo 156 100%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
Analisis

El esquema de vacunacién en Colombia esta dirigido a todos los nifios y nifias menores
de cinco (5) afios. Los nifios necesitan vacunas para protegerse de enfermedades
peligrosas, estas enfermedades pueden tener complicaciones graves e incluso, provocar
la muerte, la OMS estipula que para que un programa de inmunizaciones sea
considerado bueno debe abarcar entre el 85% y el 90% de la poblacion, (OMS, 2020).
Los HCB tradicional deben contar con los soportes de actas de compromisos firmada por
los padres y/o cuidador fecha de cumplimiento y razones, registro de novedades, oficios
de gestion o activacion de ruta y oficio o correo electrénico de notificacion al supervisor
del contrato (superado los dos meses de gestion). Se observa que el 100% de los nifios
y nifias de la APHB del barrio Juan XXIII presentan el esquema de vacunacién completo
lo que demuestra que se garantizaron y dieron cumplimiento a las acciones para el
acceso gratuito de las vacunas y asi poder completar el esquema de vacunacion de los
nifios y nifias en las diferentes edades que se contemplan las Unidades de servicios.
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Tabla N°6. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable con valoraciéon
integral de desarrollo en salud, de acuerdo a la edad para el primer periodo del 2022.

Cuenta con la valoracion

integral de desarrollo en Frecuencia Porcentaje
salud segun la edad.

No 27 17%

Si 129 83%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

GRAFICA N°5. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la
variable con valoracion integral de desarrollo en salud, de acuerso a la
edad para el primer periodo del 2022.

17%

= NO
m Sl

N=156

83%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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Andlisis: La atencidn integral en salud nifios y nifias es una parte fundamental del
desarrollo integral y hace referencia al conjunto de acciones de promocion de la salud,
prevencion, superacion, recuperacion y mitigacién de los riesgos o dafios en la salud
(Ministerio de salud y proteccion social, 2019). Se pudo evidenciar segun la grafica N°5
que un 83% de los nifios y niflas de la APHB del barrio Juan XXIIl cuentan con la
valoracion integral en salud, lo que se traduce en el vivir y disfrutar del nivel mas alto nivel
posible de salud en la primera infancia, es un derecho que requiere de una mirada
integral, en donde se tenga en cuenta ademas de los aspectos relacionados con la salud,
los que tienen que ver con la alimentacion, la proteccién, la educacion inicial, el &mbito
familiar, comunitario e institucional, de tal manera que se les pueda brindar a los nifios y
las nifias, el apoyo para su supervivencia, crecimiento, desarrollo y aprendizaje. Sin
embargo, hay un porcentaje del 17% que no cuenta con la valoracion integral en salud,
por consiguiente, es importante realizar acciones de gestion como contar con los soporte
de actas de compromisos firmada por los padres y/o cuidador fecha de cumplimiento y
razones, registro de novedades, oficios de gestion o activacion de ruta y oficio o correo
electrénico de notificacidon al supervisor del contrato (superado los dos meses de gestion)
brigadas de salud para que el total de los usuarios de la asociacion Juan XXIII garanticen
este derecho los nifios y nifias.
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Tabla N°7. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable La nifia o el
nifio recibié leche materna de forma exclusiva para el primer periodo del 2022

Recibié leche materna Frecuencia Porcentaje
de forma exclusiva

No LME 143 92%

Si LME 13 8%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°5. Distibucion porcentual de la poblacion objeto segun la
variable la nifia o el nifio recibio leche materna de forma exclusiva para
el primer periodo del 2022.

m NO LME
N= 156 SI LME

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

Analisis:Se evidencia que el 92% de los nifios y nifias de la APHB del barrio Juan XXIII
no recibieron leche materna de forma exclusiva y solo el 8% si recibio la leche materna
de forma exclusiva. Segun la Encuesta Nacional de la Situacién Nutricional, la Lactancia
Materna Exclusiva es disfrutada por solo 3 de cada 10 bebés y solo 4 de cada 10 nifios
menores de 2 afios tienen una alimentacién adecuada (ENSIN, 2015), lo que ratifica y
demuestra el bajo porcentaje en la Asociacién Juan XXIIl. Se concluye una falta de
educacion nutricional respecto a la importancia de la lactancia materna exclusiva, la cual
proporciona a nifias y nifios todos los nutrientes y la hidratacion necesarios, beneficios
emocionales y psicologicos tanto al bebé como a la madre, y ayuda a las familias a evitar
gastos adicionales en férmulas, biberones y, a propiciar mejor la salud del bebé, reduce
también los gastos en consultas médicas y medicamentos. La Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) y (UNICEF, 2019) recomiendan que esta se mantenga durante los
primeros seis meses de vida y se sugiere que esta inicie en la primera hora de vida
después del parto, que sea a libre demanda y se evite el uso de formulas infantiles.
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Tabla N°8. Distribucién porcentual de la poblacion objeto segun la variable a qué edad
ofreci6 alimentos diferentes a la leche materna, para el primer periodo del 2022

¢A qué edad le ofrecio Frecuencia Porcentaje
alimentos diferentes?

No aplica 156 100%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Andlisis: En la grafica N°7 se evidencia que la variable a qué edad le ofreci6 alimentos
diferentes no aplica para los nifios y nifias de la APHB del barrio Juan XXIII ya que esta
variable aplica solo para menores de 18 meses y en la Asociacion Juan XXIII todos son

mayores de 18 meses.
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MODULO 3 FAMILIA

Tabla N°9. Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun la variable nimero de
personas que componen el hogar del usuario, para el primer periodo del 2022.

Numero de

personas que Frecuencia Porcentaje
componen el

hogar

De2a3 87 56%
De4d4ab6 66 42%
De7a8 3 2%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°8. Distribucién porcentual de la poblacion objeto segin
la variable nimero de personas que componen el hogar del usuario,
para el primer periodo del 2022.
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Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Andlisis: En la variable nUmero de personas que componen el hogar del usuario el 56%
lo componen entre 2 a 3 personas, el 42% de 4 a 6 y el 2% de 7 a 8 personas. En
Colombia segun el DANE 2018 el numero de personas en el hogar es de 82,9% de 1 a 4
personas y de 16,8% de 5 personas o mas. Segun cifras arrojadas por el DANE para el
afio 2018 afirman que el tamafio promedio de los hogares es de 3,1 personas lo que al
hacer la comparacion con la APHB Juan XXIIl se observa una similitud respecto a las

cifras nacionales.
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Tabla N°10. Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun la variable tipo de
vivienda para el primer periodo del 2022.

Tenencia de Frecuencia Porcentaje
vivienda

1. Propia 21 13%

2. Familiar 15 10%

3. En arriendo 120 77%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°9. Distribucion porcentual de la poblacién objeto segin
la variable tipo de vivienda para el primer periodo del 2022.
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Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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Andlisis: Se evidencia en la grafica N°9 que en la Asociacion de Padres de Hogar de
Bienestar del barrio Juan XXIII, un porcentaje del 77% vive en casa arrendada, el 13%
en casa propia y el 10% en casa familiar. Segun el DANE 2018, manifiestan que la
tenencia de vivienda en arriendo en Colombia es del 35% y vivienda propia con un
porcentaje de 42,1%, por lo tanto, estas cifras no concuerdan con la Asociacién Juan
XXIII ya que ellos presentan un mayor porcentaje de vivienda en arriendo. La vivienda
juega un rol muy importante, no solo porque satisface las necesidades basicas de
proteccion, seguridad, sanidad y bienestar de las personas; sino porgue también
responde a necesidades de identidad, pertenencia, privacidad, belleza y armonia,
Ademas, la vivienda tiene incidencia indirecta y directa, sobre la satisfaccion de otras
necesidades fundamentales como la salud, la educacion, el trabajo y la nutricion.
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Tabla N°11. Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun la variable tipo de
vivienda para el primer periodo del 2022.

Tipo de vivienda Frecuencia Porcentaje
Casa 93 60%
Apartamento 49 31%
Tipo de cuarto 13 8%
Casa lote 1 1%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°10. Distribucion porcentual de la poblacién objeto segun
la variable tipo vivienda para el primer periodo del 2022
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Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Andlisis: Segun la distribucién porcentual de la APHB del barrio Juan XXIII con la
variable tipo de vivienda, el 60% vive en casa, el 31% vive en apartamento, el 13% vive
en tipo de cuarto y el 1% en casa lote. Segun el DANE 2018, el 62% de la poblacion
colombiana habitan en casas lo que se relaciona con la ficha de caracterizacién socio
familiar de la poblacion objeto. a nivel de Norte de Santander el 69% cuenta con casa
propia y un 27% con apartamento.
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Tabla N°12. Distribucion porcentual de la poblacion objeto segun la variable el agua que
se usa para consumo humano en el hogar, se le realiza algun tratamiento para que sea
apta para el consumo para el primer periodo del 2022.

Tratamiento del Frecuencia Porcentaje
agua

1.Si 156 100%

2. Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022

Andlisis: El agua potable es aquella que es apta para el consumo humano y que no
supone ningun riesgo para su salud, es decir, esté libre de microorganismos y sustancias
toxicas. EIl tratamiento del agua es una practica importante ya que gracias a su
implementacion es posible reducir las enfermedades prevalentes en la infancia como la
enfermedad diarreica aguda. Segun las cifras Nacionales del Ministerio de Salud
referencia que el 85% de la poblacion colombiana le realiza tratamiento de agua y se
logra observar que el 100% de la APHB del barrio Juan XXIII si le realizan algun
tratamiento al agua para que se apta para el consumo humano, por lo tanto, se evidencia
gue la Asociacién cumple con lo establecido y garantiza la prevencion de enfermedades
a los nifios y nifas.
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MODULO 3 INTEGRANTES

Tabla N°13. Distribucion porcentual de nifios y nifios pertenecientes a la APHB Juan
XXIIl, segun los ingresos mensuales a cada hogar para el primer periodo del 2022.

Ingresos Frecuencia Porcentaje
mensuales

Mayor a 1 SMMLV 84 54%
Menor a 1 SMMLV 55 35%
Igual a1 SMMLV 17 11%
Total general 156 100%

Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.

GRAFICA N°12. Distribucion porcentual de nifios y nifias
pertenecientes a la APHB Juan XXIll, segun los ingresos mensuales

de cada hogar para el primer periodo del 2022.
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Fuente: Ficha de caracterizacion ICBF 2022.
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Andlisis: La grafica N°12 muestra la distribucion porcentual de los ingresos mensuales
gue reciben por hogar las familias de la APHB Juan XXIII, donde el 54% refiere recibir
mas de 1 SMMLYV, el 35% menos de un salario minimo y el 11% refiere recibir 1 SMMLV.
Segun el Ministerio de trabajo para el afio 2020 se evidencia que la mayor proporcion de
la poblacion colombiana recibe menos de un salario minimo vigente con un 48,10%, el
33,20% recibe mas de 1 salario minimo y el 10% recibe el 1 salario minimo vigente. Es
de suma importancia que se le garanticen todos los derechos a los nifios y nifias y en
gran medida depende de los ingresos que obtengan los padres o cuidadores.
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INFORME DE VERIFICACION DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES DE HCB TRADICIONALES-
AGRUPADOS PERTENECIENTES AL CENTRO ZONAL OCANA DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR PARA EL PRIMER SEMESTRE DE 2022

METODOLOGIA

En el siguiente flujograma se evidencia cada una de las etapas que conforman la metodologia
para la verificacion de las obligaciones contractuales en las UDS.

Figura N° 1. Flujograma Metodolégico De Verificaciones Contractuales

3 5

7

2 6

1

Solicitud del Revision, Modificacion 4 Verificacion Hall Disefio y
Al del Formato del allazgos y . L
Formato de Analisis e de Contacto cumplimiento falencias ejecucion del
Obligaciones Interpretacio e formal con p . L Plan de
Obligaciones de las identificadas ; ;
Contractuale nde la Contractuale las UDS obligaciones Mejoramient
s informacion. g en las UDS 0

S contractuales

1. Solicitud del Formato de Obligaciones Contractuales: La docente supervisora, compartio
el documento del Plan de accion de salud y nutricidn con las Obligaciones Contractuales
por medio del correo institucional.

2. Revisidn, Analisis e Interpretacion de la informacion: A partir del documento del Plan de
accién de salud y nutricion con las Obligaciones Contractuales, se continuo con el andlisis
e interpretar la informacién.

3. Maodificacion del Formato de Obligaciones Contractuales: Seguidamente se realizaron las
modificaciones al documento por parte de las estudiantes de practicas de X Semestre, las
cuales fueron avaladas por la docente supervisora.
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4. Contacto formal con las UDS: Por medio de una llamada telefdnica se contacté a cada una
de las UDS y se les socializo el proceso a seguir (Estandarizacién de recetas y verificacién
de obligaciones contractuales).

5. Verificacion del cumplimiento de las obligaciones contractuales: En el dia y hora
agendadas con cada UDS se procedié a realizar por medio de una visita el respectivo taller
de estandarizacion y revisién de las obligaciones contractuales.

6. Hallazgos y falencias identificadas en las UDS: Teniendo en cuenta lo revisado en las UDS
se evidencian documentos faltantes y fallas en el componente de salud y nutricion.

7. Diseino y ejecucion del Plan de Mejoramiento: Posteriormente teniendo en cuenta los
hallazgos encontrados se realizé el plan de mejoramiento con el fin de contribuir en la
garantia de la atencidn de las nifias y los nifios

RESULTADOS DE LA VERIFICACION DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

ANALISIS DE LA VERIFICACION DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

ESTANDAR ANALISIS

ESTANDAR 8: En cuanto a los soportes fisicos del certificado de consulta ADRES de la
AFILIACION AL SGSSS afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud podemos evidenciar
que 19 de las 41 UDS cuentan con la totalidad de soportes de cada uno de sus
beneficiarios. Teniendo en cuenta que las UDS faltantes no cuentan con dicho
soporte en su totalidad ya que algunos de sus usuarios son de nacionalidad
venezolana y aun no tienen definida su situacidn legal en el pais, por lo cual no
pueden acceder al sistema de salud. Cabe destacar que cada una de las madres
comunitarias presenta en estos casos actas de compromiso firmadas por los
padres y/o cuidador, registro de novedades y oficios de gestidon diligenciados.

Por otra parte, se dio a conocer y se realizd el envio del formato que deben
diligenciar en el aplicativo CUENTAME de “Atenciones priorizadas”, debido a
gue en su mayoria las madres comunitarias no contaban con este.

ESTANDAR 9: En este estdndar se puede evidenciar que en su totalidad cada una de las UDS
ESTRATEGIAS PARA LA | cuenta con el Plan de Formacién de Lactancia Materna, actas de socializacion,
PROMOCION DE LA registro fotografico, listados de asistencia y tienen asignado los dias que deben
LACTANCIA MATERNA | realizar esta actividad en su cronograma y las madres comunitarias han
realizado gestiones para la articulacidn interinstitucional con el Hospital para
la promocidn de la lactancia materna, cuentan con el oficio de gestidn fisico.

—_ “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
(©) M Universidad de Pamplona 145
Icontec K3 Pamplona - Norte de Santander - Colombia

m W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

—




En cuanto al Plan de accién la mayoria de UDS no cuentan con este, dentro de
su cronograma lo tienen establecido, pero, no se tiene evidencias, (actas de
reunion, fotografias, etc.) porque no se ha realizado el mismo, debido a que la
celebracién se realiza en el mes de agosto.

ESTANDAR 10: La mayoria de la UDS cuenta con soporte fisico de valoracidon integral en salud,
VALORACION INTEGRAL | en algunos casos este documento requiere de actualizacién, en ausencia de
EN SALUD dicho documento no todas las madres comunitarias presentaron acta de

compromiso, ni la anotacién en el registro de novedades. Y el certificado de
salud oral en su mayoria los beneficiarios no lo tienen, de esta manera, en la
mayoria de casos las madres comunitarias refieren que el hospital no presta el
servicio de manera adecuada, ya que manifiesta agendarles las citas
préximamente y nunca reciben una repuesta oportuna.

La UDS tiene el plan de accién para la promocién y educacién para incorporar
habitos de salud oral y consultas odontoldgicas, cuentan con el plan de
formacién de Salud oral, actas de socializacién, registro fotografico, listados de
asistencia. lo tienen establecido en el cronograma tanto los horarios como las
fechas establecidas para esta actividad.

ESTANDAR 11: Se puede evidenciar que 26 UDS de las 41 en las que se revisaron las
VACUNACION obligaciones contractuales cuentan con los soportes fisicos del certificado del
esquema de vacunacién actualizado, mientras que las restantes no presentan
el carné de vacunacién al dia o simplemente no hay ningun soporte fisico del
mismo. Cabe resaltar que en totalidad cada UDS cuenta con soportes de
socializacion de informacién y sensibilizacién sobre los derechos y la
importancia de la vacunacién, de esta manera; las madres comunitarias han
gestionado brigadas de vacunacién con el hospital con el fin de que todos sus
beneficiarios cuenten con las vacunas al dia, también tienen las actas de
compromiso firmadas por los padres y/o cuidador de los nifios y nifias que no
tienen el soporte fisico.

Por otra parte, se dio a conocer y se realizd el envio del formato que deben
diligenciar en el aplicativo CUENTAME de “Atenciones priorizadas”, debido a
gue en su mayoria las madres comunitarias no contaban con este.

ESTANDAR 12: La identificacion oportuna y reporte de casos de enfermedades
Identificacion y reporte | inmunoprevenibles, prevalentes de la infancia y trasmitidas por alimentos
de casos de brotes de | (ETA), es de gran importancia ya que contribuye a mitigar los riesgos de muerte
enfermedades por enfermedades no identificadas o tratadas a tiempo, es por esto que se
inmunoprevenibles, crea la necesidad de que los padres o cuidadores principales de los nifos y
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prevalentes de la
infancia y trasmitidas
por alimentos (ETA).

nifias tengan conocimiento del manejo e identificacion de los signos de alarma
en caso que se presente alguna enfermedad de este tipo, por lo anterior es
necesario que cada unidad de servicio disponga de los protocolos, rutas de
atencién y planes de formacién al talento humano como a padres de familia
en lo que respecta enfermedades inmunoprevenibles, prevalentes en la
infancia y transmitidas por alimentos. En ese mismo sentido, en consideracién
a documentacién anteriormente mencionada se evidencio que de las 41 UDS
cuentan con todos los protocolos, rutas y planes de formacidon que exige el
estandar 12 para el cumplimiento de las obligaciones contractuales, lo cual es
posible argumentar que las UDS cuentan con un adecuado manejo y
cumplimiento del presente estandar.

ESTANDAR N°13 En caso
de brindar alimentacion
directamente o a través
de un tercero, garantiza
la aplicacion de una
minuta patron.

Acorde a lo establecido en el estdndar 13 del componente alimentario
encontramos lo relacionado con el almacenamiento, recibo y distribucién de
Alimentos de Alto Valor Nutricional, se evidencia que las Unidades de Servicio
encargadas del punto de entrega de AAVN cuentan con la documentacién
requerida en lo que respecta a las actas de entrega suministradas por el
transportador, formato de control de inventarios, entrega a unidades
ejecutoras, entrega a beneficiarios y los formatos de cambio de datos del
punto de entrega en los casos que aplique, asi mismo no se cuenta con actas
de visita de interventoria vigente ya que el presente aifo no se han realizado
dichas visitas y no se ha presentado saldos a favor, en este mismo sentido es
posible afirmar que de las 41 UDS visitadas cumplen con lo anteriormente
mencionado.

ESTANDAR N°14 En caso
de brindar servicio de
alimentacion directao a
través de un tercero,
elabora y cumple con el
ciclo de menus y analisis
nutricional, de acuerdo
con la minuta patrén,
teniendo en cuenta las
practicas culturales de
alimentacion y de
consumo.

Con respecto al estandar 14 del componente alimentario, todas las UDS (41)
cuentan con la guia de preparacién, orden de compra, fichas técnicas de
productos incluidos en el memorando, minuta patrén y ciclos de menus
publicados en lugares visibles, sin embargo, estos no se encuentran aprobados
y avalados en su totalidad por la nutricionista del centro zonal debido a que se
estdn implementando talleres de estandarizacién por ende estan sujetos a
posible cambios o modificaciones
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ESTANDAR N°15. Acorde a los Formatos individuales correspondiente a la Hoja de vida de
Seguimiento Nutricional | equipos, Certificados de calibracidon, manuales, Catdlogos y Formato de
verificaciones para las verificaciones intermedias. Se evidencia que las 3 UDS
donde ejercen las representantes legales cuentan con dichos documentos ya
gue son las encargadas de dicha documentacion, mientras que el Formato
individual para verificaciones intermedias de los equipos de metrologia
(balanzas pesa persona, grameras), lo presentan todas las UDS ya que
participaron en el proceso de verificacion, ejecutado recientemente.

Acorde a lo observado en la valoracién del estado nutricional se evidencio las
41 UDS no tiene un informe de Acciones para la atencion de NN con DNT aguda
moderada o severa en los servicios de atencion Ya que actualmente en la UDS
no se han presentado casos de DNT.

Todas las UDS cuentan con el 100% datos antropométricos cargados al
aplicativo CUENTAME y en ninguna UDS se evidencio errores al momento del
cargue de la informacién, y manifiestan la socializacién del diagndstico
nutricional de los usuarios de las UDS en el CTO.

Con respecto al cronograma de actividades en Educacidon Alimentaria y
Nutricional (EAN) se observa la promocién de hdbitos y practicas de vida
saludable contando con el plan de formacidn, pero no tienen registrado en el
cronograma de actividades el plan de formacion a padres/cuidadores, talento
humano y mujeres gestantes/lactantes para la promocién de la alimentacion
saludable mediante la divulgacién de las Guias Alimentarias basadas en
alimentos para la poblacion Colombiana mayor de 2 afios —GABAS.

ESTANDAR N°16 Para esta modalidad no aplica.

ESTANDAR N°17 Cuenta | De acuerdo a los hallazgos obtenidos, de las 41 UDS orientadas cuentan con el

con Plan de Plan de Saneamiento basico acorde a la normatividad vigente y guias técnicas
Saneamiento Basico en | del ICBF, a su vez presentan los programas que estan establecidos en el mismo,
coherencia con la siendo estos: limpieza y desinfeccién, manejo de residuos sélidos, agua segura
particularidad del y control de plagas. Segun lo establecido en este estandar las UDS deben
contexto. presentar los avances en el cumplimiento del plan de formacion al talento

humano que incluya tematicas relacionadas con los programas que hacen
parte de dicho plan, generando procesos de articulacién y gestién con
entidades de salud del ente territorial, sin embargo 6/7 EAS visitadas dan
cumplimiento a lo mencionado anteriormente.
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ESTANDAR N°18-22 En el documento de Buenas Practicas de Manufactura (BPM) se establecen las
Buenas practicas de acciones particulares adoptadas para el control de riesgos que afecten la
manufactura (BPM) inocuidad de los alimentos durante los procesos de compra, transporte,
recibo, almacenamiento, preparacién, servido o distribucion, teniendo en
cuenta las caracteristicas propias del servicio, de las unidades y de los procesos
qgue apliquen. En su totalidad las UDS cuentan con el manual de BPM
(documento), los formatos y controles disefiados para dar cumplimiento a lo
establecido en todas las etapas que este enmarca. En cuanto al acta de recibo
de alimentos, la cual debe estar firmada por las partes que entregan y reciben
a conformidad segun las condiciones de aceptacién y rechazo de materias
primas, las madres comunitarias diligenciaban un formato incorrecto, es por
ello que se reestructurd y posteriormente fue compartido por la N.D Yeinny
Méndez Quintero. De las 41 UDS cuentan con las certificaciones médicos
actualizados y la totalidad de las UDS realizaron el curso de manipulacion de
alimentos, pero estan manifiestan que aun no les ha sido enviado dicho
certificado. El estdndar establece un plan de formacién al talento humano en
tematicas del manual de BPM para los procesos de compra, recibo,
almacenamiento, preparacion y distribucién, generando procesos de
articulacion y gestion con el CZ del ICBF y entidades de salud del ente
territorial, cabe resaltar que 4 de ellas no cuentan con lo requerido.

Dentro de este estandar las UDS deben presentar oficialmente al supervisor
del contrato, el Protocolo de seleccién y evaluacidn de proveedores acorde a
la linea técnica del ICBF y directrices vigentes para cumplimiento de las
compras locales (ley 2046/2020, teniendo en cuenta el acompafiamiento por
parte de las estudiantes se logré evidenciar que dicha documentacion y
diligenciamiento debe ser realizado por las representantes legales de las EAS,
razén por la cual 2/7 no contaban con el protocolo. Durante el periodo actual
no se han realizado cambio de proveedores en las EAS por lo que no ha sido
necesario la notificacidn al supervisor.
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DEPARTAMENTO DE NUTRICION Y DIETETICA
CENTRO ZONAL OCANA
PRACTICA CAMPOS DE ACCION PROFESIONAL

2 PLAN DE MEJORMIENTO EERFE‘%’E
NOMRE DE LA UNIDAD O PUNTO DE ENTREGA O INSTITUCION: Instituto Colombiano De Bienestar Familiar - Centro Zonal Ocaiia
PROBLEMA ACTIVIDADES Y/O PERIODO DE
ENCONTRADO, ESTRATEGIAS PARA EJECUCION
SITUACION A SOLUCIONAR LA OBJETIVO META INDICADOR RESPONSABLES
MEJORAR SITUACION ENCONTRADA INICIAL FINAL
-Incumplimiento | -Elaborar protocolos |- Lograr que |-Compartir via correo | -# de | -Estudiantes de|23/05/22| 30/05/22
del estandar 12:|establecidos en el estandar | todas y cada una | electrénico o | protocolos practica de X
protocolos 12 para posteriormente |de las unidades | WhatsApp los | elaborados/ semestre
desactualizados replicarlo a todas las|de servicio | protocolos Total de EAS|Universidad de
unidades de servicio. dispongan de los | correspondientes al | con protocolos | Pamplona.
protocolos 100% de las UDS. actualizados.
establecidos en
el estandar 12.
-Incumplimiento | -Revision de los | -Realizar -Capacitar al 100% de | -Numero de | -Estudiantes de|16/05/22| 26/05/22
del estandar 14:|documentos relacionados |actualizacion del|las UDS. EAS citadas/ | practica de X
Formato de | (guia del componente de|formatoy brindar | -Compartir via correo | Total de EAS |semestre
intercambio de | salud y nutricion y GABAS). | orientaciones electrénico o | capacitadas Universidad de
alimentos -Elaboracién del formato. | para el | WhatsApp el formato Pamplona.
incorrecto. -Socializacion del formato | diligenciamiento |actualizado al 100%
y diligenciamiento. del mismo. de las UDS.
-Incumplimiento -Revision de la minuta |- Sensibilizar a la |-Compartir via correo | -NUmero de | Estudiantes de|16/05/22| 26/05/22
del estandar 14:|patrdn vigente | poblacién objeto | electrénico o|EAS visitadas | practicas de X
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No cumplen con la|-Creacién del formato \\ e /Total de EAS |semestre
porcién servida | tabla control de porcionesé® -1 . seleccionadas. |Universidad de
seglun la minuta |servidas la|de=-= las uDS Pamplona.
patrén establecida porcién servida | seleccionadas
por el ICBF. segln lo
estipulado en Ia
minuta  patrén
del ICBF
-Cumplimiento al|- Revisiéon de la base de|- Verificar los|-Compartir via correo | -NUmero de | Estudiantes de|31/05/22| 03/05/22
estandar 15:| datos cuéntame para la|casos de | electrdénico o |EAS visitadas | practicas de X
Seguimientos primera y segunda toma desnutricién de | WhatsApp el formato | /Total de EAS|semestre
nutricionales - Diligenciar el formato de | acuerdo al | actualizado al 100% | seleccionadas | Universidad de
seguimientos nutricionales | indicador P/T de las uDsS Pamplona.
-Realizar seguimientos a seleccionadas
cada nifio con desnutricion
(peso y talla)
-Incumplimiento | -Revisidon de los | -Lograr que todas | Capacitar al 100% de |-Numero de | -Estudiantes de|31/05/22| 31/05/22
del Estdndar 17:|documentos relacionados |y cada una de las|las UDS. EAS citadas/ | practica de X
No cuentan o|-Elaboracién del Plan de|unidades de | -Compartir via correo | Total de EAS|semestre
tienen saneamiento Basico | servicio electrénico o | capacitadas Universidad de
desactualizado el |actualizado. dispongan del | WhatsApp el formato Pamplona.
Plan de PSB actualizado |actualizado al 100%
saneamiento de las UDS.
basico
-Incumplimiento | -Revisién de los | -Realizar -Capacitar al 100% de | -Numero de | -Estudiantes de|16/05/22| 26/05/22
del Estandar 18:|documentos relacionados |actualizacion del|las UDS. EAS citadas/ | practica de X
No cuentan con el | (guia del componente de |formatoy brindar | -Compartir via correo | Total de EAS|semestre
formato de | salud y nutricion y GABAS). | orientaciones electrénico o | capacitadas Universidad de
aceptacion y | -Elaboracidn del formato. | para el | WhatsApp el formato Pamplona.
rechazo de | -Socializacion del formato | diligenciamiento |actualizado al 100%
alimentos. y diligenciamiento. del mismo. de las UDS.
-Incumplimiento | -Revisién de los | -Lograr que todas | Capacitar al 100% de | -Numero de | -Estudiantes de|31/05/22| 31/05/22
del Estandar 18:|documentos relacionados |y cada una de las|las UDS. EAS citadas/ | practica de X
. unidades de ] semestre
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consolidado de los planes
de formacién establecidos
en el componente de salud
y nutricion.

componente de
salud y nutricién
de la guia técnica
de la modalidad
comunitaria

Manual de BPM |-Estructurar del Plan de via correo | Total de EAS|Universidad de
desactualizado saneamiento Basicoe CIECTTODIC o | capacitadas Pamplona.
actualizado. WhatsApp el formato
actualizado al 100%
de las UDS.
-Empalme -Estructurar acta de | -Brindar Capacitar al 100% de | -Numero de | -Estudiantes de|16/05/22 | 26/05/22
inadecuado o|empalme con requisitos |orientaciones a|las madres | EAS citadas/ | practica de X
ausente especificos las madres | comunitarias Total de EAS|semestre
-Socializacién y aprobacién | comunitaria involucradas. capacitadas Universidad de
del acta de empalme por |involucradas en|-Compartir via correo Pamplona.
parte de la nutricionista|la entrega y|electrénico el acta al
dietista del CZ Ocaiia. recibo del cargo |100% de las madres
comunitarias
involucradas
-Incumplimiento | -Revision del componente | -Sensibilizar a la | -Capacitar al 100% de | -NUmero de | -Estudiantes de|16/05/22 | 26/05/22
de los planes de|Saludy Nutricidn de la guia | poblacién objeto | las EAS convocadas. EAS citadas/ | practica de X
formacion técnica de la modalidad | sobre la Total de EAS|semestre
pertenecientes al | comunitaria. importancia de capacitadas Universidad de
componente Salud | -Elaboracidon y ejecucién |dar Pamplona.
y Nutricién del cronograma de | cumplimiento a
actividades con el | cabalidad el

ELABORADO Estudiantes de X semestre

REVISADO Yeinny Méndez Quintero

APROBADO

(SUPERVISORA DE PRACTICAS) Yeinny Méndez Quintero
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INFORME DE PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS Y PLAN EDUCATIVO DE LA ASOCIACION
DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR SIMON BOLIVAR, DEL CENTRO ZONAL OCANA DEL
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

METODOLOGIA

Identificacion de falencias
deacuerdo a la fichas de
caracterizacion y primer

toma trimestral de
medidas antropométricas

Planteamiento tematicas
del plan de intervencion
colectiva y plan educativo

Revision y aprobacién del o .
material educativo por las Dlseggudceatrir:/%tenal
docentes supervisoras

Elaboracion del
cronograma de
actividades
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MARCO TEORICO

MALNUTRICION POR EXCESO

Segun la Organizacién Mundial de la Salud_(OMS) la mal nutricidon por exceso es
una condicion fisiolégica anormal causada por el consumo excesivo de
macronutrientes (hidratos de carbono, proteinas y grasas) y micronutrientes
(vitaminas y minerales), abarca el sobrepeso y la obesidad.

¢ Qué es el sobrepeso y la obesidad?

El sobrepeso y la obesidad se definen como una acumulacién anormal o excesiva
de grasa que puede ser perjudicial para la salud.

El indice de masa corporal (IMC) es un indicador simple de la relacion entre el
peso y la talla que se utiliza frecuentemente para identificar el sobrepeso y la
obesidad en los adultos. Se calcula dividiendo el peso de una persona en kilos por
el cuadrado de su talla en metros (kg/m2).

¢ Qué causa el sobrepeso y la obesidad?

La causa fundamental del sobrepeso y la obesidad es un desequilibrio energético
entre calorias consumidas y gastadas. A nivel mundial ha ocurrido lo siguiente:

¢ Un aumento en la ingesta de alimentos de alto contenido calérico que son ricos en
grasa; y

e Undescenso en la actividad fisica debido a la naturaleza cada vez més sedentaria
de muchas formas de trabajo, los nuevos modos de transporte y la creciente
urbanizacion.

A menudo los cambios en los hébitos alimentarios y de actividad fisica son
consecuencia de cambios ambientales y sociales asociados al desarrollo y de la
falta de politicas de apoyo en sectores como la salud; la agricultura; el transporte;
la planificacion urbana; el medio ambiente; el procesamiento, distribucion y
comercializacién de alimentos, y la educacion.
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http://www.who.int/topics/es/

¢, Cudles son las consecuencias comunes del sobrepeso y la obesidad para
la salud?

Un IMC elevado es un importante factor de riesgo de enfermedades no
transmisibles, como las siguientes:

o« Las enfermedades cardiovasculares (principalmente las cardiopatias y los
accidentes cerebrovasculares), que fueron la principal causa de muertes en 2012;

o Ladiabetes

e Los trastornos del aparato locomotor (en especial la osteoartritis, una enfermedad
degenerativa de las articulaciones

« Algunos canceres (endometrio, mama, ovarios, prostata, higado, vesicula biliar,
rinones y colon) (OMS, Obesidad y sobrepeso, 2022).

El riesgo de contraer estas enfermedades no transmisibles crece con el aumento
del IMC. La obesidad infantil se asocia con una mayor probabilidad de obesidad,
muerte prematura y discapacidad en la edad adulta. Sin embargo, ademas de
estos mayores riesgos futuros, los nifios obesos sufren dificultades respiratorias,
mayor riesgo de fracturas e hipertension, y presentan marcadores tempranos de
enfermedades cardiovasculares, resistencia a la insulina y efectos psicolégicos

¢,Como evitar el sobrepeso y la obesidad?

El sobrepeso y la obesidad, asi como las enfermedades no transmisibles
vinculadas, pueden prevenirse en su mayoria. Son fundamentales unos entornos
y comunidades favorables que permitan influir en las elecciones de las personas,
de modo que la opcion mas sencilla (la mas accesible, disponible y asequible) sea
la més saludable en materia de alimentos y actividad fisica periddica, y en
consecuencia prevenir el sobrepeso y la obesidad. Se puede optar por:

o Limitar la ingesta energética procedente de la cantidad de grasa total y de
azucares;

» Realizar una actividad fisica periédica (60 minutos diarios para los jovenes y 150
minutos semanales para los adultos). La responsabilidad individual solo puede
tener pleno efecto si las personas tienen acceso a un modo de vida sano.
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« Aumentar el consumo de frutas y verduras, asi como de legumbres, cereales
integrales y frutos secos (Alimentacién saludable).

¢, Como ofrecer una alimentacion saludable?

El ICBF cuenta con las guias alimentarias basadas en alimentos. La cual consta
del plato saludable de la familia colombiana que nos ayuda a elegir una
alimentacion variada. Nos indica que, en cada tiempo de comida, se deben incluir
alimentos de todos los grupos o0 su mayoria, en cantidades o porciones adecuadas.
Nos ilustra todos los grupos de alimentos que debemos consumir en mayor o
menor cantidad para llevar una alimentacion saludable, variada y equilibrada. Este
consta de 6 grupos de alimentos distinguidos por colores, en el color amarillo se
encuentra el grupo de cereales raices, tubérculos y platanos, en el color verde se
encuentran las frutas y verduras, en el color azul se encuentra la leche y todos los
productos lacteos, en el naranjado se encuentra las carnes, huevos, leguminosa y
frutos secos, en el rojo encontramos las grasas y en el morado los azucares. Asi
mismo encontramos el icono del vaso de agua que nos indica que debemos
consumir entre 4 a 6 vasos de agua al dia, y para los adultos 2 litros
aproximadamente que equivalen a 8 vasos de agua de 250ml. También tenemos
el icono azul (los mufiequitos) que nos indica que debemos realizar actividad fisica
diariamente, las gabas recomiendan 180 minutos diarios de actividad fisica para
nifios de 1 a 4 afos a través del juego activo, y para los nifios de 5 a 17 afios
recomienda 60 minutos de actividad fisica diarios de intensidad moderada o
vigorosa.

Asi mismo las GABAS nos menciona 9 mensajes para llevar una alimentacién
saludable:

1. Consuma alimentos frescos y variados como lo indica el Plato saludable de la
Familia Colombiana.

2. Para favorecer la salud de musculos, huesos y dientes, consuma diariamente
leche u otros productos lacteos y huevo.
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¢Por qué es importante este mensaje?

Este mensaje nos invita a consumir todos los dias leche y productos
provenientes de la leche como yogurt, kumis y todos los tipos de queso,
excepto aquellos de alto contenido graso como los de untar (mantequilla, queso
crema, crema de leche). Dado su alto contenido de proteinas y calcio, su
consumo favorece el crecimiento de huesos y dientes sanos y fuertes en nifias
y nifios, y en personas adultas previene la aparicion de enfermedades como la
osteoporosis, la cual consiste en un debilitamiento de los huesos que nos
expone a mayores riesgos de fracturas. El mensaje también invita a incluir el
huevo en la alimentacién diaria, que es uno de los alimentos mas completos y
econdmicos de la canasta familiar. Al ser fuente de proteina de alta calidad,
también favorece la salud de musculos, dientes y huesos.

¢, Qué beneficios trae consumir diariamente leche u otros productos
lacteos y huevo?

e Dar mayor variedad a la alimentacion y mejorar su aceptabilidad.

e Contribuir a una dieta basada en productos frescos.

e Consumir alimentos densos en nutrientes.

e Mejorar la salud de muasculos, huesos y dientes.

e [Favorecer el crecimiento en nifias, nifios y adolescentes.

e Mantener la vitalidad y un adecuado estado de salud en personas
adultas.

e Reducir el riesgo de osteoporosis en personas adultas. y Disminuir el
riesgo de fracturas, principalmente en personas adultas.

3. Para una buena digestion y prevenir enfermedades del corazon, incluya en
cada una de las comidas frutas enteras y verduras frescas.

¢Por qué es importante este mensaje?

Este mensaje nos invita a incluir frutas y verduras en la alimentacion diaria de
toda la familia. Las frutas y verduras constituyen una fuente disponible y muy
variada de vitaminas y minerales. Las verduras también son fuente importante
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de vitaminas y minerales, que contribuyen a la regulacion de diferentes
procesos vitales. Son la base de las ensaladas y al ser alimentos con una
amplia gama de colores y sabores, permiten construir platos llamativos y
agradables, mas aun cuando son combinadas con frutas.

¢, Qué beneficios tiene comer frutas y verduras?

e Mantener y mejorar la salud.

e Variar la alimentacion diaria.

e Mantener un peso saludable, pues nos proporcionan una sensacion de
saciedad rapida, con un bajo aporte de calorias.

e Reducir el riesgo de padecer ECNT como: DM2, HTA, dislipidemias,
ECV, cancer gastrico y colorectal, entre otras.

e Evitar el estrefiimiento, gracias a su contenido de fibra dietaria.

e La fibra ademés es importante para ayudar a reducir los niveles de
colesterol y disminuir la absorcion de la glucosa, lo que previene
enfermedades del corazén y la diabetes.

e Asi mismo, la fibra soluble es importante para ayudar a reducir los
niveles de colesterol.

e Recibir micronutrientes esenciales para el adecuado funcionamiento del
organismo, como las vitaminas A, del complejo B y C, minerales como
el sodio, el hierro y muchos mas.

e Los micronutrientes ademas tienen accion antioxidante, es decir,
rompen los radicales libres que son las sustancias que generan dafio en
los érganos y estan relacionadas con el proceso de envejecimiento y el
cancer.

4. Para complementar su alimentacién consuma al menos dos veces por semana
leguminosas como frijol, lenteja, arveja y garbanzo.

¢Por qué es importante este mensaje?

Las leguminosas son granos secos que crecen en vaina como el frijol, las
lentejas, las habas, el garbanzo y la arveja verde seca. Este mensaje invita a
consumirlas 2 veces por semana, ya que son alimentos ricos en fibra, y
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contienen carbohidratos, proteinas, minerales como hierro, calcio y zinc,
vitamina A y vitaminas del complejo B. Entre los alimentos de origen vegetal,
las leguminosas se destacan por tener el mayor contenido proteico, y de mejor
calidad. Sin embargo, son pobres en algunos aminoacidos esenciales, de ahi
que, combinindolas con cereales como arroz 0 maiz, se mejora su calidad
nutricional.

¢, Qué beneficios tiene consumir leguminosas?

e Aportan proteina, que ayuda al crecimiento y al mantenimiento de los
musculos.

e Sise combinan con cereales como arroz 0 maiz se obtiene una proteina
de origen vegetal de buena calidad, lo que representa en ocasiones una
opcién de consumo para las personas.

e Aportan fibra que ayuda a reducir el colesterol en la sangre, lo que ayuda
a prevenir la enfermedad cardiovascular.

e La fibra contenida en ellas también ayuda a combatir el estrefiimiento.

e Como los granos de las leguminosas tienen cascara y esta no se digiere,
en su camino por el intestino hacen limpieza como si se tratara de una
escoba.

e Aportan vitaminas que ayudan a mantener procesos como la vision, la
hidratacion de la piel, la transmision de impulsos nerviosos, la integridad
de pelo y ufas y la defensa contra enfermedades.

e La absorcion del hierro que contienen estos alimentos mejora al
acompafar su consumo con alimentos fuente de vitamina C como
naranja, guayaba, mandarina. y Producen sensacion de saciedad,
ayudando a regular el apetito.

e Tienen bajo costo, alto rendimiento, son faciles de conservar y de muy
buena aceptacion para el consumo.

5. Para prevenirla anemia, los nifios, nifias, adolescentes y mujeres jovenes
deben comer visceras una vez por semana.
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¢Por qué es importante este mensaje?

Porque esta encaminado a prevenir la anemia por deficiencia de hierro, una
enfermedad que afecta a un grupo muy numeroso de colombianos. Esta
enfermedad se caracteriza por la disminucion de la cantidad de hierro en la
sangre, que es un mineral necesario para la formacion y funcionamiento de la
sangre, de la que depende el transporte de oxigeno desde los pulmones hasta
los diferentes 6rganos de nuestro cuerpo. Entre los alimentos naturales de
fuente animal que contienen hierro facilmente absorbible y en cantidades
importantes estan las visceras, en particular las visceras rojas como pulmon o
bofe, pajarilla o bazo, higado y corazon, entre otras. El consumo de tan solo
una porcién de visceras cocinadas a la semana contribuye a prevenir este tipo
de anemia.

¢, Qué beneficios trae comer visceras cocinadas?

¢ Nifias y nifios mas atentos y con mejor aprendizaje.

e Mujeres sanas y en mejores condiciones para programar un embarazo.
e Entusiasmo y dinamismo en la realizacion de las actividades cotidianas.
e Mejor funcionamiento de musculos y érganos en general.

e Mejor apetito.

6. Para mantener un peso saludable, reduzca el consumo de "productos de
paquete"”, comidas rapidas, gaseosas y bebidas azucaradas.

¢Por qué es importante este mensaje?

Este mensaje nos invita a reducir el consumo de productos de paquete, los que
son menos naturales y mas procesados (papas fritas, tajadas de platano,
hojuelas de maiz, etc.), comidas rapidas, gaseosas y bebidas azucaradas,
porque son muy ricas en las llamadas “calorias vacias”, que se llaman asi
porque no aportan ningun otro nutriente o lo aportan en cantidades minimas,
lo que favorece el sobrepeso y la obesidad sin nutrir al cuerpo. Asimismo, estos
productos tienen alto contenido de sodio, grasas saturadas y azucar que
favorecen la aparicion de enfermedades como diabetes, hipertension y

enfermedades del corazon.
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¢Por qué evitar consumir estos productos?

El consumo excesivo de estos productos puede ser dafiino para la salud por varias
razones:

e Promueven la formacion de malos habitos alimentarios desde temprana
edad.

e Su consumo desplaza el consumo de otros alimentos mas saludables.

¢ Interfieren en la absorcion de nutrientes.

e Favorecen el sobrepeso y la obesidad.

e Favorecen la aparicibon de ECNT como: DM2, hipertension y
enfermedades del corazon.

e Favorecen la desmineralizacion 6sea.

e Son costosos y crean adiccion.

e Promueven caries dental

7. Para tener una presion arterial normal, reduzca el consumo de sal y alimentos
como carnes embutidas, enlatados y productos de paquete altos en sodio.

¢Por qué es importante este mensaje?

Este mensaje invita a consumir menos sal y advierte de la existencia de
algunos alimentos con mayor contenido de sal, cuyo consumo frecuente afecta
la salud, pues aumenta el riesgo de hipertensiéon arterial, una enfermedad
cronica que dafia 6rganos principalmente como el corazén, las arterias, los
rifones y los 0jos. Los altos niveles de sodio que tiene la sal produce retencion
de liquidos en el organismo, lo que provoca un aumento del volumen
sanguineo y con ello mayor presion sobre las arterias. También estan
asociadas al alto consumo de sal el cancer de estobmago, las enfermedades del
rifidn y la osteoporosis. Al comer menos sal y menos alimentos ricos en sal se
disminuye la posibilidad de aparicion de enfermedades asociadas.

¢, Qué beneficios trae comer menos sal?

e Mejora la salud del corazén y el aparato circulatorio.

e Previene o controla la hipertension arterial.
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e Reduce el riesgo de cancer de estobmago.

e Previene el dafio en los riflones. y Disminuye gastos médicos.

e Los alimentos naturales y frescos son mas econdmicos que los
alimentos procesados y ultra procesados.

8. Cuide su corazon, consuma aguacate, mani y nueces, disminuya el consumo
de aceite vegetal y margarina; evite grasas de origen animal como mantequilla
y manteca.

¢Por qué es importante este mensaje?

e Permiten conservar la temperatura corporal.

e Protegen los 6rganos internos de golpes y lesiones.
e Permiten la absorcion de las vitaminas A, D, Ey K.
e Proporcionan saciedad.

e Absorben y retienen sabores de los alimentos.

Este mensaje plantea una diferenciacion entre los alimentos con alto
contenido de grasas benéficas (insaturadas), los cuales se deben consumir
con frecuencia, y los alimentos que contienen grasas saturadas, que
consumidas aun en pequefias cantidades pueden ser perjudiciales para la
salud. El consumo de las grasas insaturadas favorece la salud de corazon,
venas y arterias, mientras que el consumo alto de las grasas saturadas
puede desarrollar hipertensién, infartos y otras alteraciones de la salud.

9. Por el placer de vivir saludablemente realice actividad fisica de Forma Regular.
¢Por qué es importante este mensaje?

Este mensaje nos habla de la importancia de llevar un estilo de vida mas activo,
gue incorpore la actividad fisica en nuestro estilo de vida y disminuir las
actividades sedentarias, complementando una alimentacién sana. Los nifios y
nifias de 1 a 4 afos deben acumular al menos 180 minutos diarios de actividad
fisica a través del juego activo estructurado o no estructurado de cualquier
intensidad. Los nifios y niflas de 5 a 17 afios deberian acumular un minimo de

60 minutos diarios.
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¢, Qué beneficios trae la actividad fisica?

e Mantiene un adecuado estado de salud.

e Disminuye el riesgo de padecer sobrepeso u obesidad y mejora la figura.

e Mejora la salud de musculos, corazon, venas y arterias.

e Disminuye el riesgo de infartos.

e Fortalece los huesos y las articulaciones.

e Mejora la absorcion de las vitaminas necesarias para el correcto
funcionamiento del cuerpo.

e Mejora la concentracion.

e Disminuye los niveles de estrés.

e Aumenta la resistencia al cansancio.

e Mejora la autoestima y la percepcion de los sucesos de la vida.

¢ Previene enfermedades como diabetes, hipertensién y cancer.

MALNUTRICION POR DEFICIT

La desnutricién infantil es una enfermedad que aparece como resultado del
consumo insuficiente de alimentos en cantidad y calidad suficiente, de la aparicion
repetitiva de enfermedades infecciosas y de factores sociales que afectan el
estado nutricional de la nifiez. Esta situacién afecta principalmente a nifias y nifios
en sus primeros afos de vida y genera graves consecuencias en su desarrollo
fisico y cognitivo dependiendo de su nivel de gravedad. Incluso, puede llegar a
provocar la muerte si no recibe atencion adecuada y oportuna. Por eso, es
indispensable que en los hogares los padres, madres y cuidadores, no solo
conozcan las principales causas y los tipos de la desnutricion infantil que se
pueden presentar, sino que, también, aprendan a identificar las sefiales de alerta
gue pueden advertir de un posible cuadro de desnutricién, de modo que consulten
oportunamente al médico.

Principales causas de la desnutricidon infantil

e Bajo peso y talla del nifio o nifia al nacer.

e Bajo peso de la madre durante el embarazo.
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e Ausencia, interrupcion o inadecuada lactancia materna exclusiva durante
los primeros seis meses de vida (hay que recordar que ninguna formula
industrializada es capaz de reemplazar la composiciéon de la leche materna).

e Malas practicas de alimentacion complementaria a partir de los 6 meses de
edad que impiden que los nifios y nifias reciban las vitaminas y minerales
gue requiere en cada etapa de desarrollo.

e Presencia recurrente de infecciones respiratorias e intestinales que
dificultan el consumo de alimentos, su digestion y la absorcion de nutrientes
en el organismo de los nifios y nifias.

Factores sociales que inciden directamente en la desnutricion infantil

e Bajos ingresos econdmicos de la familia que le impiden acceder a alimentos
en cantidad y calidad suficiente.

e Condiciones insalubres de la vivienda, hacinamiento y bajo acceso a
servicios béasicos de salud, agua potable y saneamiento basico.

e Falta de educacion a los padres sobre la adecuada alimentacién por lo que
sus hijos no tienen una dieta balanceada que satisfaga todas sus
necesidades nutricionales.

Tipos de desnutricion

La Organizacion Mundial de la Salud y el Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia (Unicef) sefialan que la desnutricion infantil se puede clasificar de la
siguiente manera:

Desnutricion crénica: Un nifio o nifia que sufre desnutricion crénica presenta
retraso en su crecimiento, es decir, su estatura es inferior al estandar
correspondiente para su edad.

Desnutricion aguda: Un nifio o nifia con desnutricién aguda tiene un peso inferior
al que deberia tener para su estatura. Este caso requiere atencion médica urgente.

Carencia de vitaminas y minerales: Se le conoce como “el hambre oculta”.
Corresponde a la desnutricién por falta de micronutrientes y se manifiesta de
distintas maneras. Por ejemplo, un nifio que carece de vitamina A es mas propenso
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a las infecciones, pero si la carencia es de Hierro, entonces puede presentar
anemia y dificultades en su capacidad de aprendizaje.

¢, Cuéles son esos signos fisicos o signos de alarma que debemos tener en
cuenta?

e Signos fisicos de la desnutricion: La cara se ve palida, se le marcan los
pomulos y los ojos se ven hundidos.

e La cabeza se ve grande con respecto al resto del cuerpo del nifio o nifia.

e En el abdomen se marcan las costillas y el nifio o nifia se ve barrigén.

e Ambos brazos o piernas se ven muy delgados, las palmas de las manos y
plan tas de los pies estan pélidas, la piel se torna seca y escamosa.

e Con poco cabello que facilmente se cae, esta seco o cambia de color.

e En caso de kwashiorkor, ambos brazos o piernas estan hinchados (edema).
Al presionar con un dedo el dorso de la mano o pie del nifio, se genera un
hundimiento visible, que se mantiene al retirar el dedo que hace presion.

e El cuidador menciona que el nifio se ve mas delgado o se siente mas liviano.

Otros signos de alarma

El nifio esta desganado, se siente muy cansado por lo general, siente mucho
suefo, se ve triste, pierde el interés por el juego, se enferma con facilidad, llora
excesivamente, esté irritable.

¢, Qué hacer ante la aparicion de estos sintomas?

Toda vez que los padres, madres o cuidadores, detecten la presencia de uno o
mas de los anteriores sintomas o sefiales de alerta, y consideren que estas se han
transformado en un patrén constante, es decir, que se estan presentando durante
varios dias de forma continua, deberan acudir inmediatamente a su centro de
salud.

Alli, el personal médico evaluara la condicion del nifio mediante un examen fisico
gue, entre otros indicadores, analiza el peso y talla para determinar, si existe o no,
un problema nutricional. De ser asi, y dependiendo del nivel de desnutricion
encontrado, se ordenaran exadmenes clinicos y el tratamiento correspondiente que
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puede incluir un plan terapéutico de suplementacion nutricional (ICBF, Sefales
para detectar la desnutricion infantil a tiempo, 2019).

¢,Como prevenir la desnutricion?

e Ofreciéndole a sus nifios lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses.

e Vacunando a sus nifios, para que los proteja de multiples enfermedades.

e Llevandolo a controles en salud, para asi poder identificar bajo peso a
tiempo.

e Ofreciéndole una alimentacion adecuada, saludable, variada, disminuir
esos productos de paquete que son altos en calorias, conservantes, sodio
y demas.

e Iniciando una adecuada alimentacién complementaria.

e Ofreciendo diariamente frutas y verduras.

ESTRATEGIA 5 AL DIA
¢ QUE ES «5 AL DiA»?

«5 al dia» es un movimiento de alcance mundial avalado por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) que promueve el consumo de un minimo de 5 raciones
de frutas y hortalizas al dia como base de una dieta saludable.

El consumo diario de al menos, 5 raciones entre frutas y hortalizas, contribuye a
una alimentacion mas saludable en cualquier etapa de la vida, y la evidencia
cientifica lo asocia a un menor riesgo de mortalidad y de sufrir enfermedades
cronicas y sus mayores factores de riesgo como la obesidad y el sobrepeso, la
hipertension, sindrome metabdlico y dislipidemias, entre otros. Estudios recientes
sobre el riesgo asociado a los estilos de vida atribuyen al bajo consumo de
hortalizas 2 Millones de muertes en todo el mundo, cifra que ascenderia los 2.9
Millones en el caso del bajo consumo de frutas.

La evidencia cientifica en torno a la recomendacion cuantificada del consumo de
frutas y hortalizas por las autoridades sanitarias internacionales, motivé la
creacion, a finales de los 80 en Estados Unidos, del movimiento internacional “5 al
dia” que a partir de entonces se extendié por todo el mundo, lo que supone una de
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las mayores estrategias de promocién del consumo de frutas y hortalizas a nivel
global para una mejor salud y la contencion y control de las enfermedades cronicas
y sus factores de riesgo (Mercabarma, 5al dia, 2019).

5 es el numero de raciones de frutas y hortalizas que la comunidad cientifica
recomiendan consumir AL DIA para lograr una dieta saludable.

Tiene como objetivos: e Informar sobre los beneficios para la salud del consumo
diario de al menos 5 raciones de frutas y hortalizas frescas

¢ Divulgar el mensaje a toda la sociedad, especialmente entre los nifios y nifias,
los principales beneficiarios de su consumo y los que actualmente realizan un
consumo mas bajo de estos alimentos.

e Llevar a cabo acciones que influyan en la mejora de los habitos alimenticios de
la poblacion. incrementar el consumo per capita de frutas y hortalizas frescas hasta
alcanzar los niveles recomendados por la comunidad médica y cientifica.

LACTANCIA MATERNA

El amamantamiento es la forma natural, normal y especifica de la especie humana
para alimentar a sus hijos e hijas. La leche materna es el mejor y Unico alimento
gue una madre puede ofrecer a su hijo tan pronto nace, no solo por su contenido
nutricional, sino también por su contribucién emocional, ya que el vinculo afectivo
gue se establece entre la madre y su bebé constituye una experiencia especial,
singular e intensa, que vincula al padre y a la familia (MINSALUD, lactancia
materna y nutricion, 2022). La lactancia materna les proporciona a los bebés todos
los nutrientes que necesitan para crecer y que su sistema inmunoldgico se
desarrolle plenamente. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y UNICEF
recomiendan que la lecha materna sea el alimento exclusivo de los bebés recién
nacidos hasta los 6 meses de edad, y que hasta los 2 afios se alimenten con una
combinacion de la misma con alimentos adecuados y nutritivos para su edad
(UNICEF, Lactancia materna,2020).
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¢Por qué es importante la lactancia materna?

e Laleche materna, es el mejor y Unico alimento que una madre puede ofrecer a
su hijo o hija tan pronto nace, porque proporciona los nutrientes necesarios para
lograr un crecimiento y desarrollo adecuado, es decir contiene todos los nutrientes
perfectos en calidad y cantidad, que son de facil digestion y absorcion, porque son
especificos para la especie humana. Ademas, la leche materna contiene
anticuerpos que protegen contra las infecciones.

« La lactancia materna, establece el vinculo madre-hijo-a, el cual constituye una
experiencia especial, singular e intensa; también protege la salud de la madre,
aporta a la economia del hogar y a la proteccién del medio ambiente, por cuanto
no se invierte dinero en la compra de leches atrtificiales infantiles, biberones,
combustible y tiempo para la preparacion. Ademas, se reducen los gastos en salud
por hospitalizaciéon y compra de medicamentos porque los bebés se enferman
menos. La leche materna no requiere de grandes industrias que generan desechos
y contaminan el ambiente, por eso la lactancia materna protege el planeta.

¢,Cudl es su composicion?

e Agua: (88 a 90%).

e Carbohidratos: 7.3 gr/100ml principal azucar es la lactosa, oligosacaridos
como: glucosa y galactosa.

e Lipidos: 3 a 4 gr/A00ml. Proporciona entre 30 y 55 kcal. EI mayor
componente son los triglicéridos, pero también contiene fosfolipidos y
colesterol. Recientes estudios han demostrado la presencia de dos acidos
grasos poliinsaturados, el acido linoleico y el docosahexaenoico, con un
efecto primordial en el desarrollo del sistema nervioso central

e Proteinas: 1gr/100. Es el 0,9 de la leche. La mayor componente de la
proteina es la caseina (40%) y el 60%. restante a proteinas del suero:
lisozima, lactoalbumina, lactoferrina que contribuye a la absorcion de hierro
en el intestino del nifio y lo fija, evitando que sea usado por las bacterias.
Ademas, como parte del Nitrégeno no proteico se encuentran aminoacidos
libres, entre ellos la taurina potente neurotransmisor, que el recién nacido
no es capaz de sintetizar. Es de destacar la presencia de inmunoglobulinas.
IgA, 1gG, IgM. La principal es la IgA secretora cuya funcion consiste en
proteger las mucosas del recién nacido y es producida por el denominado
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ciclo entero mamario; encontrandose en muy altas concentraciones en el
calostro.

e Vitaminas: Contiene todas las vitaminas, en especial la Ay D.

e Minerales y elementos traza: Las cantidades que se encuentran son
suficientes para las necesidades del lactante, no influyendo la dieta de la
madre en las concentraciones del hierro y calcio.

e Leche de prematuro: Las madres de prematuros producen durante los
primeros meses leche con un contenido mayor de sodio, proteinas, grasas,
calorias y una concentracion menor de lactosa. La lactoferrina y la IgA son
mas abundantes en ella. La leche de pretérmino no alcanza a cubrir los
requerimientos de calcio, fésforo y ocasionalmente de proteina en recién
nacidos de menos de 1.5 kg, por lo que estos nutrientes deben ser
suplementados a través de una mezcla para prematuros que combine leche
humana y férmula para favorecer las condiciones de digestibilidad e
inmunolégicas de la leche humana.

¢,Cudl es la duracion total de la lactancia materna?

Dos afios y mas, recordando que, a partir de los seis meses, la leche materna no
es suficiente por si misma y debe complementarse con una alimentacion adecuada
y saludable, y continuar con el amamantamiento hasta los dos afios y mas, lo cual
garantiza un adecuado crecimiento y desarrollo del cerebro.

¢Para qué sirve el calostro?

El calostro es la primera leche que baja luego del parto hasta el dia séptimo. Se
produce en pequefios volumenes por ejemplo el primer dia, la madre produce
entre 10 a 35 mililitros y va aumentando gradualmente, hasta 150 ml al tercer dia.
Contiene mas anticuerpos que la leche madura, que se produce a partir del dia
15° después del parto, por esto ayuda a prevenir infecciones bacterianas, que son
peligrosas para los recién nacidos. Se le conoce como la primera vacuna, tiene un
efecto laxante (purgante), que ayuda a limpiar las primeras deposiciones oscuras
y evita la ictericia. El calostro es rico en vitamina A y factores de defensa, que
ayudan a reducir la gravedad de cualquier infecciébn. De manera que es muy
importante que los bebés reciban calostro, que esta disponible en el pecho
materno, en el momento del nacimiento.
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¢Cuales son los beneficios de la lactancia para el bebé?

e Brinda al bebé todos los nutrientes que necesita para su crecimiento y
desarrollo.

o Es de facil digestion, se adapta a las necesidades del bebé

e A través de la leche se transmiten factores protectores, los llamados
anticuerpos que le confieren inmunidad al bebé.

e Mejora su desarrollo cognitivo

e Favorece el vinculo afectivo del binomio madre-hijo.

Beneficios parala madre

e Estimula la produccion de leche

e Previene el cancer de seno y utero

¢ No confiere gastos

e Previene la depresion postparto contribuye a la rapida recuperacion de este.

Es importante que no boten la primera leche que sale, esa leche se llama
calostro, es espesa amarillenta o transparente contiene todos los nutrientes
necesarios para nutrir el bebé y confiere inmunidad, es considerado la primera
vacuna.

¢Los bebés amamantados necesitan tomar agua?

No es necesario, si el bebé es menor de 6 meses y esta recibiendo leche
materna en forma exclusiva, no necesita nada mas, ni agua, ni jugos, ni caldos,
ni infusiones. Si es mayor de 6 meses es recomendable ofrecer una
alimentacion nutritiva y saludable, calmar la sed a satisfaccion ofreciendo agua
hervida en vaso limpio en pequefas cantidades, y continuar amamantando
hasta los dos afios y mas.

¢Hay que poner horarios para amamantar?

No es necesario establecer un horario para las mamadas. En los primeros 6
meses debe ser a libre demanda, es decir tanto de dia como de noche, cada
vez que el bebé o la mama lo necesiten, porque el bebé tiene hambre o la
madre siente sus senos llenos o gotean, o bien porque ambos desean el
contacto fisico y amoroso. Los patrones de alimentacion, suefio y despertares

del bebé obedecen a las necesidades basicas y naturales de cualquier
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mamifero. Cada bebé es unico y diferente, con el tiempo, unos antes y otros
después, se van adaptando a los patrones de su nuevo ambiente.

¢Cual es la diferencia entre la leche humana y leche artificial?

La leche materna es especifica para la especie humana y cada especie
produce la leche para sus propias crias. La mayoria de las leches artificiales
infantiles se fabrican con leche de vaca. La calidad y la cantidad de la proteina
presente en distintas leches, como la humana, la de vaca y otros mamiferos,
es diferente. Por esto, aunque la industria logre modificar la cantidad de la
proteina en la leche artificial infantil, jamas lograran modificar la calidad.
La leche humana también es rica en minerales y vitaminas, especialmente
Hierro y Vitamina A, los que se absorben facilmente, también contiene grasas
(acidos grasos) que son esenciales para el crecimiento y desarrollo cerebral.
Estas grasas esenciales (acidos grasos) no se encuentran en la leche de vaca,
pero han sido afiadidas en las formulas lacteas, aunque la absorcion por el
bebé no es la misma, por eso la leche humana es la forma natural de alimentar
a los bebés.

¢, Cudles son las desventajas de la alimentacién artificial?

e La alimentacion artificial interfiere con el vinculo afectivo madre e hijo,
porque no existe el contacto directo que libera la oxitocina bien llamada la
hormona del enamoramiento, muchas veces el biberén es sostenido por
almohadas y no se interactta con el bebé.

e Los bebés alimentados con férmulas artificiales pueden desarrollar
intolerancia a la proteina de la leche animal y presentar cdlicos, alergias,
asma, diabetes, sangrado intestinal, entre otros problemas.

¢ Un bebé alimentado artificialmente, tiene mayor probabilidad de presentar
diarrea e infecciones respiratorias, ademas las leches artificiales infantiles
en polvo no son estériles, pueden estar contaminadas con bacterias que
causan enfermedades y muerte. (Enterocolitis Necrotizante por
Enterobacter Sakassaky). Esta situacion se agrava por el uso del biberon y
chupos, que pueden estar contaminados por exposicién al ambiente (polvo,
animales, insectos) o mala esterilizacion.

e Puede recibir muy poca leche y desnutrirse, debido a que se emplea menor
cantidad de polvo en la preparacion para que rinda, es decir se diluye la
leche. También puede ocurrir que se agregue mas cantidad de polvo lo que
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da como resultado una leche mas concentrada que puede sobrealimentar
al bebé y volverlo obeso.

e La alimentacion artificial no ofrece beneficios a la salud de la madre y del
bebé, ni contribuye con la economia del hogar y desarrollo del pais, porque
los bebés tienen mayor riesgo de contraer enfermedades infecciosas y
asociadas a la alimentacion artificial como malnutricion, diabetes,
hipertension y varios tipos de cancer, entre otras. Las madres tienen mayor
riesgo de hemorragia post parto, cancer de mama y de ovario. Ademas, se
elevan los gastos del hogar al tener que invertir en leches artificiales
infantiles, biberones, chupos, combustible, tiempo para la preparacion y si
el bebé se enferma, se incrementan los gastos de medicamentos y
hospitalizacion.

¢, Qué consecuencias trae el abandono de la lactancia materna antes de
los 6 meses?

e El nifio esta propenso a desarrollar alergias o intolerancias alimentarias.
¢ Infecciones respiratorias agudas enfermedades diarreicas.

e Mal nutricién, o deficiencias nutricionales

¢ El nifio puede empezar a presentar bajo peso.

e Representa un costo adicional

VALORACION INTEGRAL EN SALUD

El Ministerio de Salud y Proteccion Social ha dispuesto un lineamiento con las
orientaciones técnicas para la implementacién de la atencién integral en salud
a la primera infancia, infancia y adolescencia dirigidas a los actores del Sistema
General de Seguridad Social en Salud (SGSSS), asi como un anexo técnico
gue especifica las responsabilidades de cada uno de los actores del SGSSS
respecto a la misma. Asi mismo se cuenta con unos lineamientos para la
implementacion del Modelo de Servicios de Salud Amigables para
adolescentes y jovenes.

Lineamientos
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1. Lineamiento para la atencion integral en salud a primera infancia, infancia
y adolescencia.

2. Anexo técnico de responsabilidades de los actores del SGSSS para la
atencion integral en salud a primera infancia, infancia y adolescencia.

3. Modelo de servicios de salud amigables para adolescentes y jovenes. Desde
sSu nacimiento, las nifias y nifios colombianos tienen garantizado el derecho a
la salud. Una de las formas en las que se materializa ese derecho es gracias a
la consulta integral para la promocion y mantenimiento de la salud.

Se trata de un conjunto de 12 consultas gratuitas que ofrecen todas las
entidades de salud en el territorio nacional para las nifias y nifios desde el
primer mes de nacido a los dos meses, cuatro meses, seis meses, 9 meses,
12 meses, 18 meses, 2 afios, 2 afios y medio, a los 3 afios, 4 aflos y 5 afios.
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https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/Lineamiento-atencion-integral.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/Lineamiento-atencion-integral.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/Responsabilidades-y-roles.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/Responsabilidades-y-roles.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/Modelo-de-Atencion-Integral-en-SSR-para-Adolescentes.pdf

ANALISIS Y RESULTADOS

Tabla N°1: ;Como llevar una alimentacién saludable?

Pre-Test Pos-Test
RESPUESTAS : : . :
Frecuencia  Porcentaje @ Frecuencia  Porcentaje

A. Consumiendo todos
los grupos de alimentos

) 32 100% 32 100%
en cantidades
moderadas.
B. Consumiendo comida
rapida 3 veces por 0 0 0 0
semana.
C. Omitiendo 1 tiempo de 0 0 0 0

comida diariamente.
Fuente: Pre-Test y Pos-Test aplicado a los beneficiarios de la APHB Simén Bolivar.

Andlisis: La tabla anterior muestra la distribucion porcentual de las respuestas
correspondiente a la pregunta ¢Cémo llevar una alimentacion saludable? en los
participantes de la APHB Simén Bolivar. Se puede decir que la alimentacion saludable
es aquella que proporciona los nutrientes que el cuerpo necesita para mantener el buen
funcionamiento del organismo, conservar o restablecer la salud, minimizar el riesgo de
enfermedades, garantizar la reproduccién, gestacion, lactancia, desarrollo y crecimiento
adecuado. Para lograrlo, es necesario el consumo diario de frutas, verduras, cereales
integrales, legumbres, leche, carnes, aves y pescado y aceite vegetal en cantidades
adecuadas y variadas como lo indica el plato saludable de la familia colombiana que en
este caso fue utlizado como instrumento educativo. (MINSALUD, ¢Qué es una
alimentacion saludable?, 2022). Para este apartado se evidencia que el 100% (n=32) de
la poblacién respondieron correctamente “a. Consumiendo todos los grupos de alimentos
en cantidades moderadas” en el Pre-test y el Pos-test, de lo cual se analiza que toda la
poblacidn tenia conocimientos previos a la intervencion y se reforzaron durante esta.
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Tabla N°2: ¢(Qué causa la obesidad?

Pre-Test Pos-Test

RESPUESTA . . . .
SPUESTAS Frecuencia  Porcentaje Frecuencia = Porcentaje

A. El consumo de

alimentos altos en grasa. 32 100% 32 100%
B. El consumo de frutas 0 0 0 0

y verduras.

C. El consumo de agua. 0 0 0 0

Fuente: Pre-Test y Pos-Test aplicado a los beneficiarios de la APHB Simén Bolivar

Andlisis: La obesidad y el sobrepeso se definen como una acumulacion anormal o
excesiva de grasa que puede ser perjudicial para la salud. Una forma simple de medir la
obesidad es el indice de masa corporal (IMC). La obesidad es uno de los
principales factores de riesgo para numerosas enfermedades cronicas, entre las que se
incluyen la diabetes, las enfermedades cardiovasculares, la hipertension y los accidentes
cerebrovasculares, asi como varios tipos de cancer, ademas, los nifios con sobrepeso
tienen un mayor riesgo de tener sobrepeso o ser obesos en la edad adulta (OPS,
prevencion de la obesidad, 2022). Es por esto que cada vez es necesario dar a conocer
al mundo la importancia de alimentarse bien, en el caso de los nifios menores de 5 afios,
ofrecerle una alimentacion saludable es un momento crucial para prevenir enfermedades
a temprana edad y enfermedades futuras. La tabla anterior muestra la distribucion
porcentual de las respuestas correspondiente a la pregunta ¢ Qué causa la obesidad?;
para este apartado se evidencia que el 100% (n=32) de la poblacion respondieron
correctamente “A. El consumo de alimentos altos en grasa” en el Pre-test y el Pos-test,
de lo cual se analiza que toda la poblacion tenia conocimientos previos a la intervencion
y se reforzaron durante esta.
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Tabla N°3: ¢ En qué consiste la estrategia 5 al dia?

Pre-Test Pos-Test
RESPUESTAS : : : .
Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje

A. 5 comidas rapidas ala
semana. 0 0% 0 0%

B. Consumir 5 porciones
de frutas y verduras al 32 100% 32 100%
dia.

C. 5 horas de sueiio al
dia. 0 0% 0 0%

Fuente: Pre-Test y Pos-Test aplicado a los beneficiarios de la APHB Simén Bolivar

Analisis: La estrategia 5 al dia Es un movimiento internacional representado en
Colombia por la Corporacion Colombia Internacional (CCl), el cual promueve el consumo
de cinco porciones de frutas y verduras al dia, asi como la adopcion de habitos y estilos
de vida saludables como estrategia para la prevencién de enfermedades crénicas no
transmisibles. Su nombre se basa en la raci6bn minima de consumo diario de frutas y
verduras recomendada por la comunidad cientifica y médica en una dieta saludable
(Boletin informativo, ¢Qué es 5 al dia?, 2017). La tabla anterior muestra la distribucion
porcentual de las respuestas correspondiente a la pregunta ¢En qué consiste la
estrategia 5 al dia?; para este apartado se evidencia que el 100% (n=32) de la poblacion
respondieron correctamente “B. Consumir 5 porciones de frutas y verduras al dia” en el
Pre-test y el Pos-test, de lo cual se analiza que toda la poblacién tenia conocimientos
previos a la intervencion y se reforzaron durante esta.

@
Icontec Pamplona - Norte de Santander - Colombia

w W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

_;

“Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
ﬁ Universidad de Pamplona 177




Tabla N°4: ¢Lalactancia materna protege al bebé de enfermedades? Responda con
una “X” si es falso o verdadero.

Respuestas Pre-Test Pos-Test
P Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Falso 0 0% 0 0%
Verdadero 32 100% 32 100%

Fuente: Pre-Test y Pos-Test aplicado a los beneficiarios de la APHB Simén Bolivar

Andlisis: La lactancia materna es la forma Optima de alimentar a los bebés, ya que
proporciona los nutrientes que necesitan de forma equilibrada, al tiempo que protege
frente a la morbilidad y la mortalidad debido a enfermedades infecciosas. Los nifios
amamantados tienen un menor riesgo de maloclusién dental, ademas de multiples
beneficios mas como desarrollo cognitivo, prevencion de malnutricion, es de facil
digestién, reduce el riesgo de alergias e intolerancias entre otras. También ofrece
beneficios para la madre, ayuda a mejorar la salud materna, ya que reduce el riesgo de
cancer de mama, cancer de ovario, hipertensiéon y enfermedades cardiovasculares,
ademas contribuye a la recuperacién después del parto (OPS, Semana mundial de la
lactancia materna, 2020). La tabla anterior muestra la distribucién porcentual de las
respuestas correspondiente a la pregunta ¢La lactancia materna protege al bebé de
enfermedades?; para este apartado se evidencia que 100% (n=32) de la poblacién
respondieron correctamente “verdadero” en el Pre-test y el Pos-test, de lo cual se analiza
que toda la poblacién tenia conocimientos previos a la intervencion y se reforzaron
durante esta.

@ Universidad de Pamplona 178
Icontec Pamplona - Norte de Santander - Colombia

m W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

—

ﬂ “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”




Tabla N°5: ¢ A qué controles deben asistir los nifios y nifias desde que nacen?

Pre-Test Pos-Test
Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Respuestas

A. Médico general,
Ped|atr|a,,Nutr|C|on|sta, 29 91% 32 100%
Enfermeria.

B. Médico general,

Otorrinolaringologo, 2 6.3% 0 0%
Cardiologo. ’

C Enfermeria,
Ortopedista, Pediatria. 1 3,1% 0 0%

Fuente: Pre-Test y Pos-Test aplicado a los beneficiarios de la APHB Simén Bolivar

Gréafica N°5: ¢ A qué controles deben asistir los nifios y nifias desde

que nacen?
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A. Médico general, Pediatria, B. Médico general, C Enfermeria, Ortopedista, Pedriatria.
Nutricionista, Enfermeria. Otorrinolaringdlogo, Cardidlogo.

B Pre-Test Porcentaje M Pos-Test Porcentaje

Fuente: Pre-Test y Pos-Test aplicado a los beneficiarios de la APHB Simén Bolivar
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Andlisis: Desde su nacimiento, las nifias y nifios colombianos tienen garantizado el
derecho a la salud. Una de las formas en las que se materializa ese derecho es gracias
a la consulta integral para la promocion y mantenimiento de la salud. Se trata de un
conjunto de 12 consultas gratuitas que ofrecen todas las entidades de salud en el territorio
nacional para las nifias y nifios desde el primer mes de nacido a los dos meses, cuatro
meses, seis meses, 9 meses, 12 meses, 18 meses, 2 afios, 2 afios y medio, a los 3 afos,
4 anos y 5 afios (ICBF, Mis manos te ensefian, 2021). La tabla anterior muestra la
distribucion porcentual de las respuestas correspondiente a la pregunta ¢A qué controles
deben asistir los nifios y nifias desde que nacen? en la cual se evidencia que previo a la
intervencion el 91% (n=29) respondié correctamente “A. Médico general, Pediatria,
Nutricionista, Enfermeria” mientras que el 9% (n=3) restante marcaron incorrectamente,
sin embargo al final de la intervencion el 100% (n=32) de la poblacion marco
correctamente, de lo cual es posible analizar que la informacién brindada tuvo un impacto
positivo en los participantes.
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ANEXO

PRE-TEST Y POS-TEST

LComo llevar una alimentacién saludable?

A, Consumiendo todos los grupos de alimentos en cantidades moderadas.
B. Consumilendo comida rapida 3 veces por semana.

C. Omitiendo 1 tiempo de comida diariamente.

;Qué causa la obesidad?

A El consumo de alimentos altos en grasa.
B. El consumo de frutas v verduras.

C. El consumo de agua.

{En qué consiste la estrategia 5 al dia?

A, 5 comidas rapidas a la semana.

B. Consumir 5 porciones de frutas y verduras al dia.
C. 5 horas de suefio al dia.

Responda si es falso o verdadero.
iLa lactancia materna protege al bebé de enfermedades?
FALSO( )

WERDADERO( )

¢ A qué controles deben asistir los nifios y nifias desde que nacen?
A, Médico general, Pediatria, Mutricionista, Enfermeria.

B. Médico general, Otorrinolaringdlogo, Cardidlogo.

C Enfermeria, Oriopedista, Pedriatria.

%
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INFORME DE PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS Y PLAN EDUCATIVO DE
LA ASOCIACION DE PADRES DE HOGARES DE BIENESTAR BARRIO SANTA
CLARA DEL CENTRO ZONAL OCANA, DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR

MEDTODOLOGIA

--

v

Disefio y elaboracién del 5
material de apoyo.
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MARCO TEORICO

MALNUTRICION POR DEFICIT

DESNUTRICION: La desnutricién es una condicion patolégica inespecifica que puede
ser reversible o no, ocasionada por la carencia de multiples nutrientes, derivada de un
desequilibrio provocado por un insuficiente aporte de energia, un gasto excesivo, o la
combinacion de ambos, que afecta cualquier etapa del ciclo vital especialmente lactantes
y nifios. (Minsalud & UNICEF Lineamiento para el manejo integrado de la desnutricion
aguda y severa, 2017).

DESNUTRICION INFANTIL: Es el resultado de la ingesta insuficiente de alimentos (en
cantidad y calidad), la falta de una atencion adecuada y la aparicion de enfermedades
infecciosas. Detras de estas causas inmediatas, hay otras subyacentes como son la falta
de acceso a los alimentos, la falta de atencion sanitaria, la utilizacion de sistemas de agua
y saneamiento insalubres, y las préacticas deficientes de cuidado y alimentacién. En el
origen de todo ello estan las causas basicas que incluyen factores sociales, econémicos
y politicos como la pobreza, la desigualdad o una escasa educacion de las madres.

(UNICEF Desnutricion infantil, 2011).
TIPOS DE DESNUTRICION:

Desnutricion crénica: Un nifio que sufre desnutricion cronica presenta un retraso en su
crecimiento. Se mide comparando la talla del nifio con el estandar recomendado para su
edad. Indica una carencia de los nutrientes necesarios durante un tiempo prolongado,
por lo que aumenta el riesgo de que contraiga enfermedades y afecta al desarrollo fisico
e intelectual del nifio. La desnutricion cronica, siendo un problema de mayor magnitud en
cuanto al numero de nifios afectados, es a veces invisible y recibe menor atencion. El
retraso en el crecimiento puede comenzar antes de nacer, cuando el nifio aun esta en el
Utero de su madre. Si no se actua durante el embarazo y antes de que el nifio cumpla los
2 afos de edad, las consecuencias son irreversibles y se haran sentir durante el resto su
vida.
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Desnutricion aguda moderada: Un nifio con desnutricibn aguda moderada pesa menos
de lo que le corresponde con relacion a su altura. Se mide también por el perimetro del
brazo, que esté por debajo del estandar de referencia. Requiere un tratamiento inmediato
para prevenir que empeore.

Desnutricion aguda grave o severa: Es la forma de Desnutricion mas grave. El nifio
tiene un peso muy por debajo del estandar de referencia para su altura. Se mide también
por el perimetro del brazo. Altera todos los procesos vitales del nifio y conlleva un alto
riesgo de mortalidad. El riesgo de muerte para un nifio con Desnutricibn Aguda Grave es
9 veces superior que para un nifio en condiciones normales. Requiere atencién médica
urgente.

PRINCIPALES CAUSAS DE LA DESNUTRICION INFANTIL

¢ Bajo peso de la madre durante el embarazo.

¢ Bajo peso y talla del nifio o nifia al nacer.

e Ausencia, interrupcion o inadecuada lactancia materna exclusiva durante los primeros
seis meses de vida.

e Malas préacticas de alimentacion complementaria a partir de los 6 meses de edad que
impiden que los nifios y niflas reciban las vitaminas y minerales que requiere en cada
etapa de desarrollo.

e Presencia recurrente de infecciones respiratorias e intestinales que dificultan el
consumo de alimentos, su digestién y la absorcion de nutrientes en el organismo de los
nifios y nifas.

FACTORES SOCIALES QUE INCIDEN DIRECTAMENTE EN LA DESNUTRICION
INFANTIL

e Bajos ingresos econdémicos de la familia que le impiden acceder a alimentos en
cantidad y calidad suficiente.

¢ Condiciones insalubres de la vivienda, hacinamiento y bajo acceso a servicios basicos
de salud, agua potable y saneamiento basico.

¢ Falta de educacion a los padres sobre la adecuada alimentacion por lo que sus hijos no
tienen una dieta balanceada que satisfaga todas sus necesidades nutricionales.
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SIGNOS Y SINTOMAS DE LA DESNUTRICION

e Falla del incremento. Esto se puede manifestar como falla de crecer a un régimen
previsto normal en términos de peso, altura o ambas

e Lairritabilidad, la lentitud y el griterio excesivo junto con cambios del comportamiento
como la ansiedad, déficit de atencién son comunes en nifios con la desnutricién.

e Lapielllega a ser secay escamoso y pelo puede girar seco, embotado y la paja como
en aspecto. Ademas, puede haber Perdida de pelo también puede perder y la falta de
fuerza en los musculos. Los limbos pueden aparecer baston como.

e Hinchazén del abdomen y de los tramos. El abdomen se hincha debido a la falta de
fuerza de los musculos del abdomen. Esto hace los contenidos del abdomen bombear
haciendo el abdomen hinchado. Los tramos son hinchados debido al edema. Esto se
causa debido a la falta de alimentos vitales. Estos dos sintomas se consideran en
nifios con la desnutricion severa.

SINTOMAS DE DEFICIENCIA DE VITAMINAS

BMI normal.

Problemas de la piel y del pelo.

Hinchazon de la lenglieta.

Dolores alrededor de las esquinas de la boca.

Vision pobre en la noche o en areas oscuro encendidas.
Disnea.

Zumbido o zumbido u oscilacién en los oidos.

Anemia.

Dolor en los huesos y las juntas.
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FORMAS DE LA DESNUTRICION

e Desnutricion Aguda: esta asociada a una pérdida de peso reciente u acelerada otro
tipo de incapacidad para ganar peso dada en la mayoria del caso, por bajo consumo
de alimentos o presencia de enfermedades infecciosas.

e Retraso del crecimiento: también conocida como desnutricion crénica, asociado a
problemas prolongados o persistentes.

e Deficiencia de micronutrientes: se produce cuando las personas no tienen acceso
a alimentos fuentes tales como frutas, verduras, carnes y alimentos fortificados.

QUE HACER ANTE LA APARICION DE ESTOS SINTOMAS: Toda vez que los padres,
madres o cuidadores, detecten la presencia de uno o mas de los anteriores sintomas o
sefales de alerta, y consideren que estas se han transformado en un patrén constante,
es decir, que se estan presentando durante varios dias de forma continua, deberan acudir
inmediatamente a su centro de salud. Alli, el personal médico evaluara la condicién del
nifio mediante un examen fisico que, entre otros indicadores, analiza el peso y talla para
determinar, si existe o no, un problema nutricional. De ser asi, y dependiendo del nivel
de desnutricibn encontrado, se ordenardn examenes clinicos y el tratamiento
correspondiente que puede incluir un plan terapéutico de suplementacién nutricional.

GUIAS ALIMENTARIAS BASADAS EN ALIMENTOS PARA LA POBLACION
COLOMBIANA MAYORES DE 2 ANOS

El Plato saludable de la Familia Colombiana nos ayuda a elegir una alimentacién variada.
Nos indica que, durante el dia, se deben incluir alimentos de todos los grupos, en
cantidades o porciones adecuadas.

Mensajes de las Guias Alimentaria Basadas en Alimentos

MENSAJE 1: Consuma alimentos frescos y variados como lo indica el Plato saludable
de la Familia Colombiana.
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MENSAJE 2: Para favorecer la salud de musculos, huesos y dientes, consuma
diariamente leche u otros productos lacteos y huevo.

MENSAJE 3: Para una buena digestion y prevenir enfermedades del corazon, incluya
en cada una de las comidas frutas enteras y verduras frescas.

MENSAJE 4: Para complementar su alimentacion consuma al menos dos veces por
semana leguminosas como frijol, lenteja, arveja y garbanzo.

MENSAJE 5: Para prevenir la anemia en los nifios, nifias, adolescentes y mujeres
jovenes deben comer visceras una vez por semana.

MENSAJE 6: Para mantener un peso saludable, reduzca el consumo de "productos
de paquete”, comidas rapidas, gaseosas y bebidas azucaradas.

MENSAJE 7: Para tener la presion arterial normal, reduzca el consumo de sal y
alimentos altos en sodio como carnes embutidas, enlatados y productos de paquete.

MENSAJE 8: Cuide su corazdn, consuma aguacate, mani y nueces, disminuya el
consumo de aceite vegetal y margarina; evite grasas de origen animal como
mantequilla y manteca.

MENSAJE 9: Por el placer de vivir saludablemente realice actividad fisica de forma
regular. (GABA, 2015).

ESTILO DE VIDA SALUDABLE: La Organizacién Mundial de la Salud —-OMS- define los
estilos de vida saludables como una "Forma general de vida basada en la interaccion
entre las condiciones de vida en un sentido amplio y los patrones individuales de conducta
determinados por factores socioculturales y caracteristicas personales". (Guia de
entorno y estilo de vida saludable, 2016).
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Alimentacién: Los alimentos se clasifican en macronutrientes y micronutrientes, todos
estos son necesarios e indispensables en todas las edades pero son fundamentales
principalmente para el crecimiento de nifios, adolescentes y jovenes, a excepcion de
aquellos casos en que tengan algun problema especifico, como intolerancia a cualquier
alimento, alergias o una enfermedad especifica que les imposibilite su consumo. Es
importante ademas distribuir los alimentos en 5 raciones diarias como ser: desayuno,
almuerzo, cena y dos meriendas una por la mafiana y otra por la tarde. Los
macronutrientes son aquéllos que el cuerpo necesita en mayores cantidades siendo
estos:

Carbohidratos o hidratos de carbono: Los hidratos de carbono (CHO), llamados
azucares, son la fuente de energia de primera mano que el organismo necesita para el
funcionamiento de todos los 6rganos y para realizar las actividades diarias como caminar,
jugar, trabajar, estudiar, entre otras. Los principales alimentos fuentes de carbohidratos
son: cereales, granos (maiz, arroz, trigo, avena, sorgo, maicillo) y los productos derivados
de estos como harinas, panes, pastas, tortillas, galletas; raices y tubérculos (papa, yuca,
camote, malanga), platanos, azucar, miel y la panela o rapadura. Todos los azlcares
debemos consumirlos con moderacidén ya que el exceso puede ser perjudicial para la
salud.

Proteinas: Sus funciones principales son formacion, crecimiento, reparacion y
mantenimiento de los tejidos del organismo tales como el cabello, ufas, piel, musculos,
sangre, huesos. Las proteinas también aportan energia, son importantes para el
crecimiento y pueden ser de origen animal o vegetal: Proteinas de origen animal: se
consideran completas porque contienen todos los aminoacidos esenciales,
indispensables para el ser humano, entre ellas tenemos las que provienen de las carnes
(res, pollo, pescado, mariscos, visceras), lacteos (leche, cuajada, queso, requeson,
yogurt) y los huevos.
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Grasas: Son una fuente concentrada de energia (mas energia por cada gramo). Son
constituyentes de la pared celular, ayudan a la formacion de hormonas y membranas,
utiles para la absorcion de las vitaminas A, D, E y K. Las grasas pueden ser de origen
animal o vegetal: origen animal como la mantequilla en sus diferentes presentaciones,
manteca de cerdo, etc. De origen vegetal como: manteca vegetal, margarina, aguacate,
y los aceites derivados de la soya, maiz, ajonjoli, semilla de girasol, linaza, aceite de oliva,
y otros, es recomendable que estas se consuman con moderacion, debido a su elevado
aporte calorico.

Vitaminas: Son sustancias necesarias para regular las diferentes funciones del
organismo. El cuerpo humano soOlo necesita pequefias cantidades para tener un
funcionamiento normal y al no consumirlas, la salud se ve afectada seriamente. Las
principales fuentes de vitaminas son las verduras, frutas.

Minerales: Los minerales también se necesitan en pequefias cantidades y forman parte
de los tejidos y tienen funciones especificas en el organismo.

Agua: El agua es imprescindible para el mantenimiento de la vida, ya que todas las
reacciones quimicas de nuestro organismo tienen lugar en un medio acuoso. Ademas,
un consumo adecuado de agua ayuda a prevenir el estrefiimiento y a normalizar el
transito intestinal. EI consumo de dos litros 0 mas de agua al dia es muy beneficioso para
la salud.

MALNUTRICION POR EXCESO

El sobrepeso u obesidad la OMS los define como una acumulacién anormal o excesiva
de masa grasa en el organismo que constituye un riesgo para la salud de quien la padece
se pueden manifestar a corto, mediano y largo plazo, a través de enfermedades o
alteraciones en el organismo. (OMS Sobrepeso y Obesidad).
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ESTRATEGIA 5 AL DIA: La estrategia 5 al dia es un movimiento internacional cuyo
principal objetivo es promocionar el consumo de frutas y verduras frescas en el mundo.
Surgi6 en Estados Unidos en el afio 1989 para dar respuesta a los cambios alimenticios
qgue han provocado un descenso paulatino del consumo de frutas y verduras frescas a
favor de otros productos sustitutivos y en consecuencia, un deterioro de la dieta y un
incremento del riesgo de padecer enfermedades crénicas. El propdsito de promover el
aumento del consumo de frutas y verduras es generar habitos alimentarios que fomenten
la salud de las personas y eviten las enfermedades no transmisibles. Una dieta que
incluya al menos 5 raciones de frutas y hortalizas al dia supone grandes beneficios para
la salud a todas las edades. El descenso del consumo de frutas y hortalizas, sobre todo
entre las personas mas jévenes, preocupa a las instituciones que velan por la educacion
y la salud del consumidor, por esto crearon una estrategia llamada “5 al dia”, las frutas y
verduras frescas contienen nutrientes imprescindibles para el organismo humano. Tienen
un bajo aporte calérico y son ricas en fibra, vitaminas, minerales y agua, poseen una
accion antioxidante y no contienen colesterol, una alimentacion pobre en estos alimentos
esta asociada con un mayor riesgo de padecer enfermedades. La Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) y la Organizacion de las Naciones Unidas para la Agricultura y la
Alimentacion (FAO) recomiendan una dieta baja en grasas y azUcar, rica en frutas y
verdura y la actividad fisica como principales medidas para prevenir las enfermedades
cronicas mas comunes

Obesidad.

diabetes tipo Il

enfermedades cardiovasculares.
e cancer.

ACTIVIDAD Y EJERCICIO FiSICO: La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define
la actividad fisica como cualquier movimiento corporal producido por los musculos
esqueléticos y que produce un gasto de energia. (OMS Actividad Fisica).

@

Icontec Pamplona - Norte de Santander - Colombia

m w Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

—

“Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
ﬂ Universidad de Pamplona 190




aD DE
o>

Cuales son los beneficios de la actividad fisica

La actividad fisica aporta importantes beneficios a nuestra salud durante todo el ciclo de
vida. En los primeros afos de vida, los beneficios mas importantes son: En los nifios,
adolescentes y jovenes:

e Mejora la movilidad, el equilibrio y la coordinacién corporal.

e Permite adquirir fortaleza y resistencia corporal.

e Ayuda a aumentar y mantener la solidez de los huesos.

e Es importante para controlar el peso corporal, evitando situaciones de sobrepeso
u obesidad.

e Aumenta la autoestima y permite controlar la ansiedad.

e Fomenta la sociabilidad con comparieros, amigos y/o familiares.

La actividad fisica en la edad escolar
e Caminar para ir y volver de la escuela.
e Jugar al aire libre en los parques y plazas.
e Montar en bicicleta.
e Patinar.
Saltar la cuerda.
Jugar con la pelota.

LECHE MATERNA: La lactancia materna es el proceso por el que la madre alimenta a
su hijo recién nacido a través de sus senos, que segregan leche inmediatamente después
del parto, que deberia ser el principal alimento del bebé. La leche de la madre es el
alimento mas adecuado y natural para el bebé durante los primeros meses de vida y se
adapta en cada momento a sus necesidades. Proporciona los nutrientes que necesita
para su adecuado crecimiento y desarrollo adaptandose perfectamente a su funcién
digestiva. (Guia de Lactancia Materna, 2019).

@

Icontec Pamplona - Norte de Santander - Colombia

w W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

SC-CER96940

_;

ﬁ “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
Universidad de Pamplona
e 191




TIPOS DE LECHE

e El calostro: Es la primera leche que produce la madre inmediatamente después
del parto los primeros dias contiene gran cantidad de proteinas, vitaminas e
inmunoglobulinas (defensas) que pasan a la sangre a través del intestino del
recién nacido/a. El calostro es suficiente para alimentar al recién nacido/a, puesto
gue su estdbmago es muy pequefio y sus necesidades se satisfacen con pocas
cantidades y en tomas frecuentes (de 8 a 12 tomas diarias aproximadamente).

e Leche de transicion: Se produce entre el 4 y 15 dia postparto. Aumenta
progresivamente el volumen hasta llegar a unos 650 ml/dia. Tiene un mayor
contenido de grasa, lactosa y vitaminas hidrosolubles que el calostro. Por lo tanto,
aporta mas calorias al recién nacido. De composicién intermedia, va variando
hasta la leche madura.

e Laleche madura: Varia su composicién a lo largo de la toma, la del principio es
mas “aguada” (rica en lactosa) para calmar la sed y la cantidad de grasa va
aumentando a medida que sale la leche, concentrandose al final de la toma; cosa
gue provoca la saciedad del bebé. Por eso es conveniente vaciar el primer pecho
antes de ofrecer el segundo sin limitar el tiempo de la toma. Durante el primer mes
de vida es posible que se sacie con un solo pecho. Es la succién del bebé
(frecuencia y duracion de la toma, un pecho o los dos) lo que determina la cantidad
y composicién de la leche.

DURACION DE LA TOMA

e La lactancia tiene que ser a demanda, siempre que el bebé pida y el tiempo que
quiera.

e No se debe seguir un horario rigido, cada bebé tiene un ritmo diferente. La cantidad
de leche ira aumentando durante los primeros dias hasta llegar a regularse y
adaptarse a las necesidades alimentarias del bebé.

VENTAJAS Y BENEFICIOS PARA EL BEBE

e Favorece la liberacion de la hormona de crecimiento y un éptimo desarrollo cerebral,
fisiologico e inmunoldgico.
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Protege frente a gran niamero de enfermedades: diarrea, infecciones respiratorias
(catarros, bronquiolitis, bronquitis, neumonia, otitis, etc.). La leche materna tapiza el
intestino del bebé protegiéndolo frente a los patdégenos.

e Disminuye o retrasa la aparicion de problemas de tipo inmunolégico: alergias
(dermatitis atdpica, asma), leucemia, enfermedades cronicas intestinales.

e Previene enfermedades en la edad adulta: diabetes, hipercolesterolemia,
coronariopatias, cancer.

e Se relaciona con la inteligencia cognitiva y emocional. Dar de mamar transmite al
bebé seguridad afectiva y esto repercute en su autoestima y en su empatia hacia las
necesidades de las demas personas en el futuro.

e Disminuye el riesgo de muerte subita, de sobrepeso y obesidad, de enfermedad

celiaca (intolerancia al gluten).

VENTAJAS Y BENEFICIOS PARA LA MADRE

e Ayuda a la recuperacion tras el parto. El estimulo hormonal hace que el utero se
contraiga mas rapidamente, disminuye la pérdida de sangre en los dias posteriores al
parto y mejora la posible anemia.

e Favorece la recuperacion del peso y la silueta.

e Reduce las necesidades de insulina en madres diabéticas y normaliza antes el
metabolismo de las madres que han tenido diabetes gestacional.

¢ Reduce el riesgo de enfermedad cardiovascular.

e Disminuye el riesgo de cancer de mama premenopausico, cancer de ovario y fracturas
de cadera y espinales por osteoporosis en la postmenopausia.

EXTRACCION DE LECHE MATERNA: La extraccion de leche puede resultar Gtil en
diversas circunstancias (subida de leche, separacion temporal del bebé, inicio de la
actividad laboral, ingurgitacion mamaria). Tanto si vas a extraer la leche de forma manual
como con sacaleches debes primero preparar el pecho para facilitar la extraccion,
provocando la salida de leche o reflejo de eyeccion. Lo normal es que las primeras veces
salga poca cantidad, necesitaras practica para obtener una buena cantidad de leche. Es
mas eficaz sacarse en numerosas sesiones breves que en pocas sesiones largas. El
momento mas adecuado para la extraccion es:

e Siso6lo mama de un pecho, extraer del otro (puedes hacerlo al mismo tiempo).
¢ Sino vacia el segundo pecho, vaciarlo.
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e entre tomay toma.

e Cuando se salta una toma.

e Después de la primera toma de la mafiana, cuando los pechos estan mas llenos
Lavate siempre las manos antes de manipular el pecho.

Estimulacion del pecho

e Masajea el pecho oprimiéndolo firmemente hacia la caja toracica (costillas),
usando un movimiento circular con los dedos en un mismo punto, sin deslizar
los dedos sobre la piel. Después de unos segundos cambia hacia otra zona del
pecho.

e _Frota el pecho cuidadosamente desde la parte superior hacia el pezén, de modo
que produzca un cosquilleo. Continla este movimiento desde la periferia del
pecho hacia el pezon, por todo alrededor.

e Sacude ambos pechos suavemente inclinAndote hacia delante.

CONSERVACION DE LA LECHE

e Temperatura ambiente (hasta 25°C): 6-8 horas.

e Frigorifico: hasta 4 dias * Congelador en interior de nevera 2 semanas.

e Congelador 3 meses.

e Congelador arcén (- 18°C) 6 meses Almacenamiento.

e Puedes usar recipientes de boca ancha, tamafio adecuado, faciles de cerrar y
de limpiar y de uso alimentario.

e Puedes mezclar la leche extraida durante el dia en el mismo envase, consérvala
en el frigorifico. Es posible que la leche tenga aspecto de “cortada”, agita el
recipiente antes de usarla.

e Para congelar la leche, enfriala antes en nevera y guarda en pequefas
cantidades (60 —120 cc) para asi descongelar lo que el bebé vaya a tomar.

e Etigueta los envases con la fecha de extraccion para usar siempre la leche mas
antigua.

Descongelacion y utilizacion de leche congelada

e Se recomienda, siempre que sea posible, descongelar despacio en la nevera.
Una vez descongelada se puede conservar en la nevera 24 horas, si no se utiliza
hay que tirarla.
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e Calentar la leche en un recipiente con agua caliente, fuera del fuego, hasta que
esté tibia (36°C). Si se ha calentado y no se ha utilizado, hay que tirarla. La leche
no debe hervir ni calentarse en microondas.

BUENAS PRACTICAS DE MANUFACTURA: Son los principios basicos y practicos
generales de higiene en la manipulacion, preparacion, elaboracion, envasado,
almacenamiento, transporte y distribucién de alimentos para consumo humano, con el
objeto de garantizar que los productos en cada una de las operaciones mencionadas
cumplan con las condiciones sanitarias adecuadas, de modo que se disminuyan los
riesgos inherentes a la produccion. (Resolucion 2674, 2013).

LA INOCUIDAD DE LOS ALIMENTOS: Puede definirse como el conjunto de condiciones
y medidas necesarias durante la produccion, almacenamiento, distribucion y preparacion
de los alimentos para asegurar que, una vez ingeridos no representen un riesgo
apreciable para la salud. No se puede prescindir de la inocuidad de un alimento al
examinar la calidad, dado que la inocuidad es un aspecto de la calidad. (Minsalud Calidad
e inocuidad de los alimentos, 2013).

LA LIMPIEZA Y DESINFECCION: son operaciones dirigidas a combatir la proliferacion
y actividad de los microorganismos que pueden contaminar los alimentos y ser causa de
su deterioro. La limpieza es la ausencia de suciedad y su propdsito es disminuir o
exterminar los microorganismos.

LAVADO DE MANO: El lavado de manos consiste en remover la suciedad y reducir los
microorganismos que se encuentran en la piel.

ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS: Las Enfermedades
Transmitidas por Alimentos (ETA), se definen como el sindrome originado por la ingestion
de alimentos y/o agua, que contengan agentes etioldgicos, en cantidades suficientes, que
afecten la salud del consumidor a nivel individual o colectivo. (Minsalud Enfermedades
Transmitida por Alimentos, 2019).

Cuantos tipos de eta hay: Las ETA pueden clasificarse en infecciones e intoxicaciones
0 infecciones mediadas por toxinas.

e La infeccion transmitida por alimentos es una enfermedad que resulta de la
ingestion de alimentos conteniendo microorganismos patogenos Vivos.
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e La intoxicacion causada por alimento ocurre cuando las toxinas producidas por
bacterias 0 mohos estan presentes en el alimento ingerido o elementos quimicos
en cantidades que afecten la salud.

Qué factores contribuyen a para que se produzca una eta

Para que ocurra una ETA, existen factores adicionales a la presencia del agente
etiologico o su(s) toxina(s) como:

e Elalimento debe estar bajo caracteristicas fisicas (temperatura, humedad, tiempo)
que favorezcan el crecimiento del microorganismo o la produccién de su toxina.

e El agente etiolégico debe estar presente en cantidad suficiente, para causar la
infeccion o la intoxicacion.

e Debe ingerirse una cantidad (porcion) suficiente del alimento que contenga el
microorganismo o agente etioldgico, que sobrepase la barrera de proteccion de la
persona.

e La persona afectada puede tener una susceptibilidad mayor que otras como:
mujeres embarazadas, nifios, adultos mayores o personas con algun tipo de
inmunosupresion.

e Factores como los modos de vida, la modificacion de habitos alimentarios, mayor
tendencia a consumir alimentos preparados fuera del hogar y las jornadas
laborales, especialmente en lugares donde se practican condiciones higiénicas
inadecuadas.

Cuales son los sintomas mas frecuentes o comunes de las ETA: Los sintomas
dependeran del agente etioldgico y del 6rgano que afecte a la persona. La manifestacion
clinica mas comun de una enfermedad transmitida por los alimentos consiste en la
aparicion de sintomas gastrointestinales (nauseas, vomitos, calambres estomacales y
diarrea), pero estas enfermedades también pueden dar lugar a sintomas neurolégicos,
ginecoldgicos, inmunoldgicos y de otro tipo.

Cuales son los mecanismos de transmision de las ETA: Podrian considerarse dos
mecanismo de transmision, el primero ocurre generalmente por contaminacion fecal del
alimento o inadecuado manejo del mismo, desde su producciéon hasta su consumo,
mientras que el segundo mecanismo ocurre por la ingesta de alimentos preparados o
seleccionados inadecuadamente para el consumo, en los cuales los microorganismos
tienen parte del ciclo de vida, en este grupo esta principalmente la carne y los lacteos.
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Como se puede identificar un brote por ETA: Para identificar un brote por ETA, se
debera estar alerta cuando dos o mas personas presentan sintomatologia similar
después de ingerir alimentos y/o agua contaminados del mismo origen y donde la
evidencia epidemiolédgica o los resultados de laboratorio implican a los alimentos o al
agua como vehiculo de la misma. Usualmente se presentan en familias, establecimientos
de preparacion y consumo de alimentos, instituciones educativas y centros que agrupan
poblacion (céarceles, centros para adulto mayor, entre otros).

Control en calidad e inocuidad de los alimentos: La inocuidad de los alimentos puede
definirse como el conjunto de condiciones y medidas necesarias durante la produccion,
almacenamiento, distribucion y preparacion de los alimentos para asegurar que, una vez
ingeridos no representen un riesgo apreciable para la salud. No se puede prescindir de
la inocuidad de un alimento al examinar la calidad, dado que la inocuidad es un aspecto
de la calidad. Todas las personas tienen derecho a que los alimentos que consumen sean
inocuos. Es decir que no contengan agentes fisicos, quimicos o biolégicos en niveles o
de naturaleza tal, que pongan en peligro su salud. De esta manera se concibe que la
inocuidad como un atributo fundamental de la calidad. (Minsalud, 2018).
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ANALISIS Y RESULTADOS DEL PIC Y PLAN EDUCATIVO

Tabla N°1 ¢ Cuales son los signos de malnutricion?

Opciones de respuesta Pre-test Post-test
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
A. La piel se torna seca y luce 0 0 0 0
aspera.
B. Las extremidades superiores e 0 0 0 0
inferiores se ven muy delgadas
C. La cabeza se ve grande con 7 15% 0 0
respecto al resto del cuerpo del nifio
0 nifla
D. Todas las anteriores 40 85% 47 100%

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.

Grafica N°1 Cuales son los signos de malnutricion
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Fuente: Resultados del pre-test y post-test.
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En la grafica N°1 es posible evidenciar que el 85%(n=40) de la poblacion objeto en el pre-
test respondio conocer o identificar cuales son los signos de malnutricion y un 15%(n=7)
restante respondio que uno de los signos que se presenta en esta patologia es que su
cabeza tiende a que se vea mas grande con respecto al resto del cuerpo del nifio o nifia.
Posteriormente con la aplicacion del post-test se logré observar el impacto positivo
durante la capacitacion. El 100% de la poblacion conoce los signos de desnutricién.

De acuerdo a la OMS, la malnutricion son aquellas carencias y excesos de los
desequilibrios de la ingesta cal6rica y de nutrientes de una persona la cual abarca tanto
a la desnutricion como el sobrepeso y la obesidad. (OMS Malnutricion, 2022).
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Tabla N°2 ¢ Cree usted qué es importante la actividad fisica?

Opciones de respuesta Pre-test Post-test
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

A. Si 47 100% 47 100%

B. No 0 0 0 0

Fuente: Resultados del pre-test y post-test

De la totalidad de la poblacion se puede evidenciar que el 100% considera imporante
realizar actividad fisica. Segun la OMS la actividad fisica es considerada como cualquier
movimiento corporal producido por los musculos esqueléticos, con el consiguiente
consumo de energia, entre las actividades fisicas mas comunes encontramos caminar,
montar en bicicleta, pedalear, practicar deportes, participar en actividades recreativas y
juegos. Se ha demostrado que la actividad fisica regular ayuda a prevenir y controlar las
enfermedades no transmisibles, como las enfermedades cardiacas, los accidentes
cerebrovasculares, la diabetes y varios tipos de cancer. También ayuda a prevenir la
hipertension, a mantener un peso corporal saludable y puede mejorar la salud mental, la
calidad de vida y el bienestar. (OMS Actividad fisica, 2022).
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Tabla N°3 ¢, Qué beneficios tiene la Lactancia Materna?

Opciones de respuesta

A. Es de facil digestion
B. Lo protege contra infecciones
C. Mejora su desarrollo intelectual

D. Todas las anteriores

Pre-test Post-test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
0 0 0 0

6 13% 0 0

0 0 0 0

41 87% 47 100%

Fuente: Resultados del pre-test y post-test

Grafica N° 2 Qué beneficios tiene la Lactancia Materna
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Se puede evidenciar en el pre-test que el 87% (n=41) de la poblacién respondieron acerca
de los beneficios de lactancia materna los cuales tienen conocimiento que los protege
contra infecciones, mejora su desarrollo intelectual y es de facil digestion y tan solo un
13% (n=6), que los protege contra infecciones. Al aplicar el post-test se logré observar el
impacto positivo durante la capacitacion. Se puede inferir que el 100% de la poblaciéon
tiene conocimientos sobre los beneficios de la leche materna la cual provee varios
benéficos como es la disminucion de la morbilidad y prevenir la mortalidad infantil.
Estimula que los nifios tengan un coeficiente intelectual mayor, reduce las probabilidades
de padecer diabetes, obesidad, asma, leucemia en el futuro. La cual es ideal para los
recién nacidos, ya que aporta todos los nutrientes que necesitan para un adecuado
crecimiento y desarrollo. Ademas, es inocua y contiene anticuerpos que ayudan a
proteger al lactante de enfermedades frecuentes como la diarrea y la neumonia, que son
las dos causas principales de mortalidad infantil en todo el mundo. De acuerdo OMS la
Lactancia Materna contiene muchos beneficios para la salud tanto de la madre como para
el nifo. Uno de estos beneficios es el contacto directo de la piel de la madre con la del
nifio poco después del nacimiento ayuda a iniciar la lactancia materna temprana y
aumenta la probabilidad de mantener la lactancia materna exclusivamente entre el primer
y cuarto mes de vida. (OMS Lactancia Materna, 2018).
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Tabla N°4 ¢ Considera importante lavar y desinfectar los alimentos antes de consumirlos?

Opciones de respuesta Pre-test Post-test
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
A.Si 47 100% 47 100%
B. No 0 0 0 0
Fuente: Resultados del pre-test y post-test

Andlisis: De acuerdo a los resultados obtenidos el 100% de la poblacion considera
importante lavar y desinfectar los alimentos antes de consumirlos, segun la OMS las
Enfermedades de Transmitida por Alimentos (ETA) son padecidas por 1 de cada 10
personas en el mundo siendo consideradas como uno de los problemas sanitarios mas
difundidos en la actualidad, a pesar de que son enfermedades evitables. Lavar bien los
alimentos y mantener una correcta manipulacion de estos en el hogar es de vital
importancia, ya que estas acciones pueden evitar que se contraigan enfermedades y
proliferen distintas bacterias. (OMS Importancia de lavar y desinfectar los alimentos,
2018).
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Tabla N°5 ¢ En qué consiste la estrategia 5 al dia?

Opciones de respuesta Pre-test Post-test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

A. Incluir 5 porciones entre 47 100% 47 100%
frutas y verduras
B. Realizar actividad fisica 0 0 0 0

Fuente: Resultados del pre-test y post-test

En la aplicaciéon del pre-test y post-test se puede evidenciar que el 100% de la poblacion
conoce en que consiste la estrategia 5 al dia, la cual es un movimiento internacional cuyo
principal objetivo es promocionar el consumo de frutas y verduras frescas en el mundo.
Surgié en Estados Unidos en el afio 1989 para dar respuesta a los cambios alimentarios
gue han provocado un descenso paulatino del consumo de frutas y verduras. El consumo
diario de al menos, 5 raciones entre frutas y verduras, contribuye a una alimentacion mas
saludable en cualquier etapa de la vida, y la evidencia cientifica lo asocia a un menor
riesgo de mortalidad y de sufrir enfermedades crénicas y sus mayores factores de riesgo
como la Obesidad y el Sobrepeso, la hipertension, sindrome metabdlico y dislipidemia.
(OMS 5 al dia, 2015).
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INFORME DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS EN LA ASOCIACION DE
PADRES DE HOGARES DE BIENTESTAR DEL BARRIO JUAN XXIIl ADSCRITA AL
CENTRO ZONAL- OCANA

METODOLOGIA

Revision y aprobacién
del material educativo
por parte de la docente

supervisora y la
comunicadora.
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MARCO TEORICO

HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLE.

Llamamos hébitos y estilos de vida saludables a aquellos comportamiento o conductas
que realizamos y que afecta de forma positiva en nuestro bienestar fisico, mental y
social. (Habitos y estilos de vida saludable, 2020)

1. Alimentacién saludable

Una alimentacion saludable proporciona nutrientes necesarios para un adecuado
crecimiento y desarrollo y posibilita la necesaria actividad fisica. En consecuencia, se
adaptara a las necesidades de cada persona, a las diferentes etapas del crecimiento y al
ejercicio fisico realizado, es fundamental que la familia alimente a los menores de forma
equilibrada, variada y suficiente, hoy por hoy, se relaciona la alimentacion saludable con
la prevencion de determinadas enfermedades como las cardiovasculares o las derivadas
de la obesidad. También esta relacionada con la valoracion que hacemos de nosotros
mismos a través de nuestra imagen corporal y la aparicion de trastornos alimentarios.

Para inculcar habitos de alimentacién saludables en los nifios y nifias es bueno dejarlos
colaborar en la compra y convertirlos en colaboradores eficaces en la elaboracion de las
comidas adjudicandoles tareas acordes con la edad. La alimentacion equilibrada y el
ejercicio fisico favorecen el mantenimiento de una imagen corporal con la que nos
sintamos bien y ayudan a evitar trastornos de la alimentacion como la obesidad.

¢, Cudles son las caracteristicas que debe tener una alimentacién saludable?

1. Completa: Debe contener todos los macros, micronutrientes (proteina, grasa,
carbohidratos, vitaminas y minerales), agua y fibra.

2. Equilibrada: Debe incluir cantidades adecuadas de los grupos alimentos, los cuales al
ser combinados aporten la proporcién de nutrientes para promover el crecimiento y /o
mantenimiento de la salud.

3. Suficiente en energia y nutrientes que promueva en los nifios el crecimiento, la
produccion de leche durante la lactancia y el mantenimiento de un peso saludable en
todas las etapas del curso de vida.

4. Adecuada: Se ajusta a los gustos, preferencias, recursos econémicos y habitos
alimentarios de los individuos 5. Inocua: es aquella que es libre de contaminantes,
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sustancias toxicas y otros factores que van en detrimento del estado de salud de quien
la consume.

¢, Qué préacticas debe adoptar un individuo para tener una alimentacion saludable?

1. Consuma alimentos variados y nutritivos diariamente. Todos los dias coma frutas,
verduras, cereales integrales, leguminosas, lacteos bajos en grasa, carnes magras y
huevos, combine colores y sabores.

2. Consumir menos grasa, prefiera los alimentos asados, cocidos o al vapor sin usar
aceite, manteca, ni mantequilla, prefiera el aceite de oliva, de canola o de girasol, el
consumo habitual de grasas saturadas es perjudicial para la salud, estas se encuentran
en la manteca, mantequilla y carnes rojas, estan contenidas en productos de pasteleria,
galletas y postres. El consumo frecuente de comidas rapidas también afecta su salud.
Los alimentos como pizza, hamburguesas, papas fritas, empanadas y pollo frito son
altamente caldricos, abundantes en grasa y pobres en nutrientes y fibra. Si al freir los
alimentos, su superficie se torna oscura y la coccion en el centro se hace dificil, es hora
de desechar el aceite.

3. Apuéstele a 3 frutas diarias las frutas aportan fibra, vitaminas y minerales que mejoran
su digestion. Combine colores y sabores y apuéstele a consumir al menos 3 porciones al
dia, notarda la diferencia. Las frutas como el mango, la papaya, la guayaba, el meldn, la
naranja y el durazno aportan vitaminas A y C, necesarias para el sistema inmunoldgico,
y para la vision. También aportan fibra natural, necesaria en la digestion.

4. Descubra la aventura de la verdura hay verdes, amarillas y rojas. Dos al dia frescas o
cocidas potencian su salud y metabolismo. Tiene miles de posibilidades de preparacion:
ensaladas, sopas, cremas, tortilla y dé via libre a su imaginacion a la hora de preparar y
combinar las verduras.

5. Evite el consumo de bebidas azucaradas, cambie los postres azucarados por fruta;
cambie las gaseosas Yy refrescos por agua y jugos sin azlicar agregada, endulce su vida
con amor y con la justa medida, las bebidas azucaradas aportan solamente calorias
vacias, es decir, carecen de nutrientes, las personas que las consumen habitualmente
tienen mayor riesgo de padecer enfermedades como obesidad y diabetes.

6. Digale adios al salero, evite agregar sal a las comidas ya servidas. Evite alimentos
altos en sodio como los que estan enlatados, embutidos y las carnes frias, prefiera
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aguellos cuya etiqueta indiquen “bajo en sodio”, limite el uso de salsas, alimentos
procesados y ultraprocesados, observe el contenido de sodio en los empaques y
seleccione aquellos alimentos cuyo contenido sea mas bajo, consumir demasiado sodio
puede elevar la presion arterial. Reemplace la sal por sazonadores naturales.

7. Lea la etiqueta nutricional, la informacién de los alimentos en los empaques v,
seleccione aquellos con menor contenido de sodio, azucar y escoja aquellos que no
contengan grasas trans. Ser consciente de lo que come favorece la nutricion adecuada,
el cuidado y mantenimiento de la salud. Identifigue en el empaque de un alimento la
informacion nutricional (rétulo o0 etiqueta nutricional), ingredientes y otras
recomendaciones indispensables para tomar decisiones acertadas a la hora de comprar
y consumir alimentos y bebidas saludables.

¢, Qué dicen nuestras Guias Alimentarias Basadas en Alimentos?

1. Consuma alimentos frescos y variados como lo indica el “Plato saludable de la familia
colombiana”.

2. Para favorecer la salud de masculos, huesos y dientes, consuma diariamente leche u
otro producto lacteo y huevo.

3. Para una buena digestién y prevenir enfermedades del corazon, incluya en cada una
de las comidas frutas enteras y verduras frescas.

4. Para complementar su alimentacion consuma al menos dos veces por semana
leguminosas como frijol, lenteja, arveja y garbanzo.

5. Para prevenir la anemia, los nifios, nifias, adolescentes y mujeres jovenes deben comer
visceras una vez por semana.

6. Para mantener un peso saludable, reduzca el consumo de “productos de paquete”,
comidas rapidas, gaseosas y bebidas azucaradas.

7. Para tener una presion arterial normal, reduzca el consumo de sal y alimentos como
carnes embutidas, enlatados y productos de paquete altos en sodio.

8. Cuide su corazén, consuma aguacate, mani y nueces, disminuya el consumo de aceite
vegetal y margarina; evite grasas de origen animal como mantequilla y manteca.
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9. Por el placer de vivir saludablemente, realice todos los dias al menos 30 minutos de
actividad fisica. (Alimentacion saludable)

2. Actividad fisica.

El deporte es vehiculo imprescindible para el bienestar y la salud de las personas. Por
eso las familias deben tratar de educar a los nifios y nifias para que se impliquen en la
practica de ejercicio. Son muchos los beneficios fisicos y psiquicos que puede aportar el
deporte en la salud de los nifios y nifias prevenir la aparicion de enfermedades
cardiovasculares o de lesiones musculares, por lo que el deporte contribuye a una
adecuada maduracion del sistema musculo-esquelético y de sus habilidades
psicomotoras, aumenta la flexibilidad, facilita el conocimiento del cuerpo, favorece el
desarrollo motriz y la coordinacién. Los nifios y nifias ganan seguridad en si mismos,
aumentan su autoestima y favorecen su autonomia, resulta también beneficioso para sus
relaciones personales y en el grupo social que les rodea, aprendiendo a integrarse y
obteniendo bienestar fisico y psicoldgico; y es una buena mane de canalizar su energia
y a aprender a relajarse. El ejercicio fisico continuado, acompafiado de una dieta
equilibrada, va a mantener a los menores en un peso corporal adecuado y evitar la
obesidad. También va a ayudar a la prevencién de las enfermedades degenerativas como
la arteriosclerosis, estrechamente relacionada con las enfermedades cardiovasculares.
(Actividad fisica, 2020)

3. Descanso adecuado.

El descanso y el ejercicio juegan un papel crucial tanto en la salud como en el bienestar
del menor, las cantidades adecuadas de descanso son esenciales para la salud fisica y
emocional, el aprendizaje y memoria son mejores en niflos bien descansados, mejorando
el rendimiento académico. Uno de los aspectos fundamentales para el descanso y comun
a todas las personas es el suefio, por lo que es muy importante respetar las horas de
descanso, esto permitird a nuestros hijos estar en disposicién de enfrentarse a un largo
dia de trabajo en la escuela y fuera de ella, la falta de suefio puede provocar numerosos
problemas psicomotrices, emocionales y de aprendizaje, por lo tanto, suefio y salud son
conceptos intimamente relacionados. ¢ Cuantas horas debe dormir un nifio? La respuesta
es variable porgque todo depende de las necesidades de cada nifio, lo recomendable en
un recién nacido seria unas 16 horas a lo largo del dia, pero a partir del primer afio de
vida, las horas de suefio se reducen considerablemente hasta 12 horas, en edad escolar
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dormir 10 horas seria suficiente para que las necesidades de descanso de un nifio estén
cubiertas. (Guia estilos de vida saludable, 2018)

4. Consumo de agua

El agua es un nutriente esencial para la vida y el componente mas abundante del cuerpo
humano, participando de alguna manera en practicamente todos los procesos
fisioldgicos.

La cantidad de agua presente en el cuerpo depende de muchos factores que son
variables, no solo en funcién de cada persona en concreto sino también segun su
cronologia y estados fisiopatoldgicos. La cantidad total de agua y su distribucion en los
distintos compartimentos depende de factores como: edad, sexo, raza, volumen corporal,
temperatura, metabolismo, estado de salud, actividades fisicas, dieta, medicacion, etc.

Tomar agua tiene una serie de beneficios para el organismo, ya que, por ejemplo,
constituye el medio mas efectivo para transportar nutrientes y oxigeno a las células del
cuerpo. Asi, estar bien hidratado aumenta la energia, reduce el riesgo de cancer de colon
y vejiga, mejora la digestion, ayuda a mantener una piel mas sana, entre otros. Al
contrario, la falta de agua puede causar algunos malestares como dolor de cabeza, fatiga,
calambres y dolores musculares.

El agua total disminuye con la edad, desde aproximadamente un 75 % del peso corporal
en los primeros meses de vida hasta un 55 % en las personas mayores, representando
de media el 60 % en los adultos. Ademas, las partes del organismo tienen porcentajes
de agua muy distintos que también cambian con la edad. Después del primer afio de vida,
parte del contenido de agua se sustituye por proteinas y minerales, debido a que tienen
mayor tamafo corporal y mas masa magra, que tiene un mayor contenido de agua que
la grasa, los varones suelen tener un mayor porcentaje de agua que las mujeres.

Las necesidades de ingesta de agua vienen determinadas por factores como la edad, el
sexo y el peso corporal. Ademas, se debe consumir mas agua en determinadas
circunstancias, en cantidades que compensen los incrementos de su eliminacion, como
con la practica de actividad fisica, los climas calidos y las alteraciones relacionadas con
la salud (fiebre, vomitos y diarrea).
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El balance hidrico depende esencialmente de la ingesta de agua y la produccién de orina,
fisiologicamente, la ingesta de liquidos est& regulada por la sed (deseo consciente de
beber). La sensacion de sed se genera por mecanismos neurales activados por los
osmorreceptores cuando detectan un aumento de la osmolaridad del plasma.
(IMPORTANCIA DEL CONSUMO DE AGUA, 2021)

5. Alimentos ultra procesados

Los llamados alimentos ultra -procesados son productos que estdn compuestos por
partes de otros alimentos, en si mismos, no estan formados por ningun alimento completo
(puesto que no contienen la matriz del mismo) y se suelen caracterizar por tener
interminables listas de ingredientes. Estos han sido sometidos a un procesamiento
(hidrélisis de proteinas, refinacion, hidrogenacion) y llevan aditivos que en ocasiones son
muy perjudiciales para la salud (edulcorantes, emulsionantes, colorantes, aglutinantes,
disolventes, potenciados del sabor), en este grupo de productos podemos encontrar los
pre-cocinados, bolleria industrial, carnes procesadas, zumos azucarados, asi como
postres y dulces. Cabe destacar que, en esta clasificacién, también se encuentran
productos como las galletas, barritas energéticas y dietéticas, y los cereales que tantos y
tantos niflos desayunan a diario en sus hogares.

La industria alimenticia promueve al maximo su consumo, muchas veces intentando
engafarnos con el etiquetado de los productos, los ultras procesados presentan
caracteristicas organolépticas industriales que estimulan el apetito, ademas, en
numerosas ocasiones van acompafnados de harinas refinadas y aceites vegetales, las
cuales son muy perjudiciales para la salud. Por otro lado, existe un grupo de alimentos
procesados que si son saludables, son aquellos que han pasado por un pequefio
procesamiento, pero no interfiere en las caracteristicas nutricionales del alimento.
Algunos congelados, conservas, legumbres envasadas, hortalizas y verduras son un
ejemplo de estos procesados saludables, sin embargo, debemos de prestar siempre
atencion a la lista de ingredientes, puesto que en ocasiones pueden llevar afadidos
compuestos no  saludables. (RIESGOS DIETETICOS Y  ALIMENTOS
ULTRAPROCESADOS, 2019)

6. Cuidado personal
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Una buena higiene personal ayudara a tus hijos a ser saludables, evitar enfermedades y
desarrollar una mejor conciencia de si mismos.

Desde nifios nuestros padres nos ensefan los habitos mas vitales como cepillarse la
boca, limpiar nuestra cara si jugamos y nos ensuciamos, tener los cuadernos ordenados
y que el uniforme del colegio siempre debe estar presentable.
Quienes practican el cuidado personal desde nifios tendrdn una gran ventaja en la
adultez. A esto hay que agregar que tener buenos habitos abrirhd oportunidades
profesionales, laborales y académicas, el aumento de la autoestima es otro de los tantos
beneficios que nifios y adultos tienen gracias a la higiene, ten en cuenta que la pulcritud
del cuerpo logra reflejar el estado de animo.

Habitos diarios mas necesarios:

1. Higiene bucal

2. Ducha

3. Ropa limpia

4. Aseo en el cuarto o habitacion
5. Limpieza del lugar de trabajo

Si estas en tu casa, es esencial que sigas manteniendo estas costumbres. El hecho de
estar en tu propio espacio no significa que debas estar en un lugar sucio o sin una debida
higiene personal.

Los expertos recomiendan a las personas que trabajan, estudian o realizan actividades
desde sus hogares, continuar con las rutinas que cualquier otra persona tendria si sale a
la calle. Es decir, hay que bafarse, alistarse, ponerse ropa y zapatos comodos ya que la
mente asocia estas practicas como saludables y asimismo sera el desempefio en las
tareas por hacer. (MANUAL DE CAPACITACION A FAMILIAS, 2018)

7. Disminuir laingesta de sal.

El consumo habitual de sal en exceso puede parecer inofensivo, pero se asocia a
diversos riesgos para la salud que causan cada afio millones de muertes prematuras. El
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mas frecuente de tales riesgos es la hipertension arterial, responsable por si sola de unos
9,4 millones de muertes al afio. En todo el mundo, la poblacién consume mucha més sal
de lo que deberia.

La reducciéon en el consumo de sal es beneficiosa tanto para las personas con
hipertension arterial sistémica, como para los que tienen la presion sanguinea normal. Si
desde la edad pediatrica se reduce el consumo de sal, se previenen enfermedades que
pueden estar asociadas con la presion arterial elevada, tales como el infarto agudo de
miocardio. Durante la infancia existe un deseo frecuente por el sabor salado, ya que el
cloruro de sodio crea dependencia en las papilas gustativas de la lengua, sin embargo,
el sodio es potencialmente dafiino para la salud. Por lo que es importante que nuestra
sociedad moderna se adapte a consumir alimentos con menor cantidad de sal en su dieta
y menos de 5 gramos de sal al dia que es lo que recomienda la OMS. (GUIA TECNICA
PARA REDUCIR EL CONSUMO DE SAL, 2016)

Para disminuir la sal incluye sazonadores naturales.

Una de las estrategias que mas sirve a la hora de darle sabor a las comidas son los
sazonadores, ellos son un excelente aliado, porque ademas de conservar y realzar el
sabor y color a tus comidas, proporcionan grandes beneficios y son una alternativa para
reducir el consumo de sal, por el contrario, los sazonadores artificiales a pesar de ser una
manera rapida de darle sabor a tus comidas, no siempre seran la mejor opcion ya que
suelen ser altos en calorias, tienen grandes cantidades de sal, azlcar, grasas trans que
son perjudiciales para la salud, entre sus aportes encontramos micronutrientes, vitaminas
y minerales, ademas propiedades antiinflamatorias, antioxidantes, diuréticas y previenen
enfermedades no transmisibles como las enfermedades cardiovasculares, la hipertension
también la diabetes y el cancer, hay que tener en cuenta que muchas enfermedades no
transmisibles se pueden prevenir mediante la reduccién de los factores de riesgo
comunes, tales como el consumo de tabaco, el consumo nocivo de alcohol, la inactividad
fisica y claramente el consumo de alimentos poco saludables. Algunos de las especias
son: El ajo, el achiote, el cilantro, la cebolla puerro, comino, curry, eneldo, jengibre,
mostaza, paprika, pimienta, vainilla'y albahaca, circuma, paprika, laurel, tomillo, orégano,
menta, romero y perejil. (SAZONADORES NATURALES, 2014)

8. Disminuir laingesta de azucar
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Los alimentos azucarados contienen hidratos de carbono simples, cuyo consumo
abundante hace que el organismo trabaje excesivamente y se acumulen en el cuerpo en
forma de grasa. Este tipo de alimentos, por lo general, se encuentra en gran cantidad en
los productos procesados industrialmente, como las golosinas, las bebidas gaseosas
azucaradas, la miel de cafia, los dulces y mermeladas, helados, tortas, masitas, jugos en
sobre, entre otros. EI consumo de azucares en exceso es considerado un factor de riesgo
para la aparicion de:

* Obesidad: Es perjudicial para la salud. Su aparicion se ve favorecida por el consumo
exagerado de azucares.

* Enfermedades del corazén: El consumo de alimentos con alto contenido glicémico
(azucar) se asocia a un aumento de los niveles de triglicéridos, de la grasa visceral,
aumento de la resistencia a la insulina y de la presién arterial, y disminucion del colesterol
HDL. Estas alteraciones estan relacionadas, a su vez, con el aumento de la
aterosclerosis, enfermedades del corazon y las arterias.

* Diabetes: Esta enfermedad crénica aparece cuando el pancreas no produce suficiente
insulina (hormona que regula los niveles de azucar en sangre) o cuando el organismo no
aprovecha eficazmente la insulina que produce. El consumo elevado de azlcar y de
alimentos que la contengan lleva a un aumento de las concentraciones de glucosa e
insulina en sangre, lo que podria agotar mas rapidamente las reservas de insulina del
pancreas y desencadenar diabetes, personas con antecedente familiar de diabetes, con
sobrepeso u obesidad, sedentarias y con habitos no saludables tienen mayor
predisposicion a padecer de diabetes.

* Caries dentales: asi como las enfermedades de las encias son causados por el
consumo excesivo de azucar. Por ello, es de suma importancia moderar la cantidad y
frecuencia del consumo de dulces, y realizar el cepillado dental después de cada comida,
a fin de prevenir estas enfermedades. (CONSUMO EXCESIVO DE AZUCAR, 2020)
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MALNUTRICION

La nutricion hace referencia al consumo de alimentos en relacion con las necesidades
dietéticas del organismo. Una nutricidn adecuada es fundamental para una buena salud,
asi como una mala nutricion puede reducir la inmunidad del organismo, aumentar la
vulnerabilidad a las enfermedades, alterar el desarrollo fisico y mental, y reducir la
productividad.

La malnutricion se define como la nutricion deficiente o desequilibrada a causa de una
dieta pobre o excesiva; es uno de los factores que mas contribuyen a la carga mundial
de la morbilidad, pues mas de una tercera parte de las enfermedades infantiles en todo
el mundo se atribuyen a la desnutricion, donde la pobreza representa una de sus causas
principales.

Con el paso del tiempo se han venido presentando en el contexto mundial diferentes
problematicas relacionadas con la nutriciébn en nifios, nifias, jévenes y adultos; crisis
econdmicas Yy diferentes factores politicos o sociales han desencadenado el desarrollo
de estas problematicas. Las afecciones nutricionales son cada vez mas frecuentes en el
mundo, en algunos casos por problemas de alimentacion tal como se presenta en los
paises subdesarrollados, en los cuales es frecuente que se presente la paradoja
nutricional, esto es, hogares con escasos recursos econdomicos con predominio de la
malnutricién por déficit, especialmente en los nifios y por exceso en los adultos; aunque
se asocia el sobrepeso y la obesidad con la abundancia alimentaria, también es un reflejo
de la malnutricion tal como se refirid antes. La gran mayoria de personas que padecen
hambre en el mundo viven en paises en desarrollo, donde el 13,5% de la poblacién
presenta desnutricion (MALNUTRICION POR DEFICIT O EXCESO, 2017)

Los niveles de nutricion no son solo un resultado del desarrollo social y econémico en
general, sino que también son un aspecto esencial que afecta a la salud, la productividad
y el bienestar general. Las personas que estan desnutridas tienen menos defensas ante
las enfermedades, enferman mas facilmente y con mayor frecuencia y son menos
capaces de recuperarse rapidamente y completamente de la enfermedad. La desnutricion
y las carencias de micronutrientes pueden ser particularmente perjudiciales para los
nifios, dejandolos vulnerables ante las enfermedades infecciosas y, en ultima instancia,
causando trastornos fisicos y cognitivos. La desnutricion cronica puede causar retraso en
el crecimiento (altura baja para la edad) y emaciacion (peso bajo para la altura). Las
dietas que no aportan suficientes micronutrientes pueden conducir a enfermedades
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graves, incluyendo anemia, retraso mental y ceguera permanente. Tanto la desnutricion
como las deficiencias de micronutrientes pueden afectar al funcionamiento cognitivo de
los nifios, impidiéndoles alcanzar su pleno potencial en la escuela, afectando por tanto a
sus futuras oportunidades de empleo e ingresos y perpetuando asi el ciclo de la pobreza.
Mientras que la desnutricion sigue siendo un problema generalizado en los paises mas
pobres, la prevalencia mundial de sobrepeso y obesidad ha aumentado en todas las
regiones, pasando del 24 a 34 por ciento entre 1980 y 2008.

Malnutricion por déficit

La desnutricién infantil es una enfermedad que aparece como resultado del consumo
insuficiente de alimentos en cantidad y calidad suficiente, de la aparicién repetitiva de
enfermedades infecciosas y de factores sociales que afectan el estado nutricional de la
nifez.

Esta situacion afecta principalmente a nifias y nifios en sus primeros afios de vida y
genera graves consecuencias en su desarrollo fisico y cognitivo dependiendo de su nivel
de gravedad. Incluso, puede llegar a provocar la muerte si no recibe atencion adecuada
y oportuna. De hecho, segun el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (Unicef),
una nifia o nifo que sufre desnutricion aguda grave tiene hasta 9 veces mas de
posibilidades de morir que aquel cuyo estado nutricional es normal.

Por eso, es indispensable que en los hogares los padres, madres y cuidadores, no solo
conozcan las principales causas y los tipos de la desnutricion infantil que se pueden
presentar, sino que, también, aprendan a identificar las sefiales de alerta que pueden
advertir de un posible cuadro de desnutricién, de modo que consulten oportunamente al
médico.

Principales causas de la desnutricidon infantil.

e Bajo peso de la madre durante el embarazo.

e Bajo peso y talla del nifio o nifia al nacer.

e Ausencia, interrupcion o inadecuada lactancia materna exclusiva durante los
primeros seis meses de vida (hay que recordar que ninguna formula industrializada
es capaz de reemplazar la composicion de la leche materna).

e Malas practicas de alimentacion complementaria a partir de los 6 meses de edad
gue impiden que los nifios y nifias reciban las vitaminas y minerales que requiere
en cada etapa de desarrollo.
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e Presencia recurrente de infecciones respiratorias e intestinales que dificultan el
consumo de alimentos, su digestidon y la absorcién de nutrientes en el organismo
de los nifios y nifias.

Factores sociales que inciden directamente en la desnutricion infantil

e Bajos ingresos econdmicos de la familia que le impiden acceder a alimentos en
cantidad y calidad suficiente.

e Condiciones insalubres de la vivienda, hacinamiento y bajo acceso a servicios
basicos de salud, agua potable y saneamiento basico.

e Falta de educacién a los padres sobre la adecuada alimentacion por lo que sus
hijos no tienen una dieta balanceada que satisfaga todas sus necesidades
nutricionales.

Tipos de desnutricion

La Organizacion Mundial de la Salud y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(Unicef) sefialan que la desnutricion infantil se puede clasificar de la siguiente manera:

1. Desnutricién crénica: Un nifio o nifia que sufre desnutricién crénica presenta
retraso en su crecimiento, es decir, su estatura es inferior al estandar
correspondiente para su edad.

2. Desnutricion aguda: Un nifio o nifia con desnutricion aguda tiene un peso inferior
al que deberia tener para su estatura. Este caso requiere atencion médica urgente.

3. Carencia de vitaminas y minerales: Se le conoce como “el hambre oculta”.
Corresponde a la desnutricion por falta de micronutrientes y se manifiesta de
distintas maneras. Por ejemplo, un nifio que carece de vitamina A es mas propenso
a las infecciones, pero si la carencia es de Hierro, entonces puede presentar
anemia y dificultades en su capacidad de aprendizaje.

Signos y sintomas comportamentales

e La cabeza se ve grande respecto al resto del cuerpo del nifio o nifia con poco
cabello que facilmente se cae, esta seco o cambia de color.
e Al ejercer presion con un dedo sobre la piel de la nifia o el nifio se genera un
hundimiento visible que persiste ain después de haberlo retirado.
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e Ambos brazos o piernas se ven muy delgados o, por el contrario, estan
inflamados.

e La nifia o el nifio se ve mas delgado o se siente mas liviano al cargarlo.

e Elrostro luce hinchado y pélida Los ojos permanecen hundidos.

e La piel se torna seca.

e Luce aspera o escamosa.

e El abdomen se ve inflamado o abultado y las costillas se empiezan a marcar
en el térax.

e Las plantas de las manos y de los pies lucen pélidas.

e Le da diarrea o gripa con facilidad.

Seflales comportamentales

El nifio o la nifia esta desganado, luce fatigado o ha perdido interés en el juego y en sus
actividades cotidianas, permanece quieto y sin animo, esta inapetente y se niega a recibir
leche materna o alimentos, dependiendo de su etapa de desarrollo excesivamente y con
frecuencia, esta irritable.

¢, Qué hacer con la aparicién de estos sintomas?

Toda vez que los padres, madres o cuidadores, detecten la presencia de uno o0 mas de
los anteriores sintomas o sefiales de alerta, y consideren que estas se han transformado
en un patron constante, es decir, que se estan presentando durante varios dias de forma
continua, deberan acudir inmediatamente a su centro de salud.

Alli, el personal médico evaluara la condicion del nifio mediante un examen fisico que,
entre otros indicadores, analiza el peso y talla para determinar, si existe o no, un problema
nutricional. De ser asi, y dependiendo del nivel de desnutricidon encontrado, se ordenaran
examenes clinicos y el tratamiento correspondiente que puede incluir un plan terapéutico
de suplementacion nutricional.

Se debe asistir a los controles de crecimiento y desarrollo, que son las herramientas para
detectar a tiempo la desnutricion infantil.

e Primer control: Durante los cinco a ocho dias siguientes al nacimiento.
e Segundo control: Al primer mes de vida.

¢ Siguientes controles durante el primer afio: Un control cada dos meses.
e Entre el primer y tercer afio de vida: Un control cada seis meses.
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e Después del tercer afio de vida: Un control cada 12 meses.

Malnutricidon por exceso

El sobrepeso y la obesidad tienen consecuencias para los nifios, tanto durante la infancia
como en etapas posteriores de la vida. En la infancia, pueden dar lugar a distintas
enfermedades, como complicaciones de tipo gastrointestinal, musculoesqueléticas y
ortopédicas, asi como la aparicibn temprana de diabetes de tipo 2 y problemas
emocionales y de comportamiento, como depresion y estigmatizacion41. La obesidad en
la infancia es un indicador fiable de obesidad en la edad adulta, que puede tener
consecuencias muy graves para la salud y la economia

¢, Cudles son las consecuencias comunes del sobrepeso y la obesidad para la salud?

Un IMC elevado es un importante factor de riesgo de enfermedades no transmisibles,
como las siguientes:

e Las enfermedades cardiovasculares (principalmente las cardiopatias y los
accidentes cerebrovasculares)

e Ladiabetes.

e Los trastornos del aparato locomotor (en especial la osteoartritis)

¢ Algunos canceres (endometrio, mama, ovarios, prostata, higado, vesicula biliar,
riilones y colon).

El riesgo de contraer estas enfermedades no transmisibles crece con el aumento del IMC.

La obesidad infantil se asocia con una mayor probabilidad de obesidad, muerte prematura
y discapacidad en la edad adulta. Sin embargo, ademas de estos mayores riesgos
futuros, los nifios obesos sufren dificultades respiratorias, mayor riesgo de fracturas e
hipertension, y presentan marcadores tempranos de enfermedades cardiovasculares,
resistencia a la insulina y efectos psicolégicos.

¢, Como pueden reducirse el sobrepeso y la obesidad?

El sobrepeso y la obesidad, asi como las enfermedades no transmisibles vinculadas,

pueden prevenirse en su mayoria. Son fundamentales unos entornos y comunidades

favorables que permitan influir en las elecciones de las personas, de modo que la opcién

mas sencilla (la mas accesible, disponible y asequible) sea la mas saludable en materia
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de alimentos y actividad fisica periddica, y en consecuencia prevenir el sobrepeso y la
obesidad.

En el plano individual, las personas pueden optar por:

o Limitar la ingesta energética procedente de la cantidad de grasa total y de
azucares.

e Aumentar el consumo de frutas y verduras, asi como de legumbres, cereales
integrales y frutos secos

e Realizar una actividad fisica periddica (60 minutos diarios para los jévenes y 150
minutos semanales para los adultos).

La responsabilidad individual solo puede tener pleno efecto si las personas tienen acceso
a un modo de vida sano. Por consiguiente, en el plano social, es importante ayudar a las
personas a seguir las recomendaciones mencionadas, mediante la ejecucion sostenida
de politicas demogréficas y basadas en pruebas cientificas que permitan que la actividad
fisica periodica y las opciones alimentarias mas saludables estén disponibles y sean
asequibles y facilmente accesibles para todos, en particular para las personas mas
pobres. Un ejemplo de una politica de ese tipo es un impuesto sobre las bebidas
azucaradas.

La industria alimentaria puede desempefiar un papel importante en la promocion de
dietas sanas del siguiente modo:

e Reduciendo el contenido de grasa, azlcar y sal de los alimentos procesados,
asegurando que las opciones saludables y nutritivas estén disponibles y sean
asequibles para todos los consumidores.

« Limitando la comercializacion de alimentos ricos en azlcar, sal y grasas, sobre
todo los alimentos destinados a los nifios y los adolescentes.

« Garantizando la disponibilidad de opciones alimentarias saludables y apoyando la
practica de actividades fisicas periddicas en el lugar de trabajo. (Sobrepeso u
obesidad , 2021)

ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR LOS ALIMENTOS

Las Enfermedades Transmitidas por Alimentos son provocadas por el consumo de agua
o alimentos contaminados con microorganismos 0 parasitos, o por las sustancias toxicas
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gue estos producen. Las bacterias y los virus son los agentes etiolégicos mas comunes.
Una gran variedad de alimentos puede ocasionar ETA: las carnes crudas (vacuna, ave o
cerdo), leche sin pasteurizar, huevos crudos, mariscos, frutas y verduras pueden
contaminarse en el campo debido a malas practicas. Las conservas mal pasteurizadas o
esterilizadas también pueden ocasionar ETA. Hasta el agua si llegase a estar
contaminada (por ejemplo, por célera).

Grupos vulnerables o de riesgo Existen grupos como los nifios, los ancianos y las mujeres
embarazadas que, por su baja resistencia a las enfermedades, son especialmente
vulnerables. En estos casos las precauciones deben extremarse, pues las consecuencias
de las ETA pueden ser severas, dejar secuelas e incluso hasta provocar la muerte.

Existen dos tipos principales de ETA.

1. Infeccion alimentaria: Se produce por la ingestion de alimentos que contienen
microorganismos vivos perjudiciales para la salud, como virus, bacterias y
pardasitos (ej.: salmonella, SUH, triquinella spirallis, virus de la hepatitis A, etc.).

2. Intoxicacion alimentaria: A través de toxinas o venenos (preformados) que algunos
microorganismos producen, ya sea en el alimento o dentro del organismo del
consumidor. En este caso el dafiino no es el microorganismo en si, sino la toxina
que este produce. Se puede desencadenar una intoxicacion alimentaria
independientemente de si est4 presente el microorganismo o no (ej.: toxina
botulinica, enterotoxina de Staphylococcus, etc.).

Sintomas generales

Los sintomas de las ETA pueden durar algunos dias e incluyen vémitos, dolores
abdominales, diarrea y fiebre. También pueden presentarse sintomas neurolégicos, 0jos
hinchados, dificultades renales, visiébn doble, etc. La duracion e intensidad de los
sintomas varia de acuerdo a la cantidad de bacterias o toxinas presentes en el alimento,
a la cantidad de alimento consumido y al estado de salud de la persona, entre otros
factores.

Vias de transmision de ETA

El manipulador de alimentos debe lavarse perfectamente las manos después de ir al bafio
o0 cuando se haya ensuciado de alguna otra forma. Ademas, existen otras vias de
transmision:
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e Agua contaminada.

e Suciedad.
e Tuberias de desechos.
e Roedores.

e Insectos (moscas, cucarachas).
e Superficies de trabajo, equipos y utensilios de cocina y de mesa contaminados con
agentes patdgenos.

Estrategias de prevencion de las ETA

e Cocinar bien los alimentos.

e Consumir los alimentos inmediatamente después de cocinados.

e Guardar cuidadosamente los alimentos cocidos.

e Recalentar bien los alimentos.

e Evitar el contacto entre alimentos crudos y cocinados para evitar la contaminacion
cruzada.

e Lavarse las manos a menudo.

e Mantener la higiene personal.

¢ Mantener limpias todas las superficies donde se manipulen los alimentos.

e Mantener los alimentos fuera del alcance de insectos, roedores y otros animales.

e Utilizar agua potable.

e Almacenar correctamente las materias primas y producto terminado.
(Enfermedades Transmitidas por Alimentos, 2018)
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ANALISIS Y RESULTADOS

Tabla N° 1 ¢Cuanto es el minimo entre frutas y verduras que se debe consumir al dia?

Pre-test Post-test
Opciones de respuesta Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
(n) (%) (n) (%)
a. 2 porciones 14 66% 0 0
b. 8 porciones 1 506 0 0
c. 5 porciones 1 506 21 100%
d. 3 porciones 5 24% 0 0
Total 21 100% 21 100%

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.

GRAFICA N°1. ¢ Cuanto es el minimo entre frutas y verduras que se
debe consumir al dia?
120%

100%
100%

80%
66% N=21

60%

40%
24%
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5% 5% I
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a. 2 porciones b. 8 porciones c. 5 porciones d. 3 porciones

M Pre-test Post-test

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.
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Analisis: En la grafica N°1 se evidencia que la mayoria de la poblacién no tiene un claro
conocimiento sobre cuanto es el minimo consumo entre frutas y verduras al dia, su valor
nutritivo y los beneficios que tienen para la salud, un 67% de la poblacién (n=14) respondié
la opcién a. 2 porciones, seguidamente de la opcion d. 3 porciones con el 24% (n=5) y
por ultimo se encuentra la opcion c. 5 porciones y d. 8 porciones con un 1% (n=1) de la
totalidad de los encuestados. Por otro lado, se evidencia que en el pre-test el 100% (n=21)
de la poblacién respondio c. 5 porciones la cual era la opcion correcta, esto quiere decir
que la informacién dada estuvo clara y concisa. Las frutas y verduras son una parte
importante de una dieta saludable. Ayudan a los nifios a crecer y apoyan las funciones
corporales y el bienestar fisico, mental y social en todas las edades. Pueden ayudar a
prevenir todas las formas de malnutricion (desnutricion, deficiencia de micronutrientes,
sobrepeso y obesidad) y reducir el riesgo de enfermedades no transmisibles (Afshin et
al. 2019, OMS y FAO, 2005). Junto con la malnutricion, las dietas poco saludables se
encuentran entre los diez principales factores de riesgo de enfermedades a nivel mundial.
La OMS recomienda actualmente el consumo de por lo menos 400 g de frutas y verduras
cada dia, o cinco porciones de 80 g cada una (OMS y FAO, 2003). La cantidad Optima
depende de diversos factores, entre ellos la edad, el sexo y el nivel de actividad fisica.
Todas las orientaciones promueven una dieta variada y un equilibrio entre los diferentes
tipos de alimentos. Las frutas y las verduras son una parte vital de este consejo.
(Beneficios para la salud y nutricién, 2017)
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Tabla N°2. ¢Cuél de estas puede ser una complicaciéon de un nifio con Sobrepeso u

Obesidad?

Opciones de respuesta

a. Hipertensién

b. Piel seca

c. Palidez extrema

d. Anemia

Total

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.

120%

100%

100%

80%

60% 52%

40%

20%

0%

a. Hipertensién

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.

Pre-test Post-test
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
(n) (%) (%)
11 52% 100%
0 0% 0%
3 14% 0%
7 34% 0%
21 100% 100%
GRAFICA N°2. Cual de estas puede ser una complicacion de un nifio
con Sobrepeso u Obesidad?
N=21
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Andlisis: En la grafica N°2 se evidencia que el mayor porcentaje de la poblacion
selecciond la opcién a. Hipertension con un 52% (n=11), seguido de la opcion d. Anemia
con un 34% (n=7) y luego la opcidn c. palidez extrema con un 14% (n=3). Estos resultados
reflejan que la poblacion puede tener conocimiento sobre el tema, pero no a profundidad.
En el pre-test se logra apreciar que el 100% de la poblacion contestaron correctamente,
es importante la claridad de este tema ya que la obesidad infantil es una afeccion de
salud grave que afecta a nifilos y adolescentes. Es particularmente problematica porque
el sobrepeso a menudo genera que el nifio comience a padecer problemas de salud que
antes se consideraban problemas de adultos, como la diabetes, la presion arterial alta, el
colesterol alto, triglicéridos, ataques cardiacos, insuficiencia cardiaca, accidente
cerebrovascular, algunos tipos de cancer, célculos biliares y problemas del higado. El
exceso de peso afecta, ademas, los huesos y las articulaciones y puede causar apnea
del suefio (dejar de respirar mientras duermes), que a su vez produce fatiga y problemas
de concentracion. La obesidad infantil también puede generar baja autoestima y
depresion. (Obesidad y Sobrepeso)
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Tabla N°3. ¢ Qué puede ocasionar una Enfermedad Transmitida por Alimentos?

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.

Pre-test Post-test
Opciones de respuesta Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
(n) (%) (n) (%)
a. Lavar las frutas y verduras 0 0% 0 0%
b. Agua o alimentos contaminados 13 62% 21 100%
c. Separar los alimentos crudos de los cocidos 3 38% 0 0%
d. Lavar las manos 0 0% 0 0%
Total 21 100% 21 100%

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.

GRAFICA N°3. ¢ Qué puede ocasionar una Enfermedad Transmitida
por Alimentos?
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Fuente: Resultados del pre-test y post-test.
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Analisis: En la grafica N°3 se evidencia que, en el pre-test, el 62% de la poblacién (n=13)
contestd correctamente la opcidn B. agua o alimentos contaminados, y el 38% restante
(n=8) selecciond la opcién C. separar los alimentos crudos de los cocidos. Por otra parte,
en el post-test se evidencié que el 100% de la poblacion respondié correctamente
después de recibir la explicacion de las fuentes de contaminacion para producir una ETA.
las Enfermedades Transmitidas por Alimentos son provocadas por el consumo de agua
o alimentos contaminados con microorganismos 0 parasitos, o por las sustancias toxicas
gue estos producen, las bacterias y los virus son los agentes etiol6gicos mas comunes.
Una gran variedad de alimentos puede ocasionar ETA: las carnes crudas (vacuna, ave o
cerdo), leche sin pasteurizar, huevos crudos, mariscos, frutas y verduras pueden
contaminarse en el campo debido a malas practicas. Las conservas mal pasteurizadas o
esterilizadas también pueden ocasionar ETA, hasta el agua si llegase a estar
contaminada. En cuanto a los sintomas, dependeran del agente etiolégico y del 6rgano
que afecte a la persona. La manifestacion clinica mas comun de una enfermedad
transmitida por los alimentos consiste en la aparicion de sintomas gastrointestinales
(nauseas, vomitos, calambres estomacales y diarrea), pero estas enfermedades también
pueden dar lugar a sintomas neuroldgicos, ginecoldgicos, inmunoldgicos y de otro tipo.
(Enfermedades Transmitidas por los Alimentos, 2020)
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Tabla N°4. ¢ Cuantos gramos de sal se recomiendan al dia?

Pre-test Post-test
Opciones de respuesta Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
(n) (%) (n) (%)
a. 10 gramos 11 5204 0 0%
9 & ETETEE 4 20% 0 100%
¢. 5 gramos 6 28% 21 100%
d. 1 gramo 0 0% 0 0%
Total 21 100% 21 100%

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.

GRAFICA N°4. ¢ Cuantos gramos de sal se recomiendan al dia?
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Fuente: Resultados del pre-test y post-test.
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Andlisis: En la grafica N°4 se evidencia que el 52% de la poblacion (n=11) marcaron la
opcion a.10 gramos, seguidamente el 28% (n=6) selecciono la opcion c. 5 gramos, y por
altimo se encuentra la opcion b. con un 20% (n=4). Esto demuestra que la mayoria de la
poblacion se excede en el consumo de sal que utiliza para preparar los alimentos, al
excederse en el consumo de sal en la dieta diaria, podria ser un factor de riesgo para
desarrollar hipertensién arterial, problemas en el corazén como insuficiencia cardiaca e
infartos, accidente cerebrovascular (hemorragia), dafio en riflones que lleva a
insuficiencia renal e incluso la posibilidad de presentar cancer gastrico o colorrectal, entre
otros. La reduccion de la sal en la dieta es una de las medidas recomendadas por la
reciente Cumbre de las Naciones Unidas para prevenir las enfermedades no
transmisibles y sefialada como una de las mejores estrategias para mejorar la salud de
la poblacién segun la Organizacion Mundial de la Salud. El exceso de sal en la dieta
incrementa la presién arterial causando aproximadamente el 30% de hipertension,
representa un posible carcinégeno para el cancer gastrico y esta asociada con la
insuficiencia renal y la osteoporosis. Segun recientes evaluaciones, el consumo de sal,
suele ser de mas de 5/g al dia, cantidad maxima recomendada por la OMS. (Reduccion
de la sal, 2021).
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Tabla N°5. ¢ La malnutricibn aumenta el riesgo de enfermedades?

Pre-test Post-test
Opciones de respuesta Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
(n) (%) (n) (%)
a. Verdadero 15 71% 21 100%
b. Falso 6 29% 0 0%
Total 21 100% 21 100%

Fuente: Resultados del pre-test y post-test.
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Andlisis: La grafica N°5 demuestra en el pre-test que el 71% (n=15) de la poblacion
encuestada tiene claro que la malnutricion aumenta el riesgo de sufrir enfermedades, y
el 29% (n=6) selecciond la opcidn incorrecta b. falso. En el post-test se puede observar
que el 100% de la poblacion marcd la opcidn correcta. Es importante conocer sobre este
tema ya que la malnutricion es un problema que genera muertes. La malnutricion es el
resultado de llevar una dieta desequilibrada en la cual hay una falta de nutrientes o bien
cuya ingesta se da en la proporcion errénea, por lo tanto, la malnutricibn aumenta el
riesgo de padecer una infeccion o enfermedades infecciosas. (Malnutricién, 2020).
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ANEXO

PRE-TEST

1. ¢Cudnto es el minimo entre frutas y verduras que se debe
consumir al dia?

A.2 porciones
B. 8 porciones

C.5porciones
D. 3 porciones

2. ¢Cual de estas puede ser una complicacion de un nifio con Sobrepeso u
Obesidad?

A. Hipertension
B. Piel seca
C. Palidez extrema

D.Anemia
3.¢Qué puede ocasionar una Enfermedad Transmitida por Alimentos?

A. Lavar las frutas y verduras
B.Agua o alimentos
contaminados
C.Separar los alimentos
crudos y cocidos.
D. Lavar las manos.

4. ;Cuantos gramos de sal se recomiendan al dia?
A.10 gramos
B. 8 gramos
C.5gramos
D.1gramos

5. ¢La malnutricion aumenta el riesgo de enfermedades?

A. Falso fa\ @ w
B.Verdadero / —
. \x/ FAMILIAR
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POST-TEST

1. ¢Cuanto es el minimo entre frutas y verduras que se debe
consumir al dia?

A. 2 porciones

B. 8 porciones

C.5porciones

D.3 porciones

2. ¢Cudl de estas puede ser una complicacion de un nifio con Sobrepeso u
Obesidad?

A. Hipertension

B. Piel seca
C. Palidez extrema

D. Anemia
3.¢Qué puede ocasionar una Enfermedad Transmitida por Alimentos?

A. Lavar las frutas y verduras
B. Agua o alimentos
contaminados
C. Separar los alimentos
crudos y cocidos.
D. Lavar las manos.
4. ¢ Cuantos gramos de sal se recomiendan al dia?
A.10 gramos
B. 8 gramos
C.5gramos
D.1gramo

5. ¢La malnutricion aumenta el riesgo de enfermedades?

A.Verdadero N w
; B. Falso ‘ @ -—
A Nez/ o
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Actividades Comunitarias NUumero de Observaciones
Actividades
Caracterizaciéon sociofamiliar En primer lugar, fueron asignadas las
v" Solicitud de la base de datos de la 6 EAS a las estudiantes de practica:
poblacion objeto. APHB Doce de Octubre, APHB Santa
v Revision de los f(_)[matos de ficha 10 Clara, APHB Promesa de Dios, APHB El
primera infancia V7 de los nifios, APHB Simén Bolivar, APHB Juan.XXIII,
nifias y mujeres de las EAS APHB Abrego Norte a las estudiantes
priorizadas. de préactica.
v' Andlisis, procesamiento y 46 Seguidamente, se realiz6 la recoleccion
seleccion de las variables. sociodemografica de la poblacién
v Elaboracion ~del informe de 5 objeto, fue aplicada por las madres
caracterizacion sociofamiliar. o
v Socializacién de los resultados 1 comunitarias y re!oresentantes legales
encontrados. de las UDS a través de los formatos de
ficha de caracterizacion para los
servicios de atencidn de la de la primera
infancia V7 de los nifios, nifias y mujeres
gestantes de las EEAS priorizadas. Asi
mismo se seleccionaron las variables de
acuerdo a los médulos:
Médulo I: nifios y niflas, Mdédulo II:
mujeres gestantes y Modulo 1l1: familia-
integrantes y finalmente se llevd a cabo
la tabulacion y andlisis de las variables
obteniendo como producto el informe de
caracterizacion sociofamiliar.
Diagnostico nutricional Con base los resultados encontrados en
v' Solicitud de la base de datos 15 el informe de caracterizacion
Cuéntame. sociofamiliar, se realizo la
\‘: _'?:g’:jfgédne la baszgée”gztos. o g consolidacién, revision, tabulacion de
, las bases de datos Cuéntame, ademas
interpretacion de los resultados. L .
v Revision bibliografica. 77 del andlisis de los datos teniendo en
v Elaboracién del informe de cuenta los indicadores antropométricos
clasificacion nutricional por establecidos en la Resolucion 2465 del
antropometria. 5 2016 y  diferentes referencias
v' Socializacion de los resultados. L bibliogréficas. Se disefié el informe de
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clasificacion nutricional por
antropometria, fue revisado y aprobado
por la docente supervisora Yy
posteriormente se realizé la
socializacion de resultados.
Teniendo en cuenta los resultados
Plan de Intervenciones Colectivas. encontrados en los informes de
caracterizacion sociofamiliar,
v' Revision  del diagndstico 8 clasificacion nutricional por
nutricional y caracterizacion antropometria y Obligaciones
sociofamiliar. contractuales, se elaboraron las
) actividades del Plan de Intervenciones
Y Plan,te_am|ento de las 16 Colectivas dirigido a las Madres
tematicas. N
Comunitarias, Representantes Legales
v Elaboracién del documento 8 y padres de familia de las Asociaciones
PIC. 8 priorizadas; posteriormente, se
concertaron las fechas de ejecuciény se
v Cronograma de actividades 8 disefid el material educativo de los
temas: Malnutricion por déficit y
v Revision bibliogréafica 134 Malnutricion por exceso, este material
fue aprobado por la docente supervisora
v Disefio del material educativo: y la docente comunicadora. A su vez, se
elabor6 el pre-test y pos-test,
seguidamente, se ejecutaron cada uno
APHB Doce de Octubre de los temas en las fechas establecidas,
finalmente, se aplico el pre-test y pos-
v Disefio de Poster los dos lados de test, se disefi6 el informe de ejecucion
la Malnu_tnuon,, recomendaciones 1 del PIC se estructuré el acta de
y mensajes segun las GABA. ) . y ) )
v Elaboracién de Folleto sobre de ejecucion del plan de intervenciones
preparaciones con Bienestarina colectivas.
(Recetario) 1
v' Disefio de volante educativo con
orientaciones establecidas en la
cartila Mi plato, un arcoiris 1
divertido de colores
v Aplicacion de pre-test y pos-test.
1
APHB Simén Bolivar
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v' Representacion grafica del plato 1
saludable de la familia colombiana
a través de la cartilla de las guias
alimentarias basadas en alimentos
(GABAS)

v' Juego “jugando aprendo” con 1
relacion a la temética de
malnutricién por exceso.

v' “Construye tu alimentacién” juego
gue consiste en armar 5 tiempos 1
de comida con variedades de
alimentos impresos donde se
incluya 5 porciones entre frutas y
verduras (estrategia 5 al dia).

v" Aplicacién de pre-test y pos-test.

APHB Santa Clara

-Disefio de Poster de Desnutricién
infantil.

-Elaboracion  del  Folleto  plato 1
saludable de la familia colombiana.
-Disefio de Semaforiza la vida de 1
colores.

-Disefio de la capacitacion de la
estrategia dame 5 al dia.

-Elaboracion de la cartilla educativa de
la importancia de la actividad fisica.
-Disefio de la infografia Lonchera 1
kidss.
-Aplicacion de pre-test y pos-test. 1

=

APHB Juan XXIII

v Disefio de la infografia
“Malnutricion por déficit “sus signos
y sintomas, causas y
recomendaciones. 1
v Elaboracion del volante educativo
de cOmo leer una etiqueta 1
nutricional.
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v' Stand “Una vida con menos 1
azucar”

v Aplicacion del pre-test y el post-
test.

APHB Barrio el Bambo 1

v' Disefio y elaboracién del Péster
“Malnutricion por déficit”

v Disefio y elaboracién del Péster
“Malnutricion por exceso”

v' Disefio y elaboraciéon del Pdster
“Porciona con tu mano"

v' Aplicacién de pre-test y pos-test.

v

APHB Barrio Promesa de Dios

v' Disefio y elaboracién de pdster
sobre la importancia de conocer el
concepto de malnutricibn por
exceso y los riesgos de tener
malnutricién por exceso. 1

v Disefio y elaboracion de poster del
Plato Saludable de la Familia
Colombiana 1

v Disefio y elaboracion de folleto
sobre sobre generalidades de
Malnutricion por Déficit vy
prevencion de la misma.

APHB Abreqgo Norte 1

v' Disefio y elaboraciéon de volante
educativo sobre la importancia de
conocer el concepto de
“Malnutricién por exceso”. 1

v' Disefio y elaboracion de volante
educativo sobre la importancia de
conocer el concepto de
“Malnutricion por déficit”

APHB José Antonio Galan 1
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v' Disefio de Posters como material
educativo de apoyo
Tema: Habitos y estilos de vida
saludable con base en las 1
recomendaciones y mensajes
establecidos en las GABA. 1
v' Disefio de Poster ETAS.
v' Se disefid y entreg6 a la poblacion
un folleto, donde se contenia
informacion de los temas
anteriores, con el fin de que los
asistentes llevaran un material de 1
apoyo de dicha capacitacion.
v' Disefio de poster un arcoiris
saludable, que fue un material de 1
apoyo, para una dinamica
interactiva con la poblacion.
v' Aplicacién de pre-test y pos-test. 1
v Informe de ejecucion de los temas
mencionados en el PIC. 16
v' Acta de ejecucibn plan de
intervenciones colectivas.
Verificacion de cumplimiento e Inicialmente, se consolido en una matriz
incumplimiento de las obligaciones Excel la actualizacién de las actividades
contractuales 12 del Plan de Accién del componente de
v" Reuvision y actualizacion del Plan 6;1 Salud y Nutricion segun la version N°7
de Accién del componente de de los  manuales  operativos;
, Salud y Nutricion. o 1 posteriormente, se realiz6 la verificacion
Ve“f'c"’!c'on. del cumplimiento de de cumplimiento e incumplimiento de las
las Obligaciones Contractuales L
v Socializacién de los hallazgos a la 1 obligaciones contra.ctuales en cada una
docente supervisora. de las UDS adscritas al centro Zonal
v La docente supervisora socializo Ocafia, posteriormente se dieron a
con las Representantes legales los conocer los hallazgos a la docente
hallazgos evidenciados por las supervisora, a su vez estos fueron
y ?ns‘;‘gjr(rjrl]?tesde verificacion  de socializados a las representantes
cumplimiento e incumplimiento de legales de las Asociaciongs por p'arte
las obligaciones contractuales. de la docente supervisora Yeinny
Méndez Quintero; finalmente se disefid
el informe de Obligaciones
Contractuales.
= “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
(@) ﬁ Universidad de Pamplona 239

SC-CER96940

Pamplona - Norte de Santander - Colombia

w W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

_;




Plan de mejoramiento Partiendo de los hallazgos encontrados
v' Elaboracion de las propuestas de en la verificacibn del cumplimiento e
plan de mejoramiento. 3 incumplimiento de las obligaciones
v Socializacion de las propuestas contractuales de cada EAS, se
‘; E;\gzlr(;r::iglr?lIgglraggzumento Plan é elabora.ronytsocializaron las propuestas
de Mejoramiento. 3 dg mgjoramlento, eI. cronogrgma de
v Disefio del Acta de empalme ejecucion y el respectivo material: Acta
v' Elaboracion del “Formato de 3 de empalme, Actualizacién del Manual
intercambio de alimentos” 3 de BPM, PSB, Actualizacion de
v' Actualizacién del Manual de BPMy protocolos de enfermedades
PSB L, 5 inmunoprevenibles, Enfermedades
v' Actualizacion de protocolos de . .
enfermedades inmunoprevenibles, 10 prevalentes en la .|.nfanC|a y
Enfermedades prevalentes en la Enfermedades  transmitidas ~ por
infancia y Enfermedades alimentos, Guia de porciones servidas
transmitidas por alimentos para los dos grupos etarios de 1 a 3
v' Disefio de la guia de porciones afios y de 4 a 5 afios, Formato de
serv_idas para |0§ dos grupos intercambio de alimentos, formato de
etarios de 1 a 3 afios y de 4 a 5 3 aceptacion y rechazo de alimentos y
v E?:kforacién del “Formato de Cronogrgma de los planes de formacion
intercambio de alimentos” establecidos para el componente de
v Estructuraciéon del Cronograma de 3 Salud y nutricion; posteriormente la
los planes de formacion docente supervisora cit6 a las
establecidos para el componente 3 representantes legales de las EAS
. dS?) (?;'il;ggé”nu'[”c'ggl- olan  de adscritas al centro zonal Ocafia para la
; ) socializacién del plan de mejoramiento.
mejoramiento
1
Se logré cumplir con la totalidad de las
Total 397 actividades programadas en el area
comunitaria
Actividades Educativas Namero de Observaciones
Actividades
Partiendo de los resultados
Plan Educativo evidenciados en los informes de
caracterizacion sociofamiliar,
v" Revision de los informes de 1 clasificacion nutricional por
caracterizacion sociofamiliar, antropometrfa y 0b|igaci0nes
clasificacion  nutricional  por contractuales, se realiz el respectivo
ant_r(_)pom,etrla y el m_for_me de material educativo de las EAS
verificacibn del cumplimiento e
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incumplimiento de las obligaciones priorizadas, las cuales las tematicas
contractuales. 1 expuestas fueron las siguientes:
v' Planteamiento de los temas a
intervenir. 1
L APHB Doce de Octubre:
v' Cronograma de actividades 118 Ent dad lent |
v Revision bibliografica 4 eniermedades  prevaientes —en 1a
Educativo. (EDA), Infeccion Respiratoria Aguda
v Disefio del material educativo: (IRA) y Enfermedades
APHB Doce de Octubre inmunoprevenibles), Tratamiento del
v' Elaboracion de las infografias de 1 agua (Importancia del tratamiento del
“‘Enfermedades agua y Meétodos de tratamiento del
inmunoprevenibles y prevalentes agua), 16 practicas y acciones
E_DA:’ 'RA_' " . , orientadoras de la atencion en la
v' Disefio diapositivas “ETAS” vy 1 modalidad familiar
poster “Reglas de oro ETAS”. :
v Elaboracion de la libreta 1 o )
“Apliquemos las BPM” y video APHB Sim6n Bolivar:
“Correcto lavado de manos”. Lactancia materna (Composicion de la
v' Disefio de la presentacion en 1 leche materna, beneficios,
PowerPoint "Plan de Saneamiento consecuencias del abandono de la
Basico yfo_IIeto. ., lactancia materna exclusiva); valoracion
v' Convocatoria de la poblacién . . . .
. 1 integral en salud (importancia de asistir
objeto o
. a los controles en salud, periodicidad de
v" Desarrollo del plan educativo 1 controles en salud
v Aplicacién de pre-test y pos-test. 1 '
v"Informe de ejecucion de los temas
mencionados. 1 APHB Santa Clara
v Elaboracion del acta de ejecucion Lactancia Materna (Propiedades
del plan educativo 1 nutricionales de la Lactancia Materna,
o ) beneficios de la Lactancia Materna,
APHB Simon Bolivar consejeria en Lactancia Materna),
v Juego de emparejamiento de Buenas practicas de manufactura
Imagenes. BPM) (Control en calidad e inocuidad
v' Elaboracion del esquema de 1 ((j )I( i ¢ impi
intervenciones/ atenciones en € ) OS_, alimentos, |mp|§za y
salud para nifios y nifias en la 1 desinfeccion de los  alimentos,
primera infancia. Enfermedades Transmitidas por
v' Convocatoria de la poblacién Alimentos (Que son las ETA, como
objeto prevenirlas.)
v Desarrollo del plan educativo 1
v Aplicacion de pre-test y pos-test. 1 APHB Juan XXl
= “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
(©) ﬂ Universidad de'PampIona e Hnnaeve bt ‘ 241

Icontec

SC-CER96940

Pamplona - Norte de Santander - Colombia

m W Tels: (7) 5685303 - 5685304 - 5685305 - Fax: 5682750
www.unipamplona.edu.co

—




v Informe de ejecucion de los temas Promocion de hébitos y estilos de vida
mencionados. S 1 saludable  (Alimentacion  saludable,
4 Sl?bcl)ram%n deI_ acta de ejecucion estrategia 5 al dia, actividad fisica en la
el plan educativo 1 primera infancia, consumo de agua,
APHB Santa Clara cuidado personal), Enfermedades
Transmitidas por los alimentos (Qué son
v' Disefio del simulador de seno las ETA, tipos de ETA, prevencion,
v Elaboracién de la escalera manos sintomas generales), Disminucion de
limpias (BPM). 1 sal en la dieta (Cuales son los diferentes
v Disefio de la infografia (ETA). sazonadores naturales)
v' Convocatoria de la poblacion 1
objeto 1 APHB Barrio el Bambo
v' Desarrollo del plan educativo
“; AFfJ“CﬁUO” de pre-f[gstyplos-test. 1 Habitos y estilos de vida saludable:
:Qeor:ggn‘;zgecuc'on de los temas iDale un giro saludable a tu vida! Vive
v Elaboracion oiel acta de ejecucion sano, vive feliz. (Alimentacion sana y
del plan educativo 1 equmbrgda: importancia y
generalidades de los grupos de
APHB Juan XXl 1 alimentos, mensajes de las GABA,
reducir el consumo de productos de
v Disefio del Péster “tu salud va paquete, controlar el consumo de sal,
primero” sobre habitos y estilos de dulces y grasas de origen animal,
vida salu_dable. _ 1 consumo de agua; cuida tu cuerpo:
¥ Elaboracién del juego “Gusanito habitos de higiene personal, lavado de
Z?(gjl?:s?[lc?s para evaluar los temas manos,  controles  médicos vy
v Disefio dei Stan “Menos sal, mas 1 odontolégicos; y actividad fisica:
vida” con los diferentes ifnportanczia} de realizar actividad fisica,
sazonadores naturales. tiempo minimo).
v' Elaboracién de la infografia 1
“‘consejos para reducir el consumo L Valoracién integral del desarrollo en
y dcirf\?gcatoria de la boblacion salud: Me la juego por la salud de la
bi P primera infancia. (Importancia de la
objeto _ 1 valoracion integral en salud, programa
v Desarrollo del plan educativo . . . L
v Aplicacién de pre-test y pos-test PyP en la primera infancia, habitos de
v Informe de ejecucion de los temas . salud oral y consultas odontoldgicas)
mencionados. 1 ' '
v’ Elaboracién del acta de ejecucion APHB Barrio Promesa De Dios.
del plan educativo 1
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APHB Barrio el Bambo Plato Saludable de Ila Familia
1 Colombiana (importancia del Plato

v Disefio de la infografia Saludable de la Familia Colombiana),
“Alimentacion sana y equilibrada” Consumo de frutas y verduras

v Disefio de la infografia “Cuida tu (importancia del consumo de frutas y
cuerpo .-

L o verduras, benefici | consum

v Disefio de video interactivo “Me la 1 fetdu as bg © c?;ll_de”co |Sl; ? de
juego por la salud de la primera rutas y ver uras). ||aC|oQ al Sistema
infancia” General de Seguridad Social en Salud

v/ Convocatoria de la poblacién (importancia de la afiliacion al Sistema
objeto 1 General de Seguridad Social en Salud)

v Desarrollo del plan educativo 1

v Aplicacion de pre-test y pos-test. APHB Abrego Norte

v"Informe de ejecucion de los temas 1
mencionados. _ B Guias alimentarias basadas en

v Elaboracion del acta de ejecucion . ., .
del plan educativo 1 alimentos para la poblacién Colombiana

1 mayor de 2 afios (Importancia y

APHB Barrio Promesa de Dios. generalidades de los grupos de

1 alimentos, mensajes de las GABA,

v Disefio y elaboracién del material reducir el consumo de productos de
educativo para la actividad 1 paquete, controlar el consumo de sal,
“volando y educando mi dulces y grasas de origen animal,
alimentacion voy mejorando”. . consumo de aguay actividad fisica).

v Disefio y elaboracion del material Habitos de higiene en cavidad oral
9e apoyo para la actividad Cuidando tu sonrisa (Importancia del
encuentra tu fruta, descubre tu 1 . . ., .
verdura”. cepillado, tiempo, duracion y técnica de

v Disefio y elaboracion de infografia la higiene bucal)-. _
sobre la importancia de la afiliacion Enfermedades inmunoprevenibles, las
al Sistema General de Seguridad Vacunas salvan vidas (Generalidades
Social en Salud 5 1 de las enfermedades

v anvocatorla de la poblacion . inmunoprevenibles, esquema de
objeto _ vacunacion  en  Colombia 'y

v DegarrqI,Io del plan educativo 1 enfermedades que previene).

v Aplicacion de pre-test y pos-test.

v Informe de ejecucion de los temas .
mencionados. Posteriormente, se concertaron las

v Elaboracién del acta de ejecucion fechas para el ejecutar el plan, se disefi
del plan educativo el material educativo, este fue

1 previamente revisado y aprobado por la

APHB Abrego Norte 1 docente supervisora y la docente

1 comunicadora. Se ejecutaron cada uno
= “Formando lideres para la construccion de un nuevo pais en paz”
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v' Disefio y elaboracién de Pdster de los planes educativos por las

“Guias alimentarias basadas en 1 docentes de X semestre en las fechas
alimentos  para la poblacion establecidas. Finalmente, se disefi6 el
Colombiana mayor de 2 afos”. 1

Informe de ejecucion del plan educativo

v Disefio elaboracion de Poéster L,
y y elaboracion del acta del desarrollo del

“cuidando tu sonrisa”.
v Disefio y elaboracién de Péster plan.
“las vacunas salvan vidas”.
v' Disefio y elaboracion de folleto 1
sobre sobre generalidades de
“‘enfermedades
inmunoprevenibles” 'y  “Guias
alimentarias basadas en alimentos 1
para la poblacion Colombiana
mayor de 2 anos”. 1
v' Disefio y elaboracién de “Giremos
la ruleta nutritiva” 1
v' Convocatoria de la poblacién
objeto
Desarrollo del plan educativo
Aplicaciéon de pre-test y pos-test.
Informe de ejecucién de los temas
mencionados.
v Elaboracion del acta de ejecucion
del plan educativo

ANANEN

APHB JOSE ANTONIO GALAN

v Disefio y elaboracién de Pdster 1
malnutricion donde resalta la
malnutricibn por exceso y por 1
déficit, indicando las
consecuencias de cada una. 1

v' Disefio y elaboracion de infografia

sobre malnutricion.

Disefio de dinamica

Convocatoria de la poblacion

objeto 1

Desarrollo del plan educativo

Aplicacion de pre-test y pos-test.

Infforme de ejecucion del plan

educativo

v Elaboracion del acta de ejecucion 1
del plan educativo

AN

AN
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1
1
1
1
1
Se cumpli6 con la totalidad de las
Total 191 actividades programadas para el area
educativa.
Actividades Administrativas Namero de Observaciones
Actividades

Apoyo Administrativo del Se llevé a cabo el apoyo administrativo

componente de Salud y Nutricién en por las dos éareas:

el proceso misional de Primera -Area de Promocion y prevencion: se

Infancia inicib el apoyo realizando la

Actualizacion del Plan de accion del

v' Actualizaciéon del Plan de accion 12 Componente de Salud y Nutricién segun
del Componente de Salud vy el manual operativo V7, disefio de video
Nutricion ~ segin el  manual del “Plan de accién del Componente de

v c[))ri)seezggvod\gvideo del “Plan de 4 Salud y Nutricion segun el manual
accion del Componente de Salud y operatlvq V7., taller de estgndanzaaon
Nutricion  segun el  manual y actualizacion de la minuta 2022,
operativo V7~ disefio del Boletin SSN del Primer

v' Verificaciones intermedias de 116 Periodo 2022, seguimientos
grameras o pesa alimentos y nutricionales de la primera y segunda
balazas pesa personas. - toma trimestral, verificacion de la

v' Taller de estandarizacion y 64 : .
actualizacion de la minuta 2022 cal@qd del dato y . Se@,’”'”“e”to

v Disefio del Boletin SSN del Primer 15 .nut_r|C|onaI del mes de “abril, mayo,
Periodo 2022. junio” del ano 2022.

v' Seguimiento Nutricional de la Area de Proteccion: Se inici6 el apoyo
primera y segunda toma trimestral 55 administrativo en esta area con los
del _2,022_-, , seguimientos en salud del area de

v Verlfl_ca_mon de Ia_c_alldad del datoy proteccion, valoraciones en salud y
seguimiento ’.‘“‘T'C'O”a' d~el mes de 80 nutricion del area de proteccién
“abril, mayo, junio” del afio 2022. . '

v Seguimientos en salud y nutricion cronograma de seguimientos en salud y
del area de proteccion. 45 nutricion, verificacion de afiliacion al
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v Valoraciones en salud y nutricién

SGSSS y entrega de Bienestarina a

del area de proteccion. 31 Hogar gestor; finalmente, se realiz6 el
v' Cronograma de seguimientos en informe consolidado de Biblioteca.
salud y nutricion 88
v Verificacion de afiliacion al SGSSS
v' Entrega de Bienestarina a Hogar 26
gestor.
v' Disefio y elaboracién recetario de 30
bienestarina para la modalidad
hogar gestor. 2
Total 568 Se gurnpllq con .Ia totalidad de apoyos
administrativos dispuestos.
Actividades de Investigacion NUumero de Observaciones
Actividades
Propuesta de Investigacion Partiendo de la propuesta de
investigacion 2021-2, se realizé la
v Revisibn de la propuesta de 8 revision y ajuste de la misma iniciando
investigacion. con la actualizacién de la tabla de
v Ajuste y actualizacion de la priorizacion de variables analizados
v gg\ﬁii%?’lta.de las bases de datos 3 duranfce IO.? periodos 2.919_4 y 2020-1,
2019-4 y 2021-1. organizacion y redacqon de Igs tablas
v Actualizacion la de tabla de 3 de resultados de variables, disefio de
priorizacion de variables gréficas de los resultados de variables
analizados durante los periodos de la tabla N°1 y revisién de las bases
2019-4'y 2020-1. 3 de datos 2019-4 y 2021-1, lo anterior se
v Organizacion ~de tablas de desarrollé bajo la supervision y guia de
resultados de variables. la tutora encargada y posterior a ello se
v" Redaccion de las tablas de 8 S 9 Y PO
resultados de variables socializé los ajustes realizados.
v Disefilo de Graficas de los
resultados de variables tabla N°1 6
v' Socializacion de los ajustes de la
propuesta de investigacion a 1
escenario de practicas vy
coordinacion de programa
Se cumplié con la totalidad de las
Total 32 actividades programadas para el area

investigativa.
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Actividades Académicas NUumero de Observaciones
Actividades
Diligenciamiento de formatos Se plasmaron cada una de las
actividades de las areas, competencias
- Actas de reunion 31 y habilidades del formato CAP en el
- Plan de accion 1 “Plan de Accién”; asi mismo, se
- Diarios de campo 628 elaboraron las actas de los encuentros y
- Ficha técnica 9 asesorias desarrolladas durante el
- Matriz DOFA L o
. Pazysalvo 8 semestrg de p’rac'.ucas, d.IaI’IOS de
campo, ficha de técnica, matriz DOFA'y
diligenciamiento del formato de paz y
salvo.
Diagrama esquematico Teniendo en cuenta el formato de
competencias CAP se realiz6 el
- Revision del formato de 8 diagrama esquematico, representando
competencias CAP. cada una de las 5 areas, las fases,
- Disefio del diagrama esquematico. 2 competencias y habilidades ejecutadas
- Correcciones y recomendaciones 4 durante el semestre académico 2022-1,
de la Docente supervisora y . .
Docente comunicadora el diagrama fue revisado y aprobado por
- Diagrama esquematico disefado, la docente supervisora.
revisado y aprobado.
1
Sustentaciéon primer avance Para la elaboracion de la presentacion
en PowerPoint del primer avance CAP,
- Elaboracién de la presentacion en 20 se tuvo en cuenta todo lo desarrollado
PowerPoint de la  primera en el primer corte, ademas, de los
sustentacion. y diferentes manuales operativos, anexos
) Rewsmn_de la presentacion en 5 y documentos propios del Instituto
PowerPoint de la primera . . .
sustentacion por las docentes Colombiano de Bienestar Famlllar;. una
supervisoras. vez elaboradas, la docente supervisora
- Ajuste de la presentacién segun realiz6 la revision y aprobacion de la
las recomendaciones y 6 presentacion, posteriormente se
correcciones de las docentes enviaron via correo electronico a la
supervisoras y comunicadora. 6 comunicadora social para la aprobacion
- Pre-sustentaciones 1 de las mismas; se realizaron 6 pre-

- Socializacion del primer avance.

sustentaciones- ensayos y la primera
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sustentacion CAP se llevd a cabo el 9 de
mayo del 2022 a las 2:30 pm.

Sustentacién de clausura

- Elaboraciéon de la presentacion

Inicialmente, se plasmaron cada una de
las actividades desarrolladas durante la
practica en la presentacion de

final en PowerPoint de la 15 PowerPoint, una vez elaboradas, la
sustentacion final. 3 1 docente supervisora realizo la revision y
" eyin el resentacon e sprobacion de la _presertacin,
sustentacion por las docentes posteriormente se enviaron via correo
supervisoras. electronico a la comunicadora social
- Ajuste de la presentacién segun 6 para la aprobacién de las mismas; se
las recomendaciones y realizaron 3 pre-sustentaciones o
correcciones de las docentes ensayos y clausura se llevo a cabo el 23
supervisoras y comunicadora 3 de junio del 2022 a las 11:00 am.
- Pre-sustentaciones
- Presentacion de la sustentacién de 1
clausura
Se cumpli6 con la totalidad de las
Total 769 actividades programadas para el area

académica.
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MATRIZ DOFA

DEBILIDADES

OPORTUNIDADES

Acceso a internet limitado.

No se contaba con lugar fijo de trabajo.

Acumulacion de trabajo al momento de la revision.

El formato de ficha de caracterizacion no se aplico de forma
directa por parte de las estudiantes de préacticas a los
beneficiarios, identificandose irregularidades en el
diligenciamiento, por esta razon se estuvo sujeto a la
colaboracién de las madres comunitarias para la correccion
de las mismas.

Apoyo constante por parte de las docentes supervisoras en
las actividades desarrolladas.

Adquisicion de conocimiento sobre el funcionamiento del
instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

Repuesta positiva por parte de las agentes educativas a las
actividades desarrolladas.

Apropiacion sobre el manejo de la plataforma SIM.

FORTALEZAS

AMENAZAS

Interaccion directa con la poblacién objeto.

Cumplimiento oportuno de las actividades en las fechas
establecidas.

Apoyo constante de las representantes legales de los HCB.
Acceso a los formatos e informacion del ICBF para el
desarrollo oportuno de las actividades.

Falta de compromiso por parte de las madres comunitarias
para el adecuado diligenciamiento del formato de ficha de
caracterizacion.

Inasistencia por parte de los padres a la intervencion
educativa programada por las estudiantes de practicas por
falta de disponibilidad de tiempo.
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CONCLUSIONES

e Se identificaron las variables que pueden influir en el estado nutricional de los nifios y
nifias pertenecientes a las Entidades Administradoras de Servicio priorizadas del
Centro Zonal Ocafia mediante el analisis de la ficha de caracterizacion, teniendo en
cuenta cada uno de los médulos, el cual consolidé el Informe de Caracterizacion
Nutricional que fue revisado y aprobado por la docente supervisora, quedando un
porcentaje de cumplimiento en 100%.

e Se realizd6 el Plan de Intervenciones Colectivas al 100% con las Entidades
Administradoras de Servicio priorizadas logrando en cada una de ellas la promocion
de la salud y prevencion de la enfermedad mediante educacion nutricional brindada a
los padres de familia, madres comunitarias y representantes legales de las mismas
en el primer periodo de 2022.

e Se identificé la situacion alimentaria y nutricional del 100% de la poblacion objeto
pertenecientes a cada una de las Entidades Administradoras de Servicio priorizadas
del Centro Zonal Ocafia de acuerdo a los indicadores antropométricos reportados en
el Sistema de Informacion CUENTAME, estableciendo acciones de intervencion en
alimentacion y nutricion contribuyendo al mejoramiento de su estado nutricional en el
primer periodo de 2022.

e Se realizé el cumplimiento de las Obligaciones Contractuales plasmadas en el plan
de accion del Componente de Salud y Nutricién teniendo en cuenta los Ejes de la
Seguridad Alimentaria, elabordndose un Plan de Intervenciones Colectivas con el fin
de resolver los problemas encontrados y las situaciones a mejorar el cual fue revisado
y aprobado por la docente supervisora, quedando un porcentaje de cumplimiento en
100%.

e Se cumplié con el 100% de las actividades asignadas como apoyo administrativo en
el Centro Zonal Ocafia y se elaboro el informe, el cual fue enviado, revisado y
aprobado por la docente supervisora Yeinny Méndez Quintero.
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e Se desarrollaron en su totalidad las actividades planteadas en cada una de las areas
y competencias establecidas en las practicas de Campos de Accion Profesional
obteniendo los resultados esperados en las fechas estipuladas, bajo el apoyo y
directrices de las docentes supervisora Yeinny Méndez Quintero y Torcoroma Paez.

e Las practicas de Campos de Accion Profesional realizadas en el Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar — Centro Zonal Ocafia, permitié fortalecer los conocimientos,
habilidades y destrezas, como sus herramientas digitales, bases de datos, entre otras,
las cuales fueron una experiencia enriquecedora en el &mbito profesional y personal
de cada una de las practicantes de la Universidad de Pamplona pertenecientes a
dicho escenario de practicas.
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RECOMENDACIONES

e Adecuar espacios dentro del centro zonal Ocafa para contribuir con el 6ptimo
desarrollo de las practicas formativas de los estudiantes de décimo semestre que
ingresan al instituto.

e Aplicar los planes de mejoramiento elaborados en el primer periodo del 2022 a las
diferentes EAS con el fin de mitigar las falencias evidenciada en cada una de ellas.

e Brindar orientaciones de manera minuciosa a las madres comunitarias de las
diferentes unidades de servicios sobre la organizacibn documental
correspondiente al componente de salud y nutricion.

e Construir espacios educativos sobre alimentacion y nutricién con los nifios y nifias
de las diferentes unidades de servicio.

e Aumentar el compromiso por parte de las EAS en la entrega de la documentacion
solicitada por el Centro zonal en momentos oportunos.

e Incentivar a los padres de familia de los beneficiarios adscritos a las diferentes
EAS en la participacion en las intervenciones brindadas por las estudiantes de
practicas con el fin de reforzar sus conocimientos en alimentacion y nutricion; a fin
de contribuir al mejoramiento y/o mantenimiento de estado nutricional y de salud
de los nifios y nifias.
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