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Introduccion

En este documento se presentan orientaciones especificas para que el Talento Humano de Unidades de
Servicio/Unidades Comunitarias de Atencidén/Grupos de Atencion (UDS/UCA/GA) y las Entidades
Administradoras del Servicio (EAS), implementen la estrategia de atencion la primera infancia del Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) denominada “Estrategia de experiencias de cuidado y crianza en
el hogar y acompafiamiento psicosocial”, definida en el Anexo 1 para la prestacién de los servicios de
atencién a la primera infancia del ICBF, ante la declaracién de emergencia sanitaria establecida por el
gobierno nacional de Colombia por causa del COVID-19 (A1.LM5.PP, Version 2).

Estas orientaciones actualizan y sustituyen las del documento Contacto sin contagio. Orientaciones para
agentes educativos, madres y padres comunitarios, implementado por las EAS hasta la fecha. Asimismo,
amplia las orientaciones del anexo técnico operativo frente al acompafiamiento a mujeres gestantes,
nifias y nifios, sus familias y cuidadores para seguir garantizando la educacién inicial en el marco de los
seis (6) componentes de atencién. Lo anterior, teniendo en cuenta que el tiempo para esta forma de
atencién a distancia se ha prolongado. Esto implica el reto de profundizar conceptos y lineas de accion
para que se responda de la mejor manera a las circunstancias y contextos propios del aislamiento
preventivo y seguir potenciando el desarrollo integral de nifias y nifios desde la gestaciéon. También se
amplian las orientaciones frente a las diversas formas de comunicacién a distancia, incluidos el uso de
medios comunitarios y alternativos para llegar a aquellas familias sin ningun tipo de conexion telefdnica
o virtual.

El documento esta organizado en tres partes: en primer lugar, se presentan orientaciones en torno al
marco pedagdgico de la estrategia explicando los tres tipos de acompafiamiento y su ruta de operacién
(pedagogico, psicosocial y seguimiento al estado de salud), asi como el uso de medios comunitarios y
alternativos. La segunda seccidn presenta las orientaciones relacionados con el reporte de la informacién
para la operacién de la estrategia. Finalmente, la tercera seccion comprende la linea de accién de gestion
del conocimiento en donde se describe la formacién virtual del talento humano y se explica el proceso
para la sistematizacion de experiencias significativas.

¢En qué consiste la estrategia Mis Manos te Ensefian?

Es la estrategia marco del Instituto Colombiano del Bienestar Familiar (ICBF) para acompafiar a las familias
colombianas para que los dias de aislamiento preventivo se conviertan en grandes oportunidades de vivir
experiencias enriquecedoras que les permitan compartir tiempo, estrechar vinculos afectivos y hacer de
su hogar un entorno protector.

En ese sentido, la estrategia quiere seguir manteniendo un vinculo estrecho entre el talento humano y las
mujeres gestantes, nifas, nifos, sus familias y cuidadores a pesar de la distancia. Esto permitira seguir
promoviendo las 14 practicas de cuidado y crianza aprovechando la cotidianidad del hogar para potenciar
su desarrollo y fortalecer el rol de las familias y cuidadores en el desarrollo integral de la primera infancia.
Por esta razdn, en el marco de la estrategia se busca que el contacto se dé mediante diversas formas de
comunicacion a distancia, sin perder la calidad y calidez que caracteriza al talento humano para el
acompainamiento a las familias.
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éQué trae de nuevo la Estrategia de atencion “Experiencias de cuidado y crianza en el hogar en tiempos
de coronavirus”?

e Acompafiamiento Mis Manos Te Ensefian desde el proceso pedagdgico, incluyendo la
planeacién, ambientacion, seguimiento al desarrollo y reflexién pedagdgica.

e Acompaifamiento psicosocial priorizado dirigido a las familias y usuarios que requieren un
acompanamiento psicosocial por situaciones socioemocionales identificadas en el marco del
acompafiamiento pedagdgico.

e Seguimiento al estado de salud de niiias y nifios con desnutricion aguda moderada o severa
dirigido a los usuarios que en la ultima toma nutricional de la vigencia 2019 y lo que va de 2020,
tienen clasificacién nutricional en desnutricion aguda moderada o severa.

e Seguimiento al proceso de desarrollo se realiza una vez al mes a todos los usuarios de los
servicios.

e Disminucidn del nimero de acompafiamientos mensuales por usuario y su duracién. Ahora se
realizaran 6 llamadas en vez de 8 y se ha reducido su duracién de entre 20 y 40 minutos a 15
minutos.

e Un nuevo mecanismo de acompaiamiento denominado, acompaiiamiento alternativo
comunitario para los usuarios cuyo contacto no puede ser telefénico de acuerdo con las
particularidades de la comunidad a la que se espera llegar.

e Entrega de un Kit pedagdgico y la cartilla Mis Manos Te Enseiian: Experiencias de cuidado y
crianza en el hogar en tiempos de Coronavirus, a todos los usuarios de los servicios de atencion
y serd entregado junto a la Racién Para Preparar.

e Organizacion de acciones y orientaciones en el marco de los seis (6) componentes de calidad de
la educacion inicial en el marco de la atencion integral.

e Fichas técnicas por cada practica de cuidado y crianza con orientaciones y actividades.

e Sistematizacidn de experiencias significativas e innovadoras.

e Mas contenidos en el Banco de Recursos.

Con la incorporacién de nuevos tipos de acompafiamiento, ahora cada perfil del talento humano tiene
funciones mas especificas para la atencion. La Tabla 1 resume las actividades de cada perfil y muestra el
tipo de acompanamiento que debe realizar.

En términos generales, TODOS los roles deben realizar las siguientes dos actividades:

e Activar rutas y hacer seguimiento a casos de amenaza o vulneracidn de derechos.

e Acompaniar en la movilizacién de las practicas de cuidado y crianza con el talento humano de las
UDS/UCA/GA.

e Cuando aplique, contribuir a la propuesta de acompafamiento a familias a través de medios de
comunicacion comunitarios y alternativos para modalidad propia e intercultural y situaciones
especiales.

e Participar en Grupos de Estudio y Trabajo (GET) a través de mecanismos virtuales.
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Tabla 1. Actividades por perfil de talento humano

P Ny ié i 3 .. Mecanismo

Acompaifamiento Descripcion Quién lorealiza  Cada cuanto Duracion .
alternativo
-Agentes educativos

P Para todos los usuarios, se " rofesional en pedagogia Medios comunitarios o
L If"ade‘g‘:’g'(:(:’ promueven las 14 practicas de :AM:X?IE:::S paez;eséc‘ijgsmta”os N 6 llamadas al alternativos aprobados en
Mis Manos te cuidado y crianza en el hogar, y -Dinamizad‘;r Cogminitario asta 6 llamadas a Comité Técnico Operativo
Ensefian se hace seguimiento asalud,  _pyofesional Psicosocial mes de Contrato

nutricién y derechos. -Profesionales salud y nutricién
(perfil 2 y optativo)

Modalidad comunitaria y servicios

. FAMI:
Lo Dos veces al mes (quincenal) 15 mantPS EAS remite listado de casos a la
1l. Seguimiento al 2 l0s usuarios que eqn i L]Itim; Usuarios con en promedio direccién regional o CZ para su
desnutricion: isio imient: ETd
estado de salud-NN  toma nutricional de la vigencia % larmacon g ceeamiento conETee
con desnutricion 2019y lo que va de 2020 Profesional en Saludy odagbaicas Otras modalidades:
tienen clasificacién nutricional |~ Nutricion (perfil 1y optativo) pedagog La nutricionista de la EAS remite
aguda, moderada o - 2 Llamadas "
4 en desnutricion aguda 4 listado de casos a la ET de salud
severa. moderada o severa. seguimiento al para contactar a las Entidad
estado de salud Administradora de Plan de Beneficio

y hacer seguimiento a la atencién
efectiva en salud.

Lo reciben, las veces al mes que
sea necesario. Unicamente las
ll. Psicosocial familias y usuarios que requieren Cuantas sean El tiempo
P acompafiamiento priorizado por
Priorizado situaciones socioemocionales
identificadas

Profesional Psicosocial necesarias necesario No aplica
(a demanda)

éCual es el rol del coordinador o director de la UDS/UCA/GA en la estrategia?

Coordinar al equipo interdisciplinario para el desarrollo de las estrategias operativas de atencién en el
marco de la emergencia, construyendo un plan de distribucidn de usuarios y llamadas entre el equipo de
talento humano a su cargo, de acuerdo con los tipos de acompafiamientos establecidos en el Anexo
técnico operativo o segln se requiera en la dinamica de compafamiento familiar.

Cuando aplique, debe liderar la propuesta de acompafiamiento a familias a través de medios de
comunicaciéon comunitarios y alternativos para modalidad propia e intercultural y situaciones especiales.

Hacer seguimiento a la implementacion de la estrategia y consolidacion de informacién del
acompanamiento a familias.

Liderar la actualizacién del proyecto pedagdgico, teniendo en cuenta los aportes del talento humano de
la UDS/UCA/GA frente a la nueva forma de atencién y las reflexiones sobre las necesidades del
fortalecimiento de las practicas de cuidado y crianza en el hogar acompafiadas durante la contingenciay
socializar esta actualizacion con el talento humano.

Programar jornadas de reflexién pedagdgica virtual a través de mecanismos virtuales con agentes
educativos y profesionales pedagdgicos donde se generen acuerdos, articulaciones y fortalecimiento de
la practica pedagdgica frente al desarrollo del acompafamiento a las familias. En caso de no poder realizar
dichas jornadas (zonas rurales y rurales dispersas), presentar documento con esta informacién vy la
propuesta para su abordaje presentado en el Comité Técnico Operativo o Directivo que sesiona de manera
virtual y avalado por el supervisor del contrato.
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éCuadl es el rol de los agentes educativos, auxiliares pedagoégicos, dinamizadores, madres y padres
comunitarios en la estrategia?

Realizar el acompafiamiento a las familias por medio telefénico o por medios alternativos y comunitarios,
en torno a las practicas de cuidado y crianza en el hogar. Es aqui donde juega un papel importante la
experiencia y conocimiento pedagdgico, ya que deben planear sus acompafiamientos no solo alrededor
de las orientaciones dadas en este documento, sino fortalecerlas y adaptarlas a las realidades del
contexto.

Adicionalmente realiza el seguimiento al desarrollo de los usuarios a su cargo y actia en caso de identificar
situaciones de riesgo durante el acompafiamiento.

Si la UDS/UCA/GA cuenta con equipo interdisciplinario, gestiona los acompafiamientos psicosociales y de
salud y nutricion, cuando sea necesario, y genera alertas frente a situaciones identificadas.

Dinamizadores comunitarios: apoyar la planeacién de experiencias de fortalecimiento de cuidado vy
crianza para el acompafiamiento telefénico a las familias asignadas por el coordinador en articulacién con
los agentes educativos. Asi mismo, cuando aplique apoyar la planeacién de los contactos a desarrollar por
medios comunitarios o alternativos definidos para aquellas comunidades donde no se logra el
acompafiamiento telefénico, compartiendo su saber sobre las posibilidades de comunicacidon comunitaria
a través de las cuales se puede mantener el contacto remoto con las familias.

Apoyar cuando la situacién asi lo amerite, el acompanamiento telefénico o por medios comunitarios y
alternativos para el fortalecimiento del cuidado y crianza en el hogar, desde los referentes culturales de
la familia que se acompafia. Dichos referentes estan relacionados con su lengua nativa, concepcidn de
salud y enfermedad, practicas de crianza tradicionales, rituales de sanacién, entre otros, de manera tal
gue se armonicen con la linea técnica brindada desde el ICBF.

éCual es el rol de los profesionales psicosociales y de salud y nutricion?

Profesional Psicosocial: Liderar el componente de Familia, Comunidad y Redes Sociales en el marco de la
estrategia Mis Manos Te Ensefian; realizar acompafiamiento telefénico a los usuarios y sus familias para
promover las 14 practicas de cuidado y crianza y para brindar acompafiamiento psicosocial priorizado a
nifias, nifios, mujeres gestantes y sus familias en situaciones priorizadas, de acuerdo con las orientaciones
descritas en el numeral 1.2y 1.2.2 del presente documento.

Nutricionista dietista (perfil 1 y optativo): promover las acciones del componente de salud y nutricion en
el marco de la estrategia Mis Manos te Ensefian, hacer el seguimiento al estado de salud a los usuarios
con desnutricién aguda modera o severa y elaborar materiales e insumos que faciliten la movilizacion de
las practicas de cuidado y crianza con las familias de acuerdo con el contexto territorial.
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Profesional en enfermeria y Técnico en Auxiliar de Enfermeria: realizar el acompafiamiento telefdénico
para el fortalecimiento de experiencias de cuidado y crianza en el hogar, especialmente en las
relacionadas con el componente de salud y nutriciéon a partir de los casos priorizados por los agentes
educativos en los que se identifiquen patrones de comportamiento que conlleven a habitos alimentarios
inadecuados y apoyar la elaborar materiales e insumos que faciliten la movilizacién de las practicas de
cuidado y crianza con las familias de acuerdo con el contexto territorial.

é¢Qué practicas y acciones se deben fomentar en las familias (Experiencias en el hogar)?

Esta estrategia implica seguir movilizando las 14 practicas de cuidado y crianza a través de experiencias
significativas en el entorno hogar. Las practicas se entienden entendidas como una habilidad o experiencia
gue se consigue o se adquiere con la realizacién continuada de un comportamiento, accién o actividad.
Estan disefiadas para invitar a las familias a que tengan interrelaciones de cuidado sensible con sus nifios
y nifias desde la gestacion y a potenciar su desarrollo integral. Las practicas estan compuestas por acciones
que las familias pueden trabajar y fortalecer a lo largo del aislamiento preventivo.

Las primeras 9 practicas estan relacionadas con el cuidado, la salud, la higiene, la prevencion de accidentes
y la promocién de habitos alimentarios adecuados. Las otras 5, estdn dirigidas a potenciar el desarrollo
infantil, ya que estan directamente relacionadas con el sentido de la educacién inicial. Entre ellas, se
encuentran practicas para el goce del juego, expresiones artisticas, la literatura y la exploracién del medio;
la construccién de la identidad, el desarrollo de la autonomia, la construccién de normas y limites, y la
vivencia de interacciones sensibles y acogedoras.

Estas practicas determinan la intencionalidad de las experiencias en el hogar y ayudan a orientar a la
familia en estos tiempos. Las Experiencias en el Hogar estdn encaminadas a crear espacios intencionados
para que las familias y cuidadores se conecten con las nifias, nifios y mujeres gestantes en la cotidianidad
del hogar.

En toda la estrategia el eje de articulacion serd la conversacién permanente con las familias y las nifias y
nifios a través de los medios y recursos disponibles sin romper el aislamiento preventivo.

Para ampliar las orientaciones en cada practica durante la emergencia, conceptos y recomendaciones,
consulte las Fichas Técnicas para cada practica y que estan disponibles en el banco de recursos

(http://bit.ly/BancoDeRecursosICBF).
1.1 Acompaifiamiento pedagdgico remoto

Este acompafiamiento esta dirigido a todos los usuarios y lo realizan los agentes educativos, profesionales
pedagdgicos, auxiliares pedagdgicos, dinamizadores comunitarios, madres y padres comunitarios.
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Se espera que cada usuario de los servicios de atencién a la primera infancia, reciba como minimo un total
6 llamadas de acompanamientos telefénicos al mes por parte del talento humano de la EAS, para
promover y acompanfiar las practicas que incidan en todos los aspectos relacionados con el desarrollo
integral de las nifias y los nifios, cada llamada tendrd una duracién promedio de 15 minutos.

El medio de comunicacion para contactar a las familias continuara siendo el telefénico de manera regular.
El propdsito es la identificacion y el seguimiento sobre posibles situaciones que afecten el estado de salud
fisica o emocional, asi como los derechos de las nifas, nifios, mujeres gestantes y sus familias, y continuar
fortaleciendo las practicas de cuidado a través de experiencias en el hogar.

En los acompafiamientos telefénico se debe tener un didlogo con las niias, nifos, mujeres gestantes sus
familias y cuidadores. Una vez tenga a la nifia, nifio, mujer gestante o cuidador en linea, se debe contar
brevemente el objeto de la llamada, el tiempo de duracién y los temas que le gustaria abordar con ella o
él y dejar abierta la posibilidad de preguntar y resolver dudas en cualquier momento de la llamada.

Es muy importante que se genere un espacio de confianza, y respeto. Dado que por teléfono es mas
complejo determinar el estado animico de la otra persona o acompafiar los mensajes con una sonrisa, es
importante revisar el tono de la voz y la forma en que se establece la comunicacién, de manera que esta
sea lo mas amable y oportuna posible.

Para aquellas familias que no sea posible el contacto telefénico por las condiciones territoriales, el Comité
Técnico Operativo debe definir la estrategia mas pertinente para el acompafiamiento acorde con las
disposiciones del aislamiento preventivo. Asimismo, debe identificar e informar el listado de usuarios para
los cuales aplicard dicha estrategia. El acompafiamiento debe ser remoto y puede valerse de diferentes
medios como los sistemas de medios publicos y medios de comunicacion alternativos y comunitarios (Ver
numeral 1.4 Medios comunitarios y alternativos: ¢ qué hacer cuando no es posible ningtn tipo de contacto
telefénico o virtual?)

Una vez realizado el acompanamiento telefénico, el talento humano debe diligenciar el formato
F1.A1.LM5.PP formato de acompafiamiento telefdnico, y al finalizar la semana realizar las observaciones
y reflexiones sobre el desarrollo del acompafiamiento realizado el cual debe incluirse en la planeacién
pedagdgica.

1.1.1 Promocién de las practicas de cuidado y crianza en familia

Para la promocidn de las practicas de cuidado y crianza se debe hacer una planeacién pedagégica semanal,
centrada en el fortalecimiento de las practicas. Dicha planeacion se materializa mediante el desarrollo de
la estrategia de experiencias en el hogar, para ello se debe tener en cuenta:
e lLaedad del usuario y la conformacion familiar
e Las situaciones que se han presentado durante el acompafiamiento en Fase |, que permite
identificar posibles practicas a fortalecer
e Situaciones que requieren acompanamiento del profesional psicosocial o en nutricién
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e El conocimiento y experiencia con el usuario antes o durante la contingencia, frente a sus
intereses, gustos y necesidades.

e Las particularidades del territorio — comunidad

e Las particularidades de desarrollo de la nifia o nifio

e Lasobservacionesy reflexiones a partir del acompafiamiento telefénico destinado a la valoracion
del desarrollo — una vez al mes

Para la planeacidn del acompaiamiento telefénico se debe tener en cuenta las orientaciones descritas en
los numerales del 1.1.2 al 1.1.4.
La planeacién pedagdgica a la luz de la contingencia por el COVID- 19, debe tener como minimo:
e Fecha de programacidon del acompafiamiento telefénico
e Nombre de usuarios a llamar
e Practicas de cuidado y crianza a fortalecer
e Nombre del reto
e Descripcidon de adecuaciones o ajustes a realizar (si se realizaron ajustes al reto o experiencia
propuesta en el anexo 1 de este documento o si es un reto nuevo disefiado por el talento humano)
e Observaciones y reflexiones del desarrollo de las experiencias (los cuales deben realizarse al
finalizar cada semana)
e Solicitudes de acompafiamiento a profesional Psicosocial o de Nutricion

Durante el acompafiamiento telefdnico es importante que se identifiquen los riesgos que se pueden estar
presentando en los hogares, tales como:

e Riesgos para la salud fisica y psicolégica en familias donde se presentan casos de contagio del
virus o fallecimientos asociados a éste o se identifiquen alertas sociales como desabastecimiento,
emocionales como ansiedad, miedo, enojo causados por la situacién de emergencia sanitaria y
comportamentales como cualquier tipo de violencia.

e Riesgos asociados con inadecuados habitos alimentarios o patrones de comportamiento, como
sedentarismo, alto consumo de alimentos como golosinas o gaseosas o dulces o alimentos ultra
procesados.

e (Casos con desnutricion aguda, moderada o severa Unicamente a los usuarios que en la Ultima
toma nutricional de la vigencia 2019 y lo que va de 2020 tienen clasificacion nutricional en
desnutricién aguda moderada o severa.

Al identificar estos riesgos durante la llamada, se debe articular el acompafiamiento con los otros
profesionales, si el servicio cuenta con equipo interdisciplinario, con el fin de acordar el tipo y la cantidad
de acompafiamientos priorizados que requiere la familia.
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Figura 1. Articulacion acompafiamiento pedagdgico con acompaiiamientos priorizados
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1.1.2 Orientaciones para la atencion de nifias, nifios y mujeres gestantes pertenecientes a
comunidades étnicas

Para el enriquecimiento del proceso pedagdgico en comunidades étnicas, es necesario involucrar a las
autoridades tradicionales, sabedores, abuelos, y en general, todos aquellos roles que tienen funciones en
los procesos de socializacién con nifias, nifios, mujeres gestantes y familias, dando lugar a que desde sus
practicas culturales contribuyan y aporten al proceso de cuidado y crianza en el actual contexto de
contingencia por COVID-19. Esto a partir de la identificacion y participacion en estrategias pedagdgicas
propias, cantos, juegos, saberes y conocimientos que tradicionalmente son ensefiados a las nifias, los
nifos y mujeres gestantes de la comunidad o pueblo, y que pueden orientar la practica pedagdgica.

En este marco, se trabaja con las familias y las comunidades para:

e Fortalecer las practicas culturales propias que favorecen la construccién de la identidad de nifias,
nifios, mujeres gestantes, y de las mismas familias y comunidades.

e Sensibilizar a las personas que participan en el cuidado, formacidn y proteccidn de las nifias y los
nifios desde la gestacién acerca de la importancia de promover interacciones que favorezcan su
desarrollo integral.

e Complementar vy fortalecer los saberes y practicas de la comunidad desde lo propio.

e Promover y fortalecer la corresponsabilidad de los miembros de las familias, las comunidades y
autoridades a fin de garantizar los derechos de las nifias y los nifios desde su gestacién.

En el marco de la contingencia por COVID-19, desde las diferentes modalidades de Primera Infancia, debe
tenerse presente que se atienden niiias, nifios, mujeres gestantes y familias pertenecientes a grupos
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étnicos con diferentes culturas. Por ello, es importante aprovechar esta diversidad cultural para fomentar
acciones de fortalecimiento de la cultura y el conocimiento propio, desde el interior de las familias y
comunidades, como los didlogos de saberes intergeneracional o circulos de la palabra en familia, en torno
al fogdn, recordar los relatos de mitos y leyendas y practicar los juegos tradicionales en la familia y el arte
propio, como, por ejemplo, la musica, el tejido, la pintura, entre otras, sin generar espacios de encuentro
comunitario que impliquen contacto fisico.

Es importante trabajar en los procesos de recuperaciéon de memoria y fortalecimiento de practicas
tradicionales para potenciar la interaccién entre los miembros de las familias desde lo propio:

e Dialogar sobre la importancia y el lugar de las nifias, los nifios y las mujeres gestantes en la
comunidad desde sus formas de nombrarlos y representarlos simbdlicamente y las diferentes
formas en las que participan de la vida familiar y comunitaria.

e Promover los cantos y arrullos tradicionales. Para ello, se puede utilizar tanto los recursos de las
mismas familias y comunidades (es posible que en algunos casos sea necesaria la investigacion) u
otros como la audioteca de los pueblos indigenas y demds producciones musicales que puedan
estar disponibles para las diferentes comunidades.

e Inventar nuevos cantos, arrullos e historias relacionando los contextos culturales de las
comunidades.

e Propiciar experiencias que permitan el disfrute de las expresiones artisticas mediante el uso de
materiales del contexto, asi como fortaleciendo la apropiacién de las artes propias.

e Promover experiencias dentro de las propias familias para la construcciéon de juguetes
tradicionales.

De igual manera, es necesario que en articulacién con las autoridades tradicionales, se desarrollen
acciones comunicativas con mensajes claros y sencillos segln los usos y costumbres de los grupos étnicos
presentes en el territorio (resguardos, cabildos, consejos comunitarios, Kumpanias y otras organizaciones
de base comunitaria), y que propendan por fortalecer la realizacidn de las practicas sobre las que versa la
estrategia Mis manos te Ensefian, asi como mensajes de prevencion y cuidado y en el marco de la
pandemia. Estos mensajes pueden ser socializados a través de dibujos, juegos, danzas, canciones, en
emisoras comunitarias, o simplemente a partir de enunciados cortos, concretos y culturalmente
pertinentes.

Debe tenerse presente que la salud es una construccion cultural, no existe una salud individual sino un
concepto de salud colectiva y un concepto holistico que se aprende y emerge con el bienestar de la
comunidad. En muchos grupos étnicos, la salud estd directamente relacionada con la armonia o equilibrio
que influyen en el comportamiento de los miembros de la comunidad. Por esto, y en el marco de la
busqueda de armonia y equilibrio, estas acciones pueden convertirse en trabajo en familia que venga a
reemplazar el tiempo dedicado, por ejemplo, al consumo de alcohol, u otras acciones que pueden
aumentar los problemas de convivencia y la generacién de desarmonias.

En todo caso, es necesario que las comunidades comprendan que la vida cotidiana tal y como se venia
llevando a cabo ha sido afectada por el COVID-19, y que como medida de proteccién para los miembros
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de la comunidad, no debe promoverse la generacién de espacios de compartir colectivo y comunitario
(reuniones, asambleas, mingas, etc.), dado que dichos espacios contribuyen a la propagacién del virus.

A continuacidn, se establecen orientaciones para el acompafiamiento teleféonico a las familias de nifias y
nifios con discapacidad.

1.1.3 Recomendaciones en la comunicacién con las familias de nifas y nifios con discapacidad

A continuacidn, se establecen orientaciones para el acompafiamiento telefénico a las familias de nifias y
niflos con discapacidad.

Recomendaciones en la comunicacion con las familias de nifias y nifios con discapacidad
e Usar terminologia en la que el foco de importancia se centre en la nifia y el nifio y no en la
discapacidad.
e No emplear términos que menosprecien a la nifia o nifio con discapacidad, como, por ejemplo,
»ou

“nifio discapacitado”, “nifio especial”; ni emplear términos que tengan connotaciones negativas,
como “sufrir o padecer” una discapacidad.

i.  Orientaciones para las familias:

e Permitir que la nifa o el niflo con discapacidad explore los espacios del hogar y los objetos que
pueden estar presentes en las practicas de cuidado e higiene.

e Emplear en la comunicacién relaciones espaciales tales como arriba, abajo, a la derecha de..., ala
izquierda de..., para ayudar a las nifias y nifios con discapacidad a ubicar objetos en la casa que se
relacionen con las practicas de cuidado, higiene y alimentacidn.

e Promover las habilidades comunicativas a partir de las interacciones con los miembros de la
familia.

e Promover en las nifias y nifios con discapacidad el uso de objetos, imagenes, expresiones faciales
o0 movimientos corporales para pedir cosas como, por ejemplo, el jabdn para indicar bafio o una
cuchara para comunicar que tienen hambre o sed.

e Utilizar objetos que permitan anticipar lo que vendra después y ayudar a establecer una rutina en
la nifia o el nifio con discapacidad.

e Identificar los gustos de la nifia o nifio con discapacidad para realizar experiencias agradables y
motivar la participacion.

e El cuidador debera contar con los implementos de aseo y realizar los protocolos de aseo y
desinfeccién establecidos para evitar el contagio del virus, cuando se lleven a cabo las
interacciones con las nifas, nifos y mujeres gestantes con discapacidad.

e Algunos cuidadores deberan tener presente que para el caso de nifias, nifios y mujeres gestantes
que tengan restricciones en la movilidad y que estén en sillas de ruedas o en cama, realizar la
variacién de posiciones del cuerpo y humectar la piel para evitar lesiones.

e Identificar las necesidades de apoyo de las nifias y los nifios con discapacidad relacionados con
citas médicas, procesos de rehabilitacion en el marco de la emergencia y realizar las
recomendaciones de proteccidn para salir de casa.
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ii. Preguntas orientadoras para el acompaiamiento telefénico:
Al brindar acompafiamiento remoto a las nifias, niflos y mujeres gestantes con discapacidad, se debe
indagar sobre las interacciones en el hogar y la participacion de la nifia, nifo o mujer gestante en las
acciones cotidianas de la familia. De acuerdo con esto, se debe orientar las experiencias pedagdgicas
propuestas para el cuidado y crianza en el hogar. Las preguntas orientadoras que se presentan a
continuacién permiten acercarse a la situacién de acceso, independencia y apoyo:

e (lasnifasy nifios (con discapacidad) tienen acceso a los lugares de la casa donde se llevan a cabo
las practicas de cuidado, e higiene?

e ¢(Se ha incluido a los nifios y niflas (con discapacidad) en experiencias relacionadas con la
preparacion de alimentos?

e iQué desarrollos o retrocesos ha identificado en los procesos de la alimentacién e independencia
para el cuidado personal de los nifios y nifias (con discapacidad)?

e (Se da visibilidad a los nifios y nifias (con discapacidad) en los juegos en familia?

e ;Qué dificultades se han presentado y que apoyos ha realizado para el desarrollo de los retos
semanales propuestos con las nifias y nifios (con discapacidad)?

e (lasnifasy nifios (con discapacidad) han contado con terapias, servicio de rehabilitacion, ayudas
técnicas, cirugias o urgencias en el marco de la emergencia?

e (Se harealizado la desinfeccion de las ayudas técnicas (bastones, caminadores, muletas, sillas de
ruedas, sondas, protesis, entre otros) usadas por las nifias y nifios (con discapacidad) para evitar
un contagio?

1.1.4 Orientaciones para la atencion de mujeres gestantes durante la emergencia por COVID - 19

Tenga en cuenta el momento vital en el que se encuentra la mujer con la cual va a establecer contacto, si
estd en gestacion, proxima al parto o ya se encuentra en el posparto y lactancia. Esto le ayudard a
establecer las pautas de conversacién de una manera mas asertiva.

Algunos aspectos abordados en los controles prenatales pueden ser muy intimos. Frente a esto es muy
importante aclarar en la llamada, que la usuario tiene derecho a guardar reserva cuando se aborden
aspectos de la salud fisica o emocional y que no estd obligada a hablar o contar aspectos de su historial
médico o psicosocial si no lo desea. El acompafiamiento y orientacion se realizara sobre los aspectos que
la usuaria desee compartir.
Acorde con el momento en el que se encuentra la mujer, realice las siguientes preguntas:
e En gestacion: ¢codmo le ha ido durante la contingencia y su embarazo?
e En gestacion y posparto: ¢En casa hay alguna persona apoyando su cuidado?
e En Gestacion: ¢Como ha sentido al bebé estos dias?
e Proceda a establecer una conversacién a partir de la practica 4 “Brindar apoyo a la mujer gestante
y en periodo de posparto con los cuidados adecuados” (ver Fichas Técnicas de las practicas en el
Banco de Recursos)
e Cada embarazo o gestacion son Unicos y por tanto los cambios ocurridos en cada madre gestante,
su pareja y su familia, seran Unicos. Para lo cual es importante saber qué es y qué no es normal y,
en caso de duda, por favor CONSULTAR con el personal de salud o con la UDS.

11
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e Recuerde que desde el ICBF realizamos acciones de promocion y prevencion, por esto en la
llamada puede orientar a la usuaria sobre la importancia de la participacion oportuna a los
controles prenatales y curso de maternidad y paternidad.

e Tengaen cuenta que en el momento de la gestacidn surgen muchas preguntas respecto a la dieta,
la sexualidad, el suefio o control prenatal, dele confianza a la mujer e indiquele que no estd sola,
animela a realizar sus consultas y haga las gestiones para resolverlas.

1.1.5 Seguimiento al desarrollo

Uno (1) de los seis (6) acompanamientos telefénicos al mes debe ser destinado al seguimiento al proceso
de desarrollo de las nifias y los nifios, es importante aclarar que este Seguimiento al Desarrollo en el
marco de la emergencia no implicara el diligenciamiento de la Escala de Valoracion Cualitativa del
Desarrollo Infantil EVCDI-R.

A continuacion se presenta algunas preguntas orientadoras que se pueden hacer en el marco de la
conversacién que permitan tener una impresién sobre el desarrollo de las nifias y los nifios, si bien los
procesos de desarrollo no son homogéneos, ni lineales, existen ciertas acciones deseables de acuerdo a
la edad.

0 a 6 meses

e (El nifio o la nifia sigue un objeto con su mirada?
¢Emite algln sonido para expresarse?
¢Se intenta reir cuando el adulto le sonrie?
éSe le ve incdmodo cuando tiene hambre, deseos de descansar o tiene frio?
¢Agarra los dedos del adulto o agarra los juguetes u objetos de su interés?
¢Responde a la voz de los adultos buscando de donde proviene del sonido?
éLe gusta que lo alcen y lo arrullen?

6 meses 1a 1 afio
e (Asocia las palabras con personas u objetos?
¢Dice palabras de dos silabas repetidas (ma-ma /ta-ta/pa-pa/te-te/ba-ba..)
¢éSefiala los objetos o usa gestos cuando quiere algo?
¢Juega al toma y dame cuando se le pasa algun juguete u objeto?
¢Reconoce su nombre cuando lo llaman?
¢Es capaz de mantenerse sentado por si mismo?
éIntenta alcanzar lo que quiere?
éintenta agarrar objetos pequenos con tres dedos?
e (Tira los objetos al piso y espera que el adulto se los alcance?

1 aiio 1 dia a 2 afios
e (Usa palabras para expresar cémo se siente?
e Dice dos o tres palabras para nombrar una persona o un objeto (la pronunciacién puede no ser
clara)
e (Responde cuando el cuidador les hace un gesto o mueca?

12




El futuro Gobierno

ii" Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
“ #Mis Manos te Ensefian

es de todos de Colombia

gﬂ,’:f%': Orientaciones para el Talento Humano y EAS

Direccion de Primera infancia

e (le gusta hacer cosas por si mismo rechazando la ayuda del adulto?

e (le gusta ayudar en las labores sencillas de la casa? (recoger la ropa, organizar juguetes...)
e (Intenta comer o beber liquidos por su propia cuenta?

e (Reacciona al estado de dnimo de los demas? (llanto, risa, mal genio)

e (Camina inicialmente con apoyo de algo o alguien e intenta luego hacerlo solo?

2 ainos 1 dia a 3 anos

e ¢Usa las palabras Si o NO respondiendo a preguntas?
¢Utiliza frases de mas de tres palabras? (mi balén grande)
¢ésigue normas sencillas en la casa? (recoger el plato, limpiar la silla, recoger los juguetes...)
¢Avisa al adulto cuando alguien le hace dafio o una situacién que lo coloque en peligro?
¢Muestra lo que hace en el hogar con orgullo?
éSalta con los dos pies juntos?
éRelaciona vestuarios con roles de género u ocupaciones? (ropa de hombre, ropa de nifio, ropa
de mujer, ropa de nifia, vestuario del policia, bombero...)

3 afios +
e (Cuenta situaciones que pasan en la casa con los miembros del hogar?
e (Describe las imagenes, laminas, simbolos, cuentos ilustrados o caracteristicas fisicas de las
personas, animales...?
¢Cuenta una historia con diferentes tonos de voces? (desde un susurro hasta un grito)
éLe gusta crear sus propias historias y juegos?
¢Reconoce y respeta las normas en el hogar?
¢Es cada vez mas independiente en su cuidado personal? (Cepillado de dientes, alimentacidn,
lavado de manos, bafio...)
e (pregunta el por qué de cada cosa o situacién?
e (Se preocupa cuando otro miembro del hogar se siente triste, preocupado o enojado?
e (Reconoce que esta pasando en el pais con el coronavirus, las consecuencias de no cuidarse y las
acciones de autocuidado para prevenir la propagacion?

Tenga muy en cuenta que si las nifias y los nifios realizan o no la accién sobre la cual estamos indagando
esto no significa que esta bien o mal, solo es un indicio que le permitird acompafiar el proceso pedagdgico
para potenciar su desarrollo y planear el acompafiamiento que se realizara a las familias. De igual forma,
las preguntas orientadoras son sugerencias sobre la indagacién al proceso desarrollo de las nifias y los
nifios, el talento humano que realiza el acompafiamiento telefénico, puede incluir mas preguntas o
modificarlas teniendo en cuentas las caracteristicas particulares de los usuarios y sus intereses
pedagdgicos.

Este proceso deberd registrarse y evidenciarse de forma fisica, en la forma seleccionada por la EAS y la
UDS, bien sea en un cuaderno o una bitacora o diario de campo o cualquier otro medio de registro.

13




El futuro Gobierno

ii" Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
“ #Mis Manos te Ensefian

es de todos de Colombia

gﬂ,’:f%': Orientaciones para el Talento Humano y EAS

Direccion de Primera infancia

1.1.6 Kit Pedagdgico con orientaciones

Junto con la Racion Para Preparar se entrega un Kit pedagdgico que incluye diversos elementos y la cartilla
impresa Mis Manos Te Ensefian: Experiencias de cuidado y crianza en el hogar en tiempos de Coronavirus,
que invita a las familias a tener experiencias de juego, arte, literatura y exploracién en el entorno hogar
en el marco de las practicas de cuidado y crianza.

La cartilla impresa presenta de manera lludica el recorrido por un mapa que guiard a las familias a
encontrar diferentes tesoros, los cuales hemos denominado:

Mis manos te enseian: con tesoros para la exploracion, el juego y el desarrollo de experiencias artisticas
con las nifias, los nifos y las mujeres gestantes. Esperamos que disfruten y hagan un uso adecuado de los
materiales que vienen incluidos en este kit.

Mis manos te enseiian a alimentarnos: con tesoros relacionados con alimentacidn y habitos de vida
saludable.

Mis manos te ensefian a cuidarnos: con tesoros sobre recomendaciones para cuidar a las nifias, nifios y
mujeres gestantes en los espacios y entornos del y alrededor del hogar.

Mis manos te ensefian a protegernos: con tesoros para prevenir situaciones que vulneren o atenten
contra la integridad y la vida de las nifas, los niflos y las mujeres gestantes. En mas detalle, se trata de
tesoros que nos enseian a manejar y a hablar sobre las emociones.

Queremos que la familia se divierta con los retos alli propuestos y creen sus propios tesoros,
personalizando sus recorridos y mapas.

Se debe incluir dentro del acompafiamiento a las familias, el seguimiento a la entrega del Kit y de su
respectiva cartilla impresa. De igual forma conocer la propuesta para orientar su participacion y motivar
a las familias a desarrollar las experiencias que alli se proponen.

1.1.7 Banco de recursos

El ICBF ha dispuesto un repositorio de recursos pedagdgicos orientado a apoyar al talento humano en la
promocién de experiencias en el hogar durante el acompafiamiento telefdénico.
(http://bit.ly/BancoDeRecursosICBF). El Banco cuenta a la fecha con méas de 200 recursos organizados en
funcién de las practicas y que se actualizan constantemente Recomendamos consultarlo constante mente
para estar al dia con las Ultimas novedades. Alli pueden encontrar documentos, guias, infografias, audios,
y videos en baja resolucidon que puede servir de base para la planeacién pedagdgica, y que pueden
compartirse con familias, cuidadores, nifias y niflos y mujeres gestantes.

14
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1.2 Acompainamiento Psicosocial (Familia, Comunidad y Redes)

El acompafiamiento en Familia, Comunidad y Redes se realiza en dos lineas: 1) orientacion y desarrollo de
acciones propias del componente como caracterizar; orientar y acompanar el desarrollo de las 14
practicas de cuidado y crianza; identificacion de posibles casos de presunta inobservancia, amenaza y
vulneracion de derechos; articular redes protectoras, participacion ciudadana y control social; y 2)
acompanamiento psicosocial a las familias en situaciones priorizadas para identificar situaciones de
contagio o fallecimientos asociados al virus, alertas sociales como desabastecimiento, situaciones
emocionales como ansiedad, miedo o enojo, y comportamentales como cualquier tipo de violencia.

1.2.1 Acciones propias del componente Familia, comunidad y redes

i. Caracterizar
Para las acciones propias del componente, los Agentes Educativos, Madres y Padres Comunitarios, a
través de los acompafiamientos telefdnicos a las nifias, nifios, las mujeres gestantes y sus familias,
contextualizardn algunos aspectos de la cotidianidad de las familias y las formas en las que sus miembros
estan vivenciando la emergencia sanitaria y el confinamiento familiar. Caracterizar en ningln caso implica
el diligenciamiento del Formato Ficha de Caracterizacion para los Servicios de Atencion a la Primera
Infancia v1.

Durante la conversacidn con las familias, en un ambiente de confianza y didlogo natural, se indagara sobre
las formas de relacidon entre sus miembros, posibles sefiales de alertas de amenaza o vulneracién de
derechos, riesgos psicosociales, relaciones autoritarias, capacidades familiares y recursos de apoyo, de
acuerdo con los contextos y necesidades, tales como resiliencia, cohesién, relaciones democraticas o
habilidades parentales.

Se sugiere realizar, entre otras, las siguientes preguntas reflexivas para orientar la conversacion:

e (Qué rutinas en el hogar se conservan y cudles han cambiado durante el aislamiento preventivo
obligatorio y la emergencia sanitaria?
¢Cémo se distribuyen las tareas en el hogar?
¢Como se siente o se ha sentido en la ultima semana?
¢Cémo se han sentido los demads integrantes de la familia?
¢Ha notado algin cambio en el estado de animo o en el comportamiento en usted, en el nifio o
nifia, en la mujer gestante o en algin miembro del hogar?
Si en desarrollo de la conversacidn y en respuesta a estas preguntas se identifica algln aspecto que llame
la atencién o que considere relevante, profundice realizando preguntas como: épodria ampliar la
informacion sobre la situacion? équé sucedid después de eso? équé alternativas de solucién ha
identificado e intentado? ¢qué otras alternativas identifica se pueden intentar? iquién podria ayudarle a
afrontar la situacion? ¢cémo podria ayudarle?

La informacidn obtenida puede ser insumo para orientar las practicas de cuidado y crianza en el hogar,
pero también, y especialmente, para brindar elementos que identifiquen situaciones en las que se puedan
estar presentando pensamientos que generan cambios emocionales en las personas como: ansiedad,
miedo o tristeza, o cambios en el comportamiento como reacciones violentas ante situaciones cotidianas,
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afectando la calidad de vida, tanto individual como del grupo familiar. Esta informacidn permitird analizar
la situacion familiar para hacer el respectivo direccionamiento a un acompafamiento psicosocial
priorizado o la activacidn de rutas de atencion a victimas de violencia.

Si se evidencian situaciones que puedan poner en riesgo la vida, integridad y seguridad de los usuarios y
sus familias, se debe marcar la novedad 3 y registrar en el espacio de Otras novedades y observaciones
del F1.A1.LM5.PP formato de acompaiamiento telefdnico. Igualmente, si en la exploracion de la situacion
de las familias de forma remota a través de lideres, referentes comunitarios u otras estrategias definidas
en el marco del Comité Técnico Operativo o Directivo, se identifican situaciones de riesgo para los usuarios
y sus familias, como cualquier tipo de violencia o negligencia, estas deben diligenciarse en el espacio de
Otras novedades y observaciones del Formato para modalidad propia e intercultural y situaciones
especiales F2.A1.LM5.PP y activar la respectiva ruta.

ii. Acompanar

Acompafiar a las familias en este tiempo de contingencia significa que el talento humano debe orientar el
desarrollo y apropiacion de las 14 practicas de cuidado y crianza en el hogar como medio para fortalecer
a las familias en su rol de cuidado y crianza. Para ello, desde el componente Familia, Comunidad y Redes,
en los servicios en los que se cuente con talento humano con perfil psicosocial, éste desarrollara una
estrategia dirigida a los demds perfiles del talento humano de la EAS (agentes educativos, auxiliares
pedagdgicos, madres y padres comunitarios en el HCB Integral), para transversalizar orientaciones
especialmente frente a las practicas 4, 10, 11, 12 y 14, como por ejemplo, la importancia de la calidad de
las relaciones familiares, la prevencién de las violencias con énfasis en la promocidn de los derechos y la
capacidad protectora de las familias, las interacciones de calidad, la sensibilidad del cuidado, la promocién
del buen trato, el fortalecimiento del vinculo afectivo a través de la alimentacion, la importancia de
establecer normas y limites, entre otros.

El profesional psicosocial, ademas orientard al resto del talento humano sobre la activaciéon de redes
institucionales y comunitarias, orientaciones para remitir casos para el acompafiamiento psicosocial en
situaciones priorizadas y la activacion de rutas de atencion.

iii. Identificar y activar ruta
En el marco del acompafiamiento telefénico con las familias, los agentes educativos, madres y padres
comunitarios deben identificar si en el tiempo de confinamiento se han presentado o agudizado
situaciones de presunta inobservancia, amenaza y vulneracion de derechos que se generan a partir de la
presencia de los diferentes tipos de violencia como el castigo fisico, la intrafamiliar, de pareja, fisica,
sexual, psicoldgica, negligencia, entre otras.

Ante la identificacion de una de estas situaciones, el agente educativo, madre o padre comunitario que
estd realizando el acompafiamiento telefdnico, y conoce del hecho, debe activar la ruta de atencion ante
casos de amenaza o vulneracién de derechos correspondiente, partiendo del principio del Interés Superior
del Nifo. Asimismo, se debe poner en conocimiento del profesional psicosocial en caso de que exista
equipo interdisciplinario o al Coordinador de la UDS y este a su vez a la EAS.
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En el caso de que exista una medida de proteccidn o restablecimiento de derechos que implique retiro
del nifio, nifia o mujer gestante del hogar, se debe hacer un seguimiento al estado de salud fisica y
emocional, con alglin miembro de la familia.

En los casos donde aplique jurisdiccion especial, la EAS debe articularse con la autoridad tradicional en la
identificacion de la ruta, la activacion de ésta y contar con las evidencias de la articulacion.

El registro de estas situaciones y de las acciones de seguimiento se debe realizar en las casillas de
novedades de los F1.A1.LM5.PP formato de acompafamiento telefonico y F2.A1.LM5.PP formato de
acompafiamiento para modalidad propia e intercultural y situaciones especiales, segun corresponda. De
igual manera, la EAS debe poner en conocimiento del Supervisor/a del Contrato, la activacion de las rutas
ante dichas situaciones, remitiendo semanalmente la consolidacidn de los casos en el Formato de reporte
de presuntos hechos de violencia, lesiones y fallecimientos de usuarios, en la pestafia de hechos de
violencia y, en el marco de los Comités Técnicos Operativos virtuales de los contratos, hara el respectivo
seguimiento.

Teniendo en cuenta que los agentes educativos, madres y padres comunitarios haran activacién de rutas
de atencidn integral ante casos de amenaza o vulneracidn de derechos, deben tener conocimiento de las
rutas a nivel territorial y de los directorios actualizados de las instituciones competentes.

Se debe tener en cuenta que para reportar un caso de presunta amenaza o vulneracion de derechos de
los nifos, nifias y adolescentes, ademas lo podra realizar a través de los medios nacionales disponibles
para tal fin, como la Linea 141, de las lineas de WhatsApp 3202391685- 320 2931320- 320 865 5450 0 a
través de la linea gratuita nacional 01-8000-91-8080, chat, en la pagina web www.icbf.gov.co, las 24 horas
del dia o de manera presencial, directamente en los puntos de atencién al ciudadano del ICBF.

Cualquier persona que conozca de una situacién en la que una nifa, una adolescente o una mujer adulta
esté siendo victima de violencia, debe realizar la denuncia, pudiendo incluso ser anénima. En este sentido,
la Alta Consejeria para la Equidad de la Mujer, pone a disposicidn La Linea 155 como una linea gratuita de
orientacién a mujeres victimas de violencia. Asimismo, la Linea 123, linea Unica de Emergencias Nacional,
permite que en un sélo nimero las personas puedan acceder a todos los servicios de emergencia y
seguridad que ofrece el Estado gratuitamente, las 24 horas del dia, todos los dias del afio.

iv. Direccionar acompanamiento psicosocial priorizado

En el acompaiamiento telefénico a nifias, nifios, mujeres gestantes y sus familias, en el marco de la
emergencia por el COVID-19, es normal que se puedan identificar y abordar temas relacionados con las
diferentes situaciones y momentos que las familias estan vivenciado por el confinamiento familiar, el
aislamiento preventivo obligatorio, las situaciones que ello puede generar por las posibilidades de
contagio, de fallecimiento por contagio, afrontamiento de duelos, dificultades a nivel econémico social y
emocional, que pueden ser detonantes de cambios en el comportamiento o estado de dnimo y en las
dindmicas familiares.

Cuando los agentes educativos, madres y padres comunitarios identifiquen durante el acompafamiento
telefénico algunos signos de alerta en salud mental, como cambios en los patrones de suefio y la
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alimentacioén, en los estados de animo y en las respuestas emocionales, éstos se deben registrar en el
F1.A1.LM5.PP Formato de acompaiiamiento telefénico, como novedad 2 (alerta emocional) y direccionar
al profesional psicosocial para que éste realice el acompafiamiento psicosocial en situaciones priorizadas.

En el caso de los servicios que no cuentan con equipo interdisciplinario, los agentes educativos, madres

y padres comunitarios orientaran a las familias, para que soliciten de manera directa la atencion a la
autoridad competente, para lo cual puede disponer y facilitar datos de contacto consignados en el
directorio dispuesto por la EAS o el que aqui se referencia.

Durante la llamada de acompafiamiento telefénico en la que se identifiquen estas situaciones, se den
orientaciones y se direccione al profesional psicosocial, es importante tener en cuenta las siguientes
recomendaciones:

e Deje que se desahogue, escuchelo atentamente, no lo interrumpa, ni entable una discusién.

e Evite calificar su estado de animo y evite pedirle que se calme.

e No asuma la situacién como algo personal y ofrezca siempre alternativas de solucién.

e No pierda el control. Si usted conserva la calma es probable que su interlocutor también se calme.
Cuide el tono de la voz. Muchas veces no cuenta tanto qué se dice, sino como se dice.
Use frases como “lo comprendo”, “claro que si”, que demuestran conciencia de la causa vy el
malestar de su interlocutor.

En ese sentido se aportan a continuacidn algunos conceptos claves para orientar la llamada y hacer el
direccionamiento o activacién de ruta:

éQué son las emociones?1
Son reacciones innatas que las personas tienen ante los eventos relevantes para sus metas, proyectos de
vida o eventos psicoldgicos relevantes. Las emociones son breves, decaen por si mismas en cuestion de
segundos. Se componen de un evento psicoldgico o cognitivo (pensamiento), una respuesta fisioldgica y
una tendencia a la accién.

Cémo emociones bdsicas se encuentran la felicidad, la tristeza, la ansiedad, el miedo, el enojo y el
disgusto. Las emociones que no son basicas se compondrian de la mezcla entre emociones basicas: por
ejemplo, la nostalgia es una mezcla entre felicidad y la tristeza.

Todas las emociones son buenas cuando las sabemos regular y expresar. Por ejemplo, el miedo sirve para
apartarse del peligro y actuar con precaucién, pero a veces puede impedir hacer algo que es util o
gratificante. Es bueno aprender a reconocer y expresar las emociones, a hablar de ellas, conocer lo que
siente el otro, cémo lo siente y cdmo les afecta.

1 Al respecto consultar la propuesta de las emociones del psicélogo Paul Ekman, tomado de Reyes M. y Tena E (2016)
Regulacion emocional en la prdctica clinica. Ed.Manual Moderno. México, D.F.
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éY el estrés...?2

Hay consenso en que el estrés es un proceso que se pone en marcha cuando una persona percibe una
situacion o acontecimiento como amenazante o desbordante de sus recursos. A menudo los hechos que
lo ponen en marcha son los que estan relacionados con cambios, exigen del individuo un sobreesfuerzo y
por tanto ponen en peligro su bienestar personal.

La situacién actual puede resultarle estresante a algunas personas. El temor y la ansiedad con respecto a
una enfermedad pueden ser agobiantes y generar emociones fuertes tanto en personas adultas como en
nifios y nifias. Apoyar a las familias de nifias y nifios en primera infancia para que afronten el estrés
permitird que se vean fortalecidas e incidir en su calidad de vida.

Tenga en cuenta que cada uno reacciona de manera distinta a las situaciones de estrés. La forma en que
responde al brote puede depender de sus antecedentes, de los aspectos que lo diferencian de otras
personas y de la comunidad en la que vive.

éCuales emociones, pensamientos o sentimientos pueden estar asociados al COVID-19?

Algunas de las emociones que se pueden presentar, tanto en personas adultas como en nifias y nifios ante

esta situacion son:

e Miedo: a perder la salud por contagio, a las posibles consecuencias de la enfermedad, a la falta de
recursos, a la falta de insumos basicos. Es posible sentir miedo ante una situacidn que se percibe como
nueva y amenazante. Es posible que emerjan pensamientos como “me puede pasar a mi” o “puedo
contagiar a mi familia”. Frente a ello pueden aparecer pensamientos negativos asociados a la muerte
propia o de la familia, asi como también temor a contagiar a los seres queridos y provocarles un dafio.

e  Frustracion: esta situacion puede provocar una sensacion de pérdida de libertad, de dificultad en
llevar adelante proyectos y actividades personales. Puede haber pensamientos del tipo “no puedo

” o«

hacer lo que hago siempre”, “no puedo terminar mi trabajo”, “quiero salir y no puedo”, “no puedo
salir al parque”, “no puedo ver a mis abuelos, tios, profes”. Frente a esta situacion novedosa se debe
ser paciente y generar nuevos habitos.

e Enojo: suele ocurrir cuando se experimenta la sensacién de que estd ocurriendo un hecho injusto.
Puede haber pensamientos del tipo de “el gobierno tendria que haber cerrado antes, esto no es mi
culpa” u “otras personas no respetan la cuarentena y se aprovechan”. Lo que puede provocar
conductas irresponsables como salir de casa o iniciar pleitos. Es importante recordar la importancia
de realizar las denuncias por los medios oficiales y no exponerse a situaciones violentas.

e Tristeza: esta situacion puede darse por la ruptura de la cotidianidad. También puede agravarse con
el aislamiento y por tener contacto reiterado con noticias negativas. Pueden aparecer pensamientos
del tipo “no tengo ganas de hacer nada”. Tenga en cuenta que es una situacion transitoria y que el
propio esfuerzo por respetar las regulaciones es lo que permitira que finalice lo antes posible. No deje
de compartir estos sentimientos con otras personas de su hogar o con otros u otras, a través de
medios virtuales.

2 Para ampliar informacidén consultar https://www.cop.es/colegiados/ca00088/pagl3.htm
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e Ansiedad: |a situacion puede provocar sensaciones desagradables con relacion a la incertidumbre. A
su vez, pueden aparecer conductas y pensamientos que busquen huir de la realidad. Pueden aparecer
pensamientos del tipo “voy a dormir hasta que termine esto”. Es importante intentar mantener una
rutina, establecer una serie de actividades para realizar durante el dia y separar un espacio del mismo
para el esparcimiento.

e Ambivalencia: es posible sentir alivio por estar en casa, pero también emociones como miedo,
frustracion o enojo. Puede suscitarse en pensamientos del tipo “ahora puedo hacer lo que nunca
hago. Aunque quisiera saber cuando terminara todo esto”.

e Desorganizacion: el hecho de no poder continuar con la propia rutina es un factor que desorganiza la
estructura ya que se pierde la sensacién de control. Es importante recordar la capacidad que tienen
las personas para reorganizar una nueva estructura y sus rutinas.

e Aburrimiento: el aislamiento provoca que la posibilidad de vincularse para compartir tiempo con otros
y otras se reduzca significativamente; con lo cual las actividades de ocio y esparcimiento disminuyen
significativamente. En este sentido, pueden aparecer pensamientos del tipo “éahora qué hago?”,
“icuando podré salir a divertirme?”. Es importante utilizar los medios digitales que se tienen al
alcance para seguir manteniéndose en contacto. Tenga presente que es una situacién transitoriay la
conducta de respetar las indicaciones es en si misma una accién muy valiosa para usted y toda la
comunidad.

e Sentimiento de soledad: la falta de vinculacidn puede provocar una sensacién de soledad y agravarse
especialmente en aquellas personas que viven solas. Pueden aparecer pensamientos del tipo “me
siento solo”, "qué hago si me pasa algo". Es importante tener en cuenta que otros estdn pasando la
misma situacion y que puede ser posible establecer nuevas formas para vincularnos.

v. Activar redes protectoras
La EAS debe movilizar la bisqueda y consolidacidn de informacidn de las instituciones y organizaciones
locales en el territorio. El directorio de instituciones y autoridades competentes debe también incluir
informacion actualizada de servicios sociales y comunitarios, organizaciones de base, juntas de accién
comunal y actores reconocidos en los territorios, para aunar esfuerzos, intenciones y recursos que
faciliten la orientacién a las familias a través del acompafiamiento telefénico, para que ellas auto
gestionen y puedan activar redes que apoyen su situacion.

Para el caso de grupos étnicos, la EAS debe contar con informacién actualizada del contacto de los lideres
y autoridades tradicionales con el fin de orientar y movilizar la articulaciéon de acciones que promuevan
las redes protectoras. La gestidn y articulacién de las redes protectoras se reportard en el informe técnico
mensual.

1.2.2 Acompaiiamiento Psicosocial en situaciones priorizadas
Debido a la situacién de emergencia sanitaria actual, es necesario desarrollar acciones de
acompanamiento psicosocial a las familias a través de llamadas telefénicas u otros medios de

comunicacion, en las que se brinden herramientas de afrontamiento ante las nuevas circunstancias de
vida que se relacionan con lo emocional, econédmico y social, y que inciden de manera diferencial y
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particular en cada miembro de la familia, en especial en las nifias, los nifios y las mujeres gestantes, con
el fin de aportar al bienestar de la salud mental durante el tiempo de aislamiento preventivo.

En este marco, la salud mental en Colombia es definida por la politica nacional de salud mental como un
“estado dindmico que se expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la interaccién de
manera tal que permite a los sujetos individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales,
cognitivos y mentales para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para establecer relaciones
significativas y para contribuir a la comunidad”s.

Asi las cosas, el acompafamiento psicosocial en situaciones priorizadas estd enfocado en brindar
herramientas a las familias usuarias de los servicios de primera infancia, para hacer frente a los cambios
en los comportamientos, pensamientos y emociones que pueden desencadenar posibles afectaciones en
la salud mental por el aislamiento preventivo y en brindar una primera ayuda psicolégica frente a las
dindamicas y situaciones que desata la pandemia como contagios o fallecimientos asociados a esta. Es
importante aclarar que en el marco del servicio NO se hacen diagndsticos de la salud mental de los
usuarios, ni se llevan procesos clinicos.

La estrategia de acompafiamiento psicosocial a familias en situaciones priorizadas consiste en identificar
y promover herramientas de afrontamiento de la coyuntura actual como el despliegue de recursos
personales y familiares para encontrar y definir, en conjunto con ellas, acciones para favorecer la
convivencia, mitigar el impacto psicosocial de la emergencia sanitaria y brindar primeras ayudas
psicoldgicas en caso de identificar situaciones que puedan desencadenar dificultades en la vida de las
personas.

En ese sentido y con el fin de orientar el acompafamiento psicosocial en situaciones priorizadas a
continuacioén se brindan herramientas técnicas para el desarrollo de este acompafamiento:

3 La salud mental en Colombia es definida por la politica nacional de salud mental como un “estado dindmico que se
expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la interaccion de manera tal que permite a los sujetos
individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y mentales para transitar por la vida
cotidiana, para trabajar, para establecer relaciones significativas y para contribuir a la comunidad”.

La politica de salud mental hace una distincion entre problema mental y trastorno mental, indicando que los
problemas mentales se diferencian de los trastornos mentales en la severidad de la sintomatologia y el grado la
disfuncionalidad psicosocial que originan. Asi, los problemas mentales son malestares o dificultades en la interaccion
con los otros generados por la vivencia de eventos estresantes y no son tan graves como un trastorno mental. Los
trastornos mentales son definidos con base en el Manual Diagnédstico Estadistico de los Trastorno Mentales como
“un sindrome caracterizado por una alteracion clinicamente significativa del estado cognitivo, la regulacion
emocional o el comportamiento del individuo que refleja una disfuncidn de los procesos psicolégicos, bioldgicos o
del desarrollo que subyacen en su funcién mental”. Para ampliar las definiciones de salud mental y el marco de
politica remitirse a Ley 1616 de 2013, Resolucion 4886 de 2018 y CONPES 3992 de 2020.
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i.  Primera Ayuda Psicoldgicas

La primera ayuda psicoldgica (PAP) describe una respuesta humana de apoyo a otro ser humano que esta
sufriendo y que puede necesitar ayuda. La PAP trata los siguientes temas: brindar ayuda y apoyos
practicos de manera no invasiva; evaluar las necesidades y preocupaciones; escuchar a las personas, pero
no presionarlas para que hablen; reconfortar a las personas y ayudarlas a sentirse tranquilas; ayudar a las
personas para acceder a informacidn, servicios y apoyos sociales; brindar apoyo social y psicoldgico. Esta
tendrd que adaptarse al contexto local y a la cultura de las personas a las que se les brinda la ayuda.

Algunas pautas para la Primera Ayuda Psicoldgica (PAP) y /o contencidn psicosocial:

e Permitir el desahogo emocional en los primeros segundos de la comunicacién, luego comenzar a
brindar respuestas.

e Evitar confrontar con una persona en crisis 0 angustiada ya que el enojo u hostilidad forma parte
de las reacciones esperada ante una emergencia como la se esta atravesando.

e Transmitir seguridad a través de mensajes claros y con un lenguaje sencillo. Resaltar el caracter
transitorio de esta situacion.

e El estrés, la angustia y el enojo, entre otras, son reacciones esperadas ante la situaciéon que
colectivamente se estd atravesando. No deben ser consideradas como conductas asociadas a
“trastorno o problema mental”.

e Responder solamente lo que se pregunta.

e Brindar Unicamente informacion oficial, no hacer suposiciones ni avalar informacién no
confirmada.

e Si la persona lo solicita o usted lo considera oportuno puede brindar informacién sobre las
acciones que se estan realizando para contener la pandemia.

e Recomendar la busqueda de informacion en momentos especificos durante el dia (una o dos
veces en horarios fijos).

ii.  Herramientas de afrontamientos

El afrontamiento se entiende como un conjunto de estrategias que favorecen la resolucion practica de los
problemas, la capacidad de la gestion de las emociones y del estrés, frente a situaciones. Existen dos tipos
de estrategias de afrontamiento, que se pueden abordar de manera separada o simultdnea:

e Estrategias de afrontamiento centradas en la solucion: |la persona se centra en hacer frente a la
situacion, buscando soluciones que ha provocado el desencadenamiento de las emociones y
pensamientos asociados a la pandemia.

e Estrategias de afrontamiento centradas en la emocion: la persona busca la regulacion de las
consecuencias emocionales activadas por la presencia de la situacion estresante.

4 Para ampliar informacidn consulte la guia para trabajadores de campo de Ila OMS en:

esslonid=4A

K N
ABD534010ACD3771F?sequence=1
s Al respecto consultar Verdugo-Lucero et al. (2013). Estilos de afrontamiento al estrés y bienestar subjetivo en
adolescentes y jovenes. Revista Latinoamericana de Ciencias Sociales, Nifiez y Juventud.
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La primera estrategia fue abordada en su mayoria en la primera fase de la pandemia y la cuarentena, la
segunda estrategia se desarrollard con los usuarios en esta segunda fase con la orientacion para los
primeros auxilios psicoldgicos, herramientas para reducir el estrés y la promocién del buen trato.

El/la profesional psicosocial, de acuerdo con las caracteristicas y particularidades de las familias y sus
contextos, puede orientar las herramientas de afrontamiento de todas las estrategias disponibles como
el buen trato, la resiliencia, los comportamientos prosociales, las habilidades psicosociales para la vida,
entre otras.

Para el caso de los nifios y las nifnas, las herramientas de afrontamiento se desarrollaran con el apoyo del
cuidador/a principal. Se sugiere para reducir el estrés y la ansiedad en las nifias y los nifios, los siguientes
elementos:

e Reconocer los cambios en las nifias y los nifios es fundamental para identificar posibles impactos
de la cuarentena.

e Resolver la ansiedad en los adultos que rodean al nifio o la nifia aporta significativamente a que
ellos y ellas se sientan tranquilos y seguros. Para regular la ansiedad y el estrés en esto adultos,
oriente ejercicios de respiracion estiramiento muscular.

e |nvitaralos padres madresy cuidadores de los nifios y las nifias a que desarrollen juntos ejercicios
de respiracidn, a partir de estas cinco técnicas de respiracion (Ver Anexo 2).

e Compartir con los padres, madres y cuidadores de las nifias y los nifios técnicas de relajacion
muscular progresiva donde tensa y luego libera grupos individuales de musculos. Puede ser util
tanto para personas adultas, como para las nifias y los nifios con signos de ansiedad (Ver Anexo
2).

Para el caso de las familias pertenecientes a comunidades étnicas, es importante tener en cuenta que una
de sus caracteristicas fundamentales se relaciona con el papel y la importancia particular que tienen las
familias al hacer también parte de un sujeto colectivo mds amplio como lo son sus comunidades. Las
familias son consideradas como el primer espacio de socializacion donde, ademas de los procesos de
cuidado, se vive el de crianza, se aprenden los valores fundamentales y se forma la identidad individual y
colectiva. Entre tanto, las comunidades tienen una importante participacién en los procesos de cuidado y
formacion de la primera infancia por lo que, desde su nacimiento, los bebés entran en contacto con
diferentes miembros de la comunidad: la partera, el médico tradicional, etc.

Por ello, es necesario entender que para el caso de las comunidades étnicas los miembros de las familias
pueden verse afectados, no solo por la frustracion, miedo, enfado, entre otros, sino también por
desarmonias espirituales y del pensamiento, por lo que para su manejo debe involucrarse a sabedores,
chamanes, curanderos, payes, jaibanas, y otros roles comunitarios que tienen funciones en el tratamiento
de la salud y la enfermedad.

Es importante tener en cuenta esta diversidad cultural para fomentar acciones de fortalecimiento de la
cultura y el conocimiento propio, desde el interior de las familias y comunidades, como los didlogos de
saberes intergeneracional o circulos de la palabra en familia, en torno al fogdn, recordar los relatos de
mitos y leyendas y practicar los juegos tradicionales en la familia y el arte propio como por ejemplo la
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musica, el tejido, la pintura, entre otras, sin generar espacios de encuentro comunitario que impliquen
contacto fisico.

1.2.1 Ruta de la operacién

La estrategia de acompafiamiento psicosocial en situaciones priorizadas sera desarrollada por parte de
los y las profesionales con perfil psicosocial, quienes realizardn una primera ayuda psicoldgica en caso de
identificar alguna situacién que requiera este acompanamiento.

El acompafnamiento psicosocial en situaciones priorizadas esta dirigido Unicamente a los usuarios que lo
requieren por situaciones identificadas en el marco del acompafiamiento pedagdgico o por solicitud
directa de las familias. El acompafiamiento psicosocial priorizado se realizard con las nifas, nifos y
mujeres gestantes usuarias de los servicios de educacién inicial del ICBF y su cuidador o cuidadora
principal.

Para este acompanamiento se realizard un contacto inicial para brindar la Primera Ayuda Psicolégica, y
acordado con la familia, se podrdn desarrollar hasta dos contactos de seguimiento y apoyo psicosocial
priorizado. En caso de identificar situaciones que lo ameriten y que no se puedan seguir acompafiando
con los primeros auxilios psicoldgicos tales como ideacidn suicida o trastornos por consumo de sustancias
psicoactivas, se debe orientar a la familia para que active las rutas de atencién integral de manera
inmediata con las autoridades competentes en los territorios.

Una vez desarrollados los acompafamientos psicosociales en situaciones priorizadas, encause
nuevamente el acompafiamiento para la orientacion y promocion de las 14 practicas de cuidado y crianza
en el hogar.

Todas las actuaciones que el agente psicosocial desarrolle con las familias en el acompafiamiento
psicosocial en situaciones priorizadas deberan registrarse en las novedades del F1.A1.LM5.PP Formato de
acompafiamiento telefonico.

Para el caso de la Modalidad Comunitaria, en los servicios HCB y HCB Agrupados, en la Institucional, para
el servicio DIER y en la Familiar, en el Servicio HCB FAMI, si se identifica que los usuarios estan siendo
atendidos por la Modalidad Mi Familia de la Direccion de Familias y Comunidades del ICBF, es importante
mencionar que son ellos quienes haran las acciones de acompafamiento psicosocial en situaciones
priorizadas y la EAS hard el seguimiento de que efectivamente el operador de la Modalidad Mi Familia
esté realizando la atencion.

1.3 Seguimiento al estado de salud de los usuarios de los servicios de primera infancia

Dentro del curso de la vida de las nifias y los nifios, los procesos de salud, enfermedad y de las relaciones
de cuidado van ligados al rol y al momento del ciclo vital que se estd viviendo, asi como al patrén de salud
de cada familia. Por lo tanto, es necesario entender que las experiencias que ha vivido la familia con
respecto a su salud son esenciales para comprender el significado que ésta le da a los problemas de salud,
asi como las opciones para su resolucién o manejo.
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El seguimiento al estado de salud parte de la premisa de que las familias y comunidades tienen la principal
responsabilidad de proveer atencion a sus nifios y nifias, y reforzar y sostener las practicas familiares que
son importantes para la supervivencia de la primera infancia, su crecimiento y desarrollo.

Para implementar lo anterior, los perfiles 2, optativos y nutricionistas, deberan orientar técnicamente a
las familias durante los acompafiamientos telefdnicos sobre las practicas de cuidado y crianza haciendo
uso de actividades, recursos y materiales que permitan continuar potenciando el desarrollo de los nifios
y nifas durante el periodo de aislamiento preventivo.

1.3.1 Rutade la operacién

i. Acompaiamiento Pedagdgico Mis Manos te Ensefian

Los perfiles 2 y optativos del componente de salud y nutricion (profesional en enfermeria, técnicos
auxiliares de enfermeria y nutricionista dietista que hallan terminando el plan de estudios) realizaran este
acompafiamiento telefénico de acuerdo con la priorizacién de los usuarios que reporten los agentes
educativos, a partir del acompafiamiento telefonico pedagdgico. Es decir, se realizard a demanda para los
casos en los que se identifiquen situaciones de riesgo asociadas con inadecuados habitos alimentarios o
estilo de vida, como sedentarismo, alto consumo de alimentos como golosinas o gaseosas o dulces o
alimentos ultra procesados; implementando las acciones que se planean previamente con el nutricionista
de la EAS/UDS/UCA.

En la modalidad comunitaria y el servicio HCB Fami, la madre/padre comunitario debera realizar la
movilizacién de las practicas de cuidado y crianza, a través de las fichas que se encuentran disponibles en
el banco de recursos, en las cuales se dan orientaciones ajustadas para el trabajo con familias y realizar
actividades que promuevan el desarrollo.

Durante la llamada

Realice una breve presentacion del objeto de la llamada. Resalte que durante esta comunicacion le
pueden hacer las preguntas que consideren pertinentes para resolver inquietudes que surjan con relaciéon
a la alimentacién adecuada y las acciones relacionadas con el cuidado del estado nutricional poniendo en
marcha estrategias de juego activo.

Asegurese que la comunicacién sea asertiva y desarrolle las preguntas que se encuentran en el Formato
de Acompaifiamiento Telefénico. Procure que la informacién como datos basicos ya esté diligenciada
antes de empezar la llamada. De esta manera podra optimizar el tiempo de la llamada y concentrarse en
las preguntas asociadas con los habitos alimentarios y practicas de vida saludable.

Para el desarrollo de este acompafiamiento, utilice los materiales y recursos que se encuentran

disponibles para la movilizacion de las practicas de cuidado y crianza, estos pueden ser los predisefiados
por el ICBF u otros de creacion propia.

25




"" Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

El futuro Gobierno

#Mis Manos te Ensenlan es de todos da Calowbia

?'Asmfmg Orientaciones para el Talento Humano y EAS

Direccion de Primera infancia

ii. Seguimiento al estado de salud nifias y nifos con desnutricion aguda moderada o severa.
Este acompafiamiento se realiza quincenal y estd dirigido Unicamente a los usuarios que, en la Ultima
toma nutricional de la vigencia 2019 y lo que va de 2020 tienen clasificacion antropométrica de
desnutricién aguda moderada o severa. Este seguimiento lo realiza el Perfil 1, profesional de Salud y
Nutricidn.

En este acompanamiento se registrara la informacién relacionada con los datos basicos de ubicacion y
contacto de los usuarios, identificacién de sintomas relacionados con enfermedades respiratorias,
enfermedades gastrointestinales e identificacidon de signos fisicos de desnutricion aguda moderada o
severa, ademas del registro de las acciones correspondientes a la canalizacién a los servicios de salud
cuando sea necesario.

Para la recoleccion de la informacion de esta llamada, se utilizard el Formato de sequimiento al estado de
salud de los usuarios de los servicios de primera infancia durante la declaratoria de emergencia nacional
por COVID-19.

Durante la llamada

Tenga en cuenta que, la familia puede que no esté al tanto del diagndstico nutricional del nifio o nifa por
lo cual debe establecer durante la conversacién un nivel de confianza que permita que quien atiende la
llamada comprenda la importancia de este diagndstico y las complicaciones del estado de salud, fisico y
emocional al que se puede encontrar expuesto.

Al iniciar la llamada, realice una breve presentacion del objeto de la llamada. Resalte que durante esta
comunicacion le pueden hacer las preguntas que consideren pertinentes para resolver inquietudes con
relacion al estado nutricional del nifio o nifa y acciones para su cuidado.

Asegurese que la comunicacion sea asertiva y desarrolle las preguntas que se encuentran en el Formato.
Procure que la informaciéon como datos basicos ya esté diligenciada al iniciar. De esta manera podra
optimizar el tiempo de la llamada y concentrarse en las preguntas asociadas al estado de salud del usuario
y los signos fisicos de desnutricién aguda. Para ello, recomendamos consultar el Anexo 3 de este
documento denominado Signos fisicos de desnutricion aguda moderada o severa.

Si durante el acompafiamiento telefénico identifica alguna de las condiciones que se relacionan a
continuacioén, oriente a quién recibe la llamada a que se dirija al servicio de salud en el menor tiempo
posible, acatando ante todo las recomendaciones para prevenir el contagio del COVID -19 impartidas por
las entidades de salud competentes. Hay enfermedades que necesitan atencion fuera del hogar para
evitar dafos graves o la muerte. Estas enfermedades se anuncian por sefiales de peligro, que es necesario
reconocer para saber cuando buscar ayuda en el establecimiento de salud.

e Seiiales de peligro de enfermedad respiratoria: El nifio respira rapida y agitadamente; cuando respira
se queja y hace ruidos, se le hunde el estémago y se le ven las costillas.

e Sefiales de peligro de deshidratacion (vomito y diarrea): Si el nifio tiene diarrea muchas veces al dia,
a veces con sangre y moco, a veces acompafnadas de vomitos, llora sin lagrimas, orina poco, tiene la
boca seca y los ojos hundidos, no mama o no quiere la leche materna o no quiere comer, no se mueve
normalmente y no se despierta.
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e Seiales de peligro de fiebre: El nifio estd muy caliente, se pone rojo, suda y respira agitado. Tiene
cualquier tipo de sangrado en la orina, en las heces, manchas rojas, como moretones en la piel sin
haber tenido golpes o caidas.

o Sefiales de peligro de muerte: Si el nifio no quiere mamar o no quiere la leche materna, no se quiere
despertar, le dan “ataques” o convulsiones, vomita todo lo que come, respira agitado y con ruidos y
tiene alguna senal de deshidratacion se debe llevar urgentemente al establecimiento de salud. Si es
un recién nacido, ademas de los anteriores se debe observar si el bebé tiene el ombligo rojo, con pus
y mal olor.

En los casos en los cuales no se logre realizar el acompafiamiento telefénico a las familias por falta de
cobertura o acceso al servicio, se debera:

Modalidad Comunitaria y servicio HCB FAMI:

1. LaEASdebe remitir el listado de los usuarios con los cuales no se logra realizar el acompafiamiento
telefénico, al nutricionista de la direccion regional o centro zonal, el cual debe contener la
informacion de ubicacion y contacto del acudiente del usuario.

2. El nutricionista del centro zonal o Direccién Regional, segun sea el caso, remitird mediante oficio
a la Entidad Territorial de Salud, listado de casos para conocer y/o solicitar atencion efectiva por
parte de su Entidad Prestadora de Servicios de Salud EPS o Institucion prestadora de servicios —
IPS.

3. ElCentro Zonal o Direccién Regional debera hacer seguimiento con la Entidad territorial de salud.

Modalidad Institucional, Propia e intercultural y servicio DIMF:

1. El nutricionista de la EAS debe remitir el listado de los usuarios con los cuales no se logra realizar
el acompafiamiento telefénico, la Entidad Territorial de Salud, el cual debe contener la
informacion de ubicacién y contacto del acudiente del usuario.

2. El nutricionista deberad hacer seguimiento a la informacién remitida, hasta contar con una
respuesta sobre la atencién de cada caso.

1.4 Medios comunitarios y alternativos: équé hacer cuando no es posible ningun tipo de
contacto telefonico o virtual?

Reconociendo la diversidad de situaciones y la complejidad de cada uno de los territorios para establecer
comunicaciones efectivas con las familias sin romper el aislamiento preventivo, se abre para esta segunda
fase de la atencidén la alternativa de fortalecer la accién pedagdégica con mecanismos de comunicacion
alternativos que existan en las comunidades y territorios. Muchas de estas propuestas han sido retomadas
de las diversas experiencias que ya se vienen dando en algunas regiones y en zonas rurales y rurales
dispersas del pais.

El uso de medios comunitarios o alternativos complementan el acompafiamiento telefdnico a las familias
en los casos en los que es posible este tipo de contacto. Sin embargo, para el caso de aquellas familias
donde no es posible el contacto telefénico o digital, este tipo de medios comunitarios o alternativos se
constituyen en la principal herramienta a considerar para garantizar la atencién.
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1.4.1 Consideraciones generales para la implementacidon de la estrategia a través de medios de
comunicacion comunitarios y alternativos

Entendemos la comunicacién comunitaria como los medios a través de los cuales las comunidades logran
acceder a informacidn y canalizar sus intereses colectivos. La participacién social es la que define que un
medio sea o no comunitario. En Colombia aun existen comunidades que no cuentan con medios masivos
para mantenerse informados o comunicarse. Por esta razén, en muchas zonas rurales y centros poblados
persisten medios como la emisora comunitaria, la televisién regional o los sistemas de medios
audiovisuales a través de antenas parabdlicas. Otras comunidades mantienen escenarios de publicacion
manual que llegan casa a casa, carteleras en puntos comunitarios o transmisiones a través del perifoneo
o parlantes propios de la comunidad que mantienen los vinculos de interaccidn social. De esas y otras
maneras, las comunidades mantienen un lazo que permite la toma de decisiones y modela las acciones
en lo publico, lo privado y en relacidon directa con sus contextos.

Estos medios de contacto se convierten, en estos momentos, en escenarios educativos a través de los
cuales esperamos movilizar el derecho a la educacidn inicial, reconociendo la potencia de los procesos de
comunicaciéon comunitaria como la radio educativa. “La radio procura oportunidades para todos e incita
a la participacién”11. De alli que sea fundamental estructurar de forma clara y pertinente los contenidos a
movilizar para el fortalecimiento de las practicas de cuidado y crianza, lo que implica jugar con el lenguaje
radiofdénico de las palabras, la musica, e incluso de los efectos sonoros y el silencio, poniendo en juego las
capacidades comunicativas del talento humano para a través del sonido.

En todo caso, el principal reto es mantener el contacto y pensar en la combinacién de medios comunitarios
y alternativos como una opcion para acompaiar a las familias y comunidades de territorios con dificil
conexioén telefénica.

1.4.2 Pasos para mantener el contacto con las familias y comunidades a través de medios de
comunicacion comunitarios y alternativos

La definicidn de estrategias de contacto alternativas implica un ejercicio de creatividad y de lectura de las
realidades comunicativas de las comunidades, asi como organizar las formas de mantener el contacto a
través de medios masivos que no son usuales en el proceso de atencién a la primera infancia. Por ello,
compartimos algunos pasos claves para la implementacidn de la estrategia Mis Manos te Ensefian para la
Primera Infancia a través de medios de comunicaciéon comunitarios y alternativos (Figura 1). Estos pasos
buscan fortalecer el uso de estos medios y ofrecer un camino para quienes no han definido sus alternativas
de comunicacidn con comunidades que no cuentan con las condiciones de conectividad necesarias.
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Figura 1. Pasos claves para el contacto a través de medios comunitarios y alternativos
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Primer paso: Entender el contexto y pensar en sus posibilidades de comunicacion

e Retome y analice la informacién recogida en el proceso de caracterizaciéon y que sirva para
establecer, mantener y fortalecer el contacto con las familias.

e Identifique caracteristicas de conformacion y organizacién sociopolitica que sean claves para
mantener el contacto.

e Reconozca las principales particularidades relacionadas con sus usos y costumbres, los rangos de
edad de las nifias y los nifios y la presencia o no de mujeres gestantes. Estas serdn un punto de
referencia para mantener la conexion.

e Tenga claro los medios de comunicacién comunitarios y alternativos con los que se puede apoyar
para el desarrollo de la estrategia en el territorio y las formas de articularse o activar los mismos.
Por lo general, estos medios responden a la forma como estdn organizados los territorios. Por
ejemplo, en algunas comunidades la tienda que provee alimentos es el Unico punto donde puede
existir algun contacto sin exponerse. Por ello, se puede realizar una cartelera informativa y
provocadora de experiencias en el hogar que se actualiza semanalmente, y la duefia de la tienda
anima a las familias a acercarse a las misma.

e Esvital considerar si la comunidad maneja una lengua propia pues ello facilitard la comunicacion
o se convertira en una barrera.

Segundo paso: Definir el medio de contacto comunitario y alternativo pertinente
o Seleccione el medio de comunicacidon comunitario o alternativo para implementar la estrategia
gue sea mas pertinente para la comunidad a acompafiar. Hasta al momento se han identificado
opciones como las emisoras comunitarias y regionales, el perifoneo, el uso de parlantes propios
de la comunidad, carteleras entre casas que facilitan el voz a voz, carteleras informativas en
puntos estratégicos de la comunidad, entre otras.
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e Defina un borrador de cémo se implementara la estrategia en el medio seleccionado. Este serd la
base para generar las articulaciones necesarias. Para ello, es importante apropiar el alcance y
fundamentos de la estrategia Mis Manos te Ensefian.

e Recuerde que tiene la posibilidad de combinar medios, lo vital es que esto favorezca el contacto
y el fortalecimiento de las practicas de cuidado y crianza. Por ejemplo, junto a la RPP se pueden
entregar cartas dirigidas a la familia y a las nifias, nifios y mujeres gestantes y que esto se convierta
en soporte de conexién con las emisiones radiales programadas para cada semana. También
puede proyectar carteleras informativas con mensajes claves sobre la practica priorizada que se
enriquecen con emisiones por perifoneo que proponen experiencias claves interconectadas con
dichos mensajes.

Tercer paso: Articulaciones con medios locales y otros actores en el territorio

e Establezca un directorio de personas claves como lideres y lideresas comunitarias, autoridades,
intérpretes, directores de emisoras, locutores/as, maestras/os, dinamizadores que viven dentro
de la comunidad para el uso de medios de comunicacidon comunitarios y alternativos. En estos
momentos ellas y ellos son actores que cobran un rol protagénico en el desarrollo de la educacién
inicial.

e Recuerde que algunos entes territoriales cuentan con medios de comunicacién regionales que
pueden ser de utilidad en estos momentos.

e Genere estrategias de acercamiento con dichos actores para compartir la necesidad de establecer
el contacto con las familias y realizar los acuerdos necesarios para implementar la estrategia Mis
Manos te Ensefian.

e Promueva una retroalimentacidn y escuche las propuestas que surjan para enriquecer el medio
de contacto seleccionado y la forma de lograr el contacto con las familias o incluso definir una
nueva opcion.

e Esimportante acordar la periodicidad del desarrollo de las acciones, manteniendo como premisa
la necesidad de mantener minimo un contacto semanal.

Cuarto paso: Planear cada contacto

e (Cada semana el talento humano deberd planear la forma como se desarrollaran los contactos de
acuerdo con el tiempo definido para usar el medio de comunicacidon comunitario o alternativo
seleccionado y el nimero de contactos acordados. El nimero de contactos hace referencia a cada
momento que se logre movilizar los mensajes, experiencias y retos dirigidos a las familias.

o Defina los contenidos qué se espera movilizar en cada contacto, es decir, lo que se convertird en
sus objetivos o intencionalidades en el acompafiamiento a las familias en general. No olvide que
todo el acompafiamiento estd dirigido al fortalecimiento de las practicas de cuidado y crianza para
favorecer el desarrollo infantil.

e Identifique los mensajes claves y experiencias en el hogar a movilizar priorizando una o algunas
de las 14 practicas de cuidado y crianza con base en lo que considere mds relevante para el grupo
de acuerdo con sus particularidades y los objetivos o intencionalidades definidos.

e  Utilice un lenguaje sencillo, cercano y acorde al contexto.

e Vincule juegos, relatos, musica, bailes, movimientos corporales, tejido, simbologias u otras
acciones propias que enriquezcan y movilicen las interacciones al interior de las familias.
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e Revise los retos incluidos en el banco de recursos y conéctelos con los mensajes y experiencias a
movilizar.

e No olvide lo propuesto en el apartado de acompafiamiento psicosocial a las familias para definir
mensajes que permitan la regulacion de emociones, la prevencion de violencias, el favorecimiento
de la sana convivencia dentro de las familias y claves para afrontar el aislamiento preventivo.

e Defina los recursos que requiera entre guiones, cufias radiales, audios, plegables, carteleras, etc.
Segun el medio de comunicacion seleccionado. No olvide que cuentan con el banco de recursos
donde encontrard material que sirve de referencia y uso en el desarrollo de cada contacto.

e Establezca los responsables de implementar lo definido, teniendo en cuenta sus capacidades
comunicativas y buscando potenciarlas para garantizar la atencidn.

e Con las comunidades étnicas retome elementos claves de sus procesos de educacidn propia tales
como el concejo, la riqueza de la tradicién oral, el humor, etc.

e Construya un hilo conductor claro entre cada contacto, pues ello dard cuenta del proceso de
acompafnamiento y evitara la promocién de mensajes y experiencias sin relacidn entre si.

Quinto paso: Construccion de cronograma de movilizacion de las practicas
e QOrganice un cronograma mensual donde establezca como minimo las practicas a movilizar, el reto
correspondiente a cada semana, el talento humano responsable, los actores claves aliados, etc.
Tenga en cuenta los retos disponibles en el banco de recursos. Sin embargo, genere los ajustes
gue permitan una atencidén mas contextualizada que incentive la participacién, de acuerdo con
las particularidades de la comunidad que estd acompafiando.

Sexto paso: Implementacion y documentacién de los contactos

e En la medida de lo posible tenga en cuenta las rutinas familiares para que el desarrollo de los
contactos pueda armonizarse y conectarse con su cotidianidad y tiempos.

e Apdyese en los lideres, sabedores o personas claves con las que hizo articulacién para el desarrollo
de algunas acciones y para que le compartan los avances que observan y las novedades que
puedan afectar el desarrollo de la estrategia Mis Manos te Ensefian.

e El sostenimiento del contacto con las familias a través de los medios comunitarios y alternativos
implica fortalecer las capacidades comunicativas del talento humano y construir diversos
contenidos que se conviertan en incentivos para la vida cotidiana. Por eso, use un lenguaje
sencillo, corto y atractivo.

En resumen, el equipo de talento humano debe realizar la produccidn de contenidos considerando los
sujetos hacia quien van dirigidos, es decir, las familias como sujetos colectivos, las nifias, nifios y mujeres
gestantes y los adultos de las familias. Asi mismo, el tipo de contenidos a utilizar y hacia donde estan
orientados, tal como se muestra en la Figura 2.

Desde este marco, para sostener el contacto, se deben construir contenidos que contemplen a la familia
como sujeto colectivo, pero también dirigidos a actores especificos, pues los lenguajes varian para cada
unoy las posibilidades de conexidn desde lo sonoro son distintas de acuerdo con el sujeto al que se quiere
llegar.
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En el mundo de lo sonoro existen elementos claves para facilitar la conexidn con quienes escuchan, por
ello, jugar con la musica, los relatos, los cuentos o los paisajes sonoros, son una opcién para enriquecer
cada emisidn. Jugar con las voces de quien hace la funcién de locutor/a, imitando distintas voces con las
que las familias se sientan identificados incluidas nifias, nifos y mujeres gestantes; y recordando sus
posibles expresiones a las situaciones que se estén planteando.

Figura 2. El reto de creacion de contenidos para medios comunitarios

Contenidos Contenidos Q Contenidos
dirigidos a visuales relacionados con
o Cuias radiales . P ., Practicas de cuidado
Familias Material de facil impresién X v
N crianza
en los territorios
Nifias y nifios Pequefios relatos e historias Posibles experiencias en el
hogar
. . Posters
Mujeres gestantes Mensajes atractivos Tips de acompafiamiento
psicosocial
Adultos de las familias IV!lcroespacu?s, Cartillas o folletos de apoyo Contenidos en lenguas
microreportajes indigenas

Por su parte, en el mundo visual y escrito, es fundamental considerar la cantidad de palabras, los dibujos,
simbolos que las acompafian y que pueden facilitar la comprension y conexion. Tenga en cuenta que las
imagenes expresan formas estéticas de ver el mundo por lo que es importante reconocer las formas de
ver el mundo propias de las comunidades para que se sientan reconocidas y valoradas en el mensaje que
se quiere transmitir.

No sobrecargue a las familias y comunidades de tareas y mensajes que les hagan perder el interés en el
tipo de acompanamiento que se les esta brindando. Es importante jugar con el ritmo de las palabras y que
las provocaciones e inspiraciones que se identifiquen les puedan permitir a las familias sentirse
conectados con lo que se les dice o se les invita a leer y hacer.

¢ No olvide que cuando cuente con un equipo interdisciplinar e intercultural, tiene la posibilidad de
enriquecer los contactos con sus saberes y habilidades.

e Defina un protocolo de limpieza y desinfeccién de los elementos que utilice para generar el
contacto a través de los medios comunitarios; asi mismo, no olvide las medidas de
distanciamiento fisico y lavado de manos en los momentos que interactle con otras personas.

e En el marco de los Comités Técnicos Operativos defina los mecanismos de seguimiento y
monitoreo para aprobacién del o la supervisora. Establezca con claridad los dias de reporte a la
Regional o Centro Zonal, cémo se realizard seguimiento y través de cual instrumento, sus
responsables, etc.

e Recuerde que cuenta con el Formato de acompafiamiento para Modalidad Propia y situaciones
especiales Contacto sin Contagio, cuyo uso también debe ser aprobado en el Comité Técnico
Operativo virtual.
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e La documentacién puede estructurarse alrededor de la vivencia de los siete pasos propuestos.
Existen diversas formas de documentacion que pueden facilitar la reflexién sobre la experiencia
que le permita recoger los avances, dificultades, y lecciones aprendidas de forma tal que sirvan
de insumo para la gestidn del conocimiento.

Séptimo paso: Intercambio de experiencias

e Enla medida de lo posible escuche permanentemente las respuestas y reacciones de las familias
y comunidades para mejorar el proceso.

e Comparta con otros agentes educativos sus aprendizajes, iniciativas y propuestas para potenciar
el uso de los medios comunitarios y alternativos y la misma implementacion de la estrategia Mis
Manos te Ensefan.

e Participe en las comunidades de innovacién territorial promovidas por el ICBF para compartir sus
experiencias y escuchar las experiencias de otros territorios.

e Realice los ajustes necesarios de acuerdo con las posibilidades de fortalecimiento identificadas
durante los espacios de intercambio de experiencias.

1.4.3 Recursos con los que cuenta para enriquecer estas acciones de contacto alternativo

Dentro del banco de recursos encontrara un conjunto de herramientas que serviran para el desarrollo del
acompanamiento a las familias a través de medios comunitarios y alternativos. Entre ellos, podran
encontrar 14 ideas inspiradoras sobre las practicas que contienen mensajes claves a movilizar en los
medios comunitarios y alternativos; ejemplos de contacto a través de medios comunitarios y alternativos;
y una bateria de mensajes que se ird alimentando constantemente.

i.  Recomendaciones para produccion y difusion de contenidos visuales

e Es recomendable utilizar solamente dos tamafios de letra, uno para titulos y otro para los
contenidos.

o Si el texto se va a presentar en pdrrafos, tratar que no tengan mas de 4-5 lineas. En lo posible
utilice colores gris o negro cuando se utilicen pdrrafos. Las palabras claves del texto pueden ir en
negrita o con un color diferente.

e Esrecomendable utilizar una sola fuente que tenga todos los tipos (negrita, italica, light) y variar
los tipos a lo largo de la pieza, en vez de variar las fuentes.

e Parafacilitar la lectura a distancia se recomienda utilizar fuentes que no tengan serifa. Las serifas,
remates o terminales son pequefios adornos ubicados generalmente en los extremos de las lineas
de las letras y los numeros. Las tipografias Times, Georgia, Garamond y Courier son ejemplos de
estilos de letra con serifa.

e Si se piensa incluir imagenes, es importante garantizar que sean del mismo tamafio o de un
tamafo mayor al que se va a imprimir. Como referencia, una imagen tamafio carta impresa en
buena calidad tiene 2400x3500 pixeles.

e Sies necesario agrandar o reducir una imagen, tenga en cuenta dejar oprimida la tecla Shift para
gue se mantenga la proporcion de la imagen original.

e Norecomendable poner texto sobre una imagen pues esto tiende a dafiar la visibilidad tanto del
texto o como de la imagen. Es mejor poner el texto arriba, abajo o a los lados.
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e Al escoger los colores de la letra evite usar rojo, amarillo o naranja pues se dificulta su lectura a
distancia.

e Alahora de imprimir, especialmente si va a utilizar un servicio de impresién, procure guardar los
archivos en .jpg o.pdf. Es mejor evitar los archivos de Microsoft Office (Word o PowerPoint) pues
pueden ser editados por error en el proceso. En caso de que Office sea la Unica opcidn, utilice
tipos de fuente que se encuentren facilmente en todos los computadores. Esto garantiza que los
lugares de impresion puedan producirse las piezas visuales sin problema. Se recomiendan fuentes
sencillas como Arial o Helvética que se encuentran disponibles en casi todos los equipos.

e Silos contenidos visuales se realizan a mano, tenga en cuenta las recomendaciones sobre los
tamafios, fuentes, colores de las letras y el uso de imagenes.

ii. Recomendaciones para produccion y difusion de contenidos de audio

e Escriba un libreto sobre los contenidos que grabara o emitird en la emisora comunitaria u otros
medios como parlantes comunitarios, perifoneo, etc., donde se trabaje desde lo oral. Dicho guion
debe tener, (paso a paso de lo que se dird en la grabacidn), tiempo que espera usar en la
grabacién, contenidos (preferiblemente con una introduccién y luego la explicacidon sobre el
contenido). Si usa musica en el libreto debe incluir las canciones que usara.

e Recuerde en lo posible que el lenguaje en el que escriba su libreto sea cercano, amable y facil de
entender para todos los publicos de su comunidad.

e Tenga en cuenta que el contenido no sea demasiado largo y de ser asi grabelo por secciones. Lo
recomendable es que una seccidén no tenga mds de tres minutos.

e Si el contenido es pregrabado, cercidrese que el lugar donde realice la grabaciéon sea muy
silencioso, puede adaptar una habitacion en su casa y con almohadas formar un pequefio “estudio
de grabacion”, poniendo tres almohadas formando un cuadrado, con el espacio para que usted
pueda ubicar el celular o grabadora dentro de esa estructura y grabar con tranquilidad.

e Recuerde que antes de iniciar la grabacién puede hacer ejercicios de vocalizacion y respiracién
como los que se presentan en el anexo 4.

e Unaveztenga el material grabado recuerde pedir al operador de audio de la emisora comunitaria
gue le recomiende el tipo de archivo en el que debe guardar la grabacion para su reproduccién.

02. Reporte de informacion para la Operacion

Recolectar y reportar informacién al respecto de la operacién nos permite a todos poder hacer
seguimiento a la estrategia y tomar mejores decisiones durante su implementacién. Para este fin, se
requiere la utilizacion de tres formatos y dos herramientas de reporte digitales que se presentan en la
siguiente tabla, junto con su periodicidad de diligenciamiento.
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Tabla 2. Formatos y herramientas de reporte de informacion y su periodicidad
Formato/herramienta Periodicidad
F1.A1.LM5.PP Formato de acompanamiento telefénico Diaria
F2.A1.LM5.PP Formato para modalidad propia e intercultural y situaciones Porlo menos una (1)vezala
especiales semana

Diaria o semanal
dependiendo del tipo de
acompanamiento

Herramienta digital de reporte al acompanamiento telefénico y especial
(formulario web u otra herramienta que el ICBF disponga)

Formato de seguimiento al estado de salud de los usuarios de los servicios de Cada dos semanas
primera infancia durante la declaratoria de emergencia nacional por COVID-19 (quincenal)
Herramienta digital de seguimiento al estado de salud Cada dos semanas
(formulario web u otra herramienta que el ICBF disponga) (quincenal)
Formato de reporte de presuntos hechos de violencia, lesiones y fallecimientos .
de usuarios Cuando sea necesario

2.1 F1.A1.LM5.PP Formato de acompanamiento telefénico

Este formato se debe diligenciar a partir de los acompafnamientos telefénicos realizados por el talento
humano a los usuarios. Cada linea en el formato es un acompafiamiento a un usuario. Se recolectan tres
segmentos de informacién:

I Datos generales: en esta primera parte de diligencian los datos de identificacién del usuario y
tipo de acompafnamiento. Se recomienda diligenciar la mayoria antes de empezar la Illamada. En
este segmento se debe registrar si la lamada fue exitosa, esto quiere decir que nos contesto el
usuario o su cuidador. Para poder marcar un acompafiamiento como ‘no exitoso’ se debe haber
intentado llamar tres (3) veces en diferentes momentos del dia y que no haya respuesta.

Il. Caracterizacion del hogar: son preguntas generales que no van a cambiar mucho en el tiempo. Es
importante hacerlas por lo menos una vez al mes a cada usuario y registrar la informacion en el
formato. Cuando no se hagan se puede escribir NA o No Aplica en los campos correspondientes.

Il Identificacion de novedades: es informacion que nos permite hacer seguimiento a las condiciones
de salud, nutricién, psicosociales y de derechos de nuestros usuarios y sus familias. Es ideal no
utilizarlo como una encuesta sino poder irlo averiguando de forma natural durante las llamadas,
de acuerdo con lo dispuesto en la seccién Acciones propias del componente Familia, comunidad
y redes de este documento. En particular se debe recolectar la siguiente informacién cada
llamada:

Columna 13. Numero de personas con sintomas de enfermedad respiratoria en el hogar.
Puede hacer una pregunta del estilo: ¢Durante la Ultima semana, alguna de las
personas del hogar ha presentado alguno de estos sintomas? fiebre mayor a 37
grados centigrados, tos, fatiga o cansancio, dificultad para respirar, malestar
general, mocos

Columna 14. Numero de personas aisladas o bajo cuidado médico. Esta informacidn solo es
necesaria recolectarla si la persona nos cuenta que hay alguna persona con
sintomas en el hogar. En caso contrario se puede poner NA o No Aplica.

Columna 15. Novedad 1 hace referencia a alertas sociales. Como la perdia de empleo o
ingresos en el hogar, el desabastecimiento, etc.
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Columna 16. Novedad 2 hace referencia a alertas emocionales. Ver apartado Acciones
propias del componente Familia, comunidad y redes, numeral iv.

Columna 17. Novedad 3 hace referencia a situaciones de violencia en el hogar. Esta novedad
se debe marcar cuando se diligencie el Formato de reporte de presuntos hechos
de violencia, lesiones y fallecimientos de usuarios de los servicios de primera
infancia, en su seccién de presunto hecho de violencia. ver apartado Acciones
propias del componente Familia, comunidad y redes, numeral i.

En caso de presentarse lesiones por accidentes en el hogar o fallecimiento, también se debe diligenciar el
Formato de reporte de presuntos hechos de violencia, lesiones y fallecimientos de usuarios de los servicios
de primera infancia y seguir el procedimiento descrito en el componente de Ambientes Educativos y
Protectores del Anexo Técnico Operativo.

Las novedades 4 a 6 buscan identificar habitos alimentarios y estilo de vida de los usuarios y solo deben
ser realizadas cada dos semanas.

Columna 18. Novedad 4 hace referencia al sedentarismo. Para identificar esta condicién
puede preguntar ¢En la Ultima semana, el nifio o la mujer gestante ha pasado
mas de 4 horas al dia en actividades como ver televisién o jugar video juegos? La
idea es indagar sobre el tiempo que pasa el usuario realizando alguna de estas
actividades y en caso de que sobrepase las cuatro (4) horas marque si en esta
columna.

Columna19. Novedad 5 hace referencia a habitos alimentarios. Para identificar esta
condicion se puede preguntar ¢En el Ultimo mes el nifo o la mujer gestante ha
aumentado el consumo de productos como mecatos, galletas, gaseosa,
golosinas o paquetes? La idea es indagar si el usuario ha aumentado el consumo
de estos productos y en caso de que la respuesta sea positiva marque si en esta
columna.

Columna 20. Novedad 6 hace también referencia a habitos alimentarios. Para identificar esta
condicidn se puede preguntar ¢En el Ultimo mes el nifio, nifia o la mujer gestante
ha cambiado el horario de alimentacién? La idea es indagar si el usuario ha
cambiado los horarios para el consumo de las comidas y en caso de que la
respuesta sea positiva marque si en esta columna.

En caso de marcar si en alguna en las novedades 4 a la 6 (columnas 18-20) informe al profesional de perfil
optativo o perfil 2 para que realice el acompaifiamiento correspondiente.

V. Cierre de la llamada: Es importante que pueda establecer cuando y a qué hora
(aproximadamente) va a volver a contactar al usuario. Esta informacion de la hora pactada debe
quedar diligenciada en la columna 23. Asimismo, debe diligenciar las prdcticas sobre las que se
trabajod en el acompafamiento.
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2.2 F2.A1.LM5.PP Formato para modalidad propia e intercultural y situaciones especiales

Este formulario se debe diligenciar en los casos en los que no sea posible tener contacto telefénico con
las familias debido a las condiciones de conectividad a las que estén sujetos. La utilizacion de este formato
estd supeditada a la previa aprobacion del Comité Técnico Operativo. En el archivo en que se encuentra
el formato hay una pestafia con instrucciones para su diligenciamiento.

2.3 Herramienta digital de reporte al acompanamiento telefénico y especial (formulario web
u otra herramienta que el ICBF disponga)

La informacién recopilada en los formatos de acompafiamiento telefénico (seccion 2.1) y
acompafiamiento para modalidad propia y situaciones especiales (seccidn 2.2) se consolidara a través de
una herramienta digital que el ICBF disponga. Temporalmente esta informacidn seguird siendo
consolidada a partir del uso del Formulario web, en el que se reportan diariamente consolidados a nivel
de UDS. Proximamente se transitard al uso de una herramienta de reporte nifio a nifio. Se comunicard a
su debido tiempo la forma de utilizacidn de esta herramienta.

2.4 Formato de seguimiento al estado de salud de los usuarios de los servicios de primera
infancia durante la declaratoria de emergencia nacional por COVID-19.

Este formato serd utilizado para hacer seguimiento a los usuarios quienes en su ultimo seguimiento
nutricional hayan presentado desnutricion aguda moderada o severa para realizar las preguntas utilice un
lenguaje sencillo, sin usar adjetivos o juicios de valor sobre la presencia de signos de peligro relacionados
con desnutricién aguda. Resalte que estas preguntas buscan conocer el estado de salud de los nifios e
identificar signos de alarma que requieran atencién por el sector salud. Lo identificado durante esta
llamada no hard parte de los procesos administrativos de restablecimiento de derechos, debido a que
esto requiere de una verificacidon presencial de posibles amenazas o vulneracién a los derechos de los
nifos.

La informacion recopilada en este formato también debe ser diligenciada en la Herramienta digital de
seguimiento al estado de salud. Actualmente se viene registrando en el Formulario web: Seguimiento al
estado de salud de los usuarios de Primera Infancia. En el futuro el ICBF dispondrd de otra herramienta
para seguir haciendo este seguimiento.

03. Gestion del Conocimiento

3.1 Formacion virtual: Cualificacion en tiempos de coronavirus

Los procesos de cualificacién haran uso de metodologias virtuales, incluyendo recursos y acciones para
profundizar la alfabetizacién digital de agentes educativos, madres y padres comunitarios. El talento
humano tiene la oportunidad de participar en procesos de actualizacidon desde diferentes estrategias que
ofrece la Subdireccion Técnica. Estas tienen como objetivo actualizar en diferentes temas al talento
humano de los servicios de atencidn a la primera infancia, a través de la participacion en comunidades de
aprendizaje virtual para fortalecer los procesos pedagdgicos y las 14 practicas de cuidado y crianza,
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ademads de brindar herramientas que enriquezcan las experiencias que potencian el desarrollo de las niias
y los nifios y la vinculacién de las familias.

La programaciéon para participar en estas actividades llegard través de las EAS. Se tiene contemplado
utilizar las plataformas del ICBF para realizar videoconferencias, cine foros, clubes de lectura y ejercicios
de escritura creativa para generar capacidades y tener espacios de esparcimiento.

Adicionalmente, se implementaran tres cursos virtuales que contardn con el acompafiamiento de
profesionales de la Subdireccién de Gestion Técnica. A través de las Direcciones Regionales y los Centros
Zonales se informara el cronograma y las condiciones para la inscripcidn. Los cursos son: 1) Fundamentos
Politicos, Técnicos y de Gestion de la Estrategia de Atencidn Integral a la Primera Infancia; 2) Referentes
Técnicos de la Educacién Inicial en el marco de la atencién integral; y 3) Inducciéon Procesos
Fortalecimiento de los Servicios de Atencidn a la Primera Infancia del ICBF.

3.2 Sistematizacion de experiencias significativas: identificacion y divulgacion

A lo largo de la implementacién de esta estrategia se estdn generando innumerables experiencias
impulsadas por los colaboradores del ICBF, las EAS y las familias o cuidadores, y que vale la pena
reconocer, discutir, comunicar y replicar. Muchas han ayudado al fortalecimiento y profundizacién de la
estrategia. Por eso, hemos disefiado un mecanismo para conocer sistemdticamente estas iniciativas
innovadoras, comunicarlas, replicarlas y compartirlas de forma que la estrategia se enriquezca con los
conocimientos y voces de todos los territorios. Se busca desencadenar espacios de movilizacion social y
fortalecimiento técnico para promover, replicar o aprender de las experiencias significativas identificadas
alo largo del pais.

Por esta razdn, se convoca a agentes educativos, padres y madres comunitarias, equipo de apoyo
interdisciplinario, coordinadores de UDS, representantes de EAS, enlaces técnicos y operativos de centros
zonales y regionales a compartir, promover y movilizar estas experiencias significativas. Asi podremos
crear una red de intercambio cultural y social en torno a la implementacién de practicas de cuidado y
crianza en el hogar.

Este apartado explica qué se entiende por una experiencia significativa y cual es el proceso para
identificarla, reportarla, comunicarla y replicarla.

3.2.1 ¢Qué es una experiencia significativa e innovadora?

Son précticas desarrolladas por las familias, agentes educativos, padres o madres comunitarias o cualquier
integrante del talento humano que en el marco del aislamiento preventivo han promovido de manera
creativa, sensible, perceptiva y afectiva, acciones de cuidado y crianza que promueven el desarrollo
integral de las nifias y los nifos, y que por tal razén son merecedoras de ser compartidas y replicadas.

Las experiencias significativas pueden ser de diferente tipo:
e |niciativas pedagdgicas, psicosociales o de salud y nutricion que promueven y fortalecen las 14
practicas de cuidado y crianza.
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e Iniciativas o acciones haciendo uso de medios comunitarios o alternativos cuando el contacto
telefénico o virtual no es posible y que se han ideado para lograr el contacto con las nifias, nifios,
mujeres gestantes y sus familias.

e Iniciativas de las direcciones regionales, centros zonales o EAS para brindar asistencia técnica o
movilizar la estrategia en su territorio.

Estas experiencias seran valoradas y podran ser compartidas como nuevo material para el Banco de
Recursos o como insumos para fortalecer los procesos de comunicacion de la estrategia. Para ser
utilizadas, pasaran por un proceso de identificacién, reporte, clasificacion, curaduria y uso/divulgacion.

3.2.2 ¢(Como identificar, reportar, clasificary comunicarlas experiencias significativas e
innovadoras?

i.  Identificacion

La experiencia significativa puede ser identificada por la familia, un profesional del equipo

interdisciplinario, el agente educativo, padre o madre comunitaria. En este sentido, el primer paso es el

reconocimiento de la experiencia. La experiencia debe cumplir al menos uno de los siguientes criterios:

e La experiencia propone acciones que de manera creativa, sensible, perceptiva y afectiva promuevan
la o las practicas de cuidado y crianza, bajo la linea de la Politica de Estado para el desarrollo integral
de las nifias y los nifos de primera infancia.

e La experiencia promueve la o las practicas reconociendo y respetando el contexto socio cultural de
las nifias, los nifios, las mujeres gestantes y sus familias. De esta manera se comparten costumbres o
tradiciones de diferentes territorios.

e La experiencia es innovadora en la forma de desarrollar una o varias practicas, de manera que se
cumpla con el objetivo propuesto con alternativas a las orientaciones que se han dado desde el ICBF.

e La experiencia es creativa e innovadora en la manera de contactar a los usuarios de los servicios de
educacion inicial cuando no es posible llegar a las familias mediante el acompafiamiento telefénico.

e La experiencia es creativa e innovadora en la manera como se brinda asistencia técnica y se moviliza
la estrategia en el territorio.

ii. Reporte
Independientemente de quien haya identificado la experiencia, esta debe estar documentada para
poderla dar a conocer. Las experiencias significativas se pueden reportar como videos, audios, imagenes,
documentos y comunicados. La Tabla 3 presenta algunas recomendaciones para documentar una
experiencia de forma efectiva.
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Tabla 3. Tipos de recursos de documentacion de experiencias significativas
Tipo de recurso Descripcion y caracteristicas
Video o audio que permite conocer la experiencia significativa en accion.
Caracteristicas:

Duracion: de 1 a 5 minutos
Peso del archivo: 100mb mdaximo utilizar formato .mp3, .mp4 o .avi
En caso de videos que su version original supera las anteriores caracteristicas se pueden subir
a una plataforma como YouTube y compartir el link junto con la justificacion de su extensiéon
en un pdf.

. . Recomendaciones:

Video o audios . . S . . .
[luminacion: Preferiblemente en espacios iluminados, realizar la grabaciéon evitando la
contraluz, es decir que se vea la persona oscura.

Angulo: Enfocar la grabacién a la altura de las nifias y los nifios, evitar al maximo el movimiento
del dispositivo con el que se esta haciendo la grabacién.

Sonido: Evitar al maximo ruidos externos que afecten la captura del audio principal del video.
Se puede utilizar los audifonos del celular para captura de un audio mas nitido. Evite realizar
edicidn incluyendo audios de fondo, efectos u otros elementos.

Evitar imagenes en el que presenten nifias y nifios desnudos.

Imagen o imagenes que capturan como se desarrolla la experiencia significativa.
Caracteristicas:

Peso del archivo: 10 mb maximo.

Se pueden organizar varias imdagenes en un archivo de formato pdf, las cuales deben contar
con pie de foto con una descripcidn corta.

Imagen Recomendaciones:

Realizar una seleccidon de las imagenes, de forma que se presenten aquellas que son
representativas y estan nitidas.

Evitar el uso de “collage”, inclusion de efectos u otros elementos.

Angulo: Enfocar la captura de la fotografia a la altura de las nifias y los nifios.

Evitar imagenes en el que presenten nifas y nifios desnudos.

Texto que describe la experiencia y presenta su implementaciéon y. También puede ser un
material pedagdgico disefiado y elaborado por el talento humano de la UDS o EAS para la
promocién de la practica. Por ejemplo, cartilla, folleto, infografia, etc.

Caracteristicas:

Archivo: 10 mb mdaximo, en formato Word, PowerPoint o pdf.

Numero de paginas: Maximo 5

Contiene un documento organizado y estructurado, donde se pueden incluir relatos,
anécdotas, graficos, imagenes, entre otros elementos. Debe ser corto y concreto.

Escrito corto y concreto que a manera de “reportaje” en el que describe o informa la
percepcion del desarrollo de una practica, y el cual puede ir acompafiado de fotografias,
imagenes, documentos, entrevistas, entre otros.

Caracteristicas:

Archivo: 10 mb maximo, en formato Word, PowerPoint o pdf.

Numero de pdginas: Maximo 3

Contiene un documento organizado y estructurado, donde se pueden incluir relatos,
anécdotas, graficos, imagenes, entre otros elementos. Debe ser corto y concreto.

Documento

Comunicado
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En cualquiera de los tipos de recurso que se seleccionen para documentar y presentar la experiencia
significativa, se debe contar con el consentimiento de divulgacion y uso de imagenes del ICBF firmado por
los cuidadores de las nifias o los nifios, lo cual debe remitirse adjunto a la experiencia.

Cuando se organice la experiencia significativa, al momento del envio, se deben referenciar los siguientes
datos basicos:

e Nombre de la experiencia

Nombre, nimero de contacto y rol de quien reporta la experiencia

Regional

Municipio

Nombre de la Unidad de Servicio

Cdédigo cuéntame de la UDS

Descripcion general de la experiencia

Identificacion del tipo de experiencia significativa y de ser necesario, practica asociada

La experiencia significativa debe ser reportada al enlace de asistencia técnica zonal o regional por medio
de correo electrénico u otro medio electrénico. La Figura 3 presenta la direccién de una posible ruta de
reporte.

Figura 3. Ruta de reporte de experiencias significativas e innovadoras

.' Ruta de comunicacién de la experiencia

A M

oS St
Familia Agente Educativo Coordinador EAS Enlace Centro  Enlace Regional
Madre o Padre Comunitario ubs Zonal
Profesional Equipo Interdisciplinario

Nota: En la anterior ruta definida pueden obviarse uno o mas actores, sin embargo, se debe garantizar
que la informacidn llegue como destinatario final al enlace regional o nacional.

El enlace regional o nacional debera revisar la experiencia significativa, la documentacién adjuntada y los
datos basicos, para verificar que cumpla con los criterios definidos en la identificacidon de una experiencia
significativa, las caracteristicas del tipo de recurso y el consentimiento informado y de participacion.

Una vez hecha esta verificacion se puede proceder al cargue de la experiencia significativa en Ia
herramienta definida para tal fin.

iii. Clasificacion
En el reporte que realice el enlace regional o nacional en la herramienta definida para tal fin se clasificara
la experiencia segun las categorias de la Tabla .
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Tabla 4. Clasificacion experiencias significativas e innovadoras
Categoria Descripcion

Se identifica que la experiencia presentada tiene potencial, sin embargo, no cumple con
Retroalimentacion alguno de los criterios definidos y requiere un ejercicio de retroalimentacién para mejorar

la experiencia o la forma como fue reportada.

La experiencia significativa presentada cuenta con caracteristicas para que puedan ser

Banco de Recursos compartidas en el banco de recursos, para su divulgacién y replica en otros territorios y
escenarios.

Comunicacion y La experiencia significativa presentada contempla caracteristicas adicionales para su

divulgacion divulgacién en medios masivos de informacidn, como las redes sociales oficiales del ICBF.

La experiencia significativa presentada cuenta con caracteristicas que la hacen singular y/o
Original e innovadora promueve, de forma alternativa, las practicas de cuidado y crianza, y la estrategia en su
contexto.

En enlace regional o nacional, de acuerdo con su revisién podra seleccionar una o varias categorias para
la sistematizaciéon de la experiencia significativa, siempre y cuando no se seleccione la categoria
Retroalimentacion. Esta ultima es excluyente.

Una vez se reporten y se clasifiquen en la herramienta definida, se realizard una curaduria final que
confirme su clasificaciéon a través de la revisién de un grupo de profesionales encargado de este ejercicio.

iv. Comunicacion y divulgacion
De acuerdo con la clasificacién reportada de la experiencia significativa, esta serd dada a conocer por los
medios definidos como es el Banco de Recursos, boletines informativos, medios de comunicacion oficiales
del ICBF, entre otros.

v. Intercambio de experiencias
El proceso de clasificacion ademds servira para la organizacion de comunidades de innovacion territoriales
donde diferentes actores nacionales, regionales y locales se reuniran virtualmente para intercambiar y
debatir sobre las experiencias significativas. Con esto buscamos generar procesos de fortalecimiento
entre pares que permita mejorar la implementacién de la estrategia en el territorio gracias al intercambio
de ideas y experiencias.
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Practica 3:
Asegurar que las
nifas y niilos
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Anexos
Anexo 1. Practicas de cuidado y crianza
Practicas Acciones
1.1. Las madres dan el calostro al bebé recién nacido.
1.2. Las nifias y los nifios reciben lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses a libre
— demanda.
Practica 1: - = = . —
Alimentar 1.3. A partir de los 6 meses, las nifias y los nifios contintian recibiendo leche materna y la

complementan con alimentos naturales propios de la region, preparados en el hogar.
1.4. A partir de los 6 meses, los alimentos complementarios que reciben las nifias y los
nifios se sirven en taza o en plato aparte.

1.5. La familia ofrece la alimentacion al nifio o nifia en la variedad requerida para su
adecuada alimentacién.

1.6. La familia prepara alimentos con colores, sabores, olores y texturas diversas y
permite el disfrute y la exploracion de las nifias y los nifios.

1.7. La familia acompafia los momentos de alimentacién de las nifias y los nifios para
compartir, comunicarse y explorar.

2.1. La familia mantiene los alimentos en recipientes tapados.

2.2. Ellugar donde se preparan los alimentos permanece limpio y aseado.
2.3. La familia lava los alimentos antes de consumirlos.

2.4. La familia lava adecuada y regularmente el lugar, utensilios y recipientes con los que
cocina y come.

3.1. Las nifias y los niflos tienen el esquema de vacunacién completo de acuerdo a su
edad.

3.2. Las nifias y los nifios asisten a la valoracidn integral en salud de acuerdo a su edad.
3.3. La familia brinda cuidado a la nifia y al nifio cuando esta enfermo e identifica los
signos de alerta.

3.4. La familia, después de cada comida, limpia las encias o cepilla los dientes de las nifias
y los nifios.

3.5. La familia conoce los signos de malnutricion.

3.6. La familia lleva al médico y ajusta su alimentacién para mejorar el estado nutricional
de la nifia y el niflo cuando se presentan estados de malnutricién.

4.1. La mujer gestante asiste a los controles prenatales.

4.2. La familia identifica signos de alarma y riesgos en la gestacidn y sabe cdmo actuar si
se presentan.

4.3. La pareja y/o la familia brinda afecto, apoyo y cuidados a la mujer durante la
gestacion, el parto y el postparto.

4.4. La mujer gestante consume suplementos de micronutrientes en caso de requerirlos
segun recomendacion médica.

4.5. La mujer se cuida fisica y emocionalmente durante el embarazo y después del parto.
4.6. La mujer gestante y en periodo de lactancia conoce sus derechos sexuales y
reproductivos.

4.7. La pareja conoce los derechos sexuales y reproductivos de la mujer gestante y en
periodo de lactancia.
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5.1. La familia cuenta con agua y jabdn para el lavado de las manos.
Practica 5:

5.2. La familia se lava las manos en los momentos clave: antes de preparar los alimentos
y de comer, después de ir al bafio o cambiar el pafial, manipular dinero y tocar animales.

5.3. Las nifas y los nifios se lavan las manos después de jugar, tocar animales, antes de
comer, y después de ir al bafio.

5.4. La familia genera rutinas claras para los momentos del lavado de las manos.

6.1. Las basuras se almacenan en recipientes con tapa.

6.2. Los residuos estan lejos de la vivienda y se manejan de manera adecuada evitando
botarlas a cielo abierto o al rio.

6.3. La familia, cuando no cuenta con servicio sanitario, tapa o entierra sus deposiciones.

6.4. La familia identifica los riesgos de convivir con animales dentro de la casa y genera
acciones para mitigarlos.

7.1. La familia usa toldillo para dormir en los lugares que se requiera.

7.2. Los alrededores de la vivienda estan libres de monte, maleza y aguas estancadas.

7.3. Al interior de la vivienda la familia mantiene alejadas plagas como ratas, cucarachas,
zancudos y murciélagos, entre otros.

8.1. La familia mantiene en el hogar agua segura para el consumo.

8.2. La familia mantiene limpios y tapados los recipientes en que se transporta y
almacena el agua.

8.3. La familia saca el agua con un recipiente limpio evitando el contacto de las manos
con el agua.

8.4. Los recipientes de agua permanecen alejados de las basuras, del contacto con
animales y de envases de pintura, gasolina o detergente.

9.1. La familia mantiene fuera del alcance de nifias y nifios cuchillos, tijeras, machetes,
hachas u otros elementos afilados.

9.2. La familia mantiene fuera del alcance de nifias y nifios sustancias toxicas como
gasolina, cloro o insecticidas.

9.3. La familia evita siempre re empacar sustancias toxicas en empaques de alimentos y
viceversa.

9.4. La familia toma medidas de precaucion con la nifia y el nifio frente al acceso a la
cocina con fogones encendidos, electrodomeésticos, toma corriente, cables expuestos y
demas riesgos de quemaduras o electrocucion.

9.5. La familia toma medidas de precaucién con la nifia y el nifio frente a escaleras,
planchas, ventanas, balcones o lugares de juego en altura y sin barandas u otra
proteccion.
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Practica 10:
Acompaiiar el
desarrollo de la
autonomia de las
nifias y los nifos.

Practica 11:
Acompaiiar la
construccion de
identidad.

Practica 12:
Promover la
construccion de
normas y limites.

Practica 13:
Generar
experiencias para
el disfrute del
juego, la creacion,
la exploracidn y la
literatura con
nifias y ninos
desde la gestacion.

Practica 14:

Vivir interacciones
sensibles y
acogedoras con
nifas y niiios
desde la gestacion.
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10.1. La familia escucha, lee sefiales y pregunta a las nifias y nifios para tomar decisiones
en la vida familiar.

10.2. La familia promueve que las niflas y nifios realicen acciones independientes
relacionadas con su propia alimentacion, higiene, vestido, orden de las cosas de acuerdo
a sumomento de desarrollo.

10.3. La familia mediante elogios, agradecimientos, palabras y gestos carifiosos apoyan
el esfuerzo y los logros de sus hijas o hijos en sus capacidades para alimentarse, vestirse,
asearse y relacionarse con otros.

11.1. La familia identifica a la nifia o nifio por su nombre.

11.2. La familia promueve la participacion de la nifia o el nifio en las rutinas, rituales,
celebraciones y conmemoraciones que caracterizan a su familia y comunidad.

11.3. La familia conoce y valora los gustos e intereses de las nifias y los nifios.

12.1. La familia reconoce las expresiones emocionales de nifias y nifios.

12.2. La familia explica al nifio o la nifia las rutinas, actividades familiares y situaciones
cotidianas que van a vivir y anuncian los cambios cuando se van a dar.

12.3. La familia construye con los nifios y las nifias normas y limites como parte de la
convivencia familiar.

12.4. Los adultos siguen las normas y los limites acordados.

12.5. Los cuidadores principales ofrecen alternativas de accion a las nifias y los nifios en
una situacion de conflicto o tension.

13.1. Los cuidadores principales escuchan y provocan preguntas y narraciones en las
nifas y los nifos.

13.2. Los cuidadores principales leen con las nifas y los nifos desde la gestacion.

13.3. Los cuidadores principales juegan con las nifias y los nifios de acuerdo con su
momento de desarrollo.

13.4. Los cuidadores principales promueven encuentros de las nifias y los nifios con sus
pares.

13.5. Los cuidadores principales propician experiencias artisticas de las nifias y los nifios
desde la gestacion.

13.6. Los cuidadores principales provocan y acompafian las exploraciones de las nifias y
los nifos en su cotidianidad y en su territorio.

13.7. Los cuidadores principales generan ambientes enriquecidos adecuados a la edad
del nifio o la nifia con elementos disponibles en sus entornos.

14.1. La mama o la cuidadora principal da afecto a las nifias y los nifios mediante gestos,
caricias o palabras.

14.2. El papa o un cuidador masculino da afecto a las nifias y los nifios mediante gestos,
caricias o palabras.

14.3. Los cuidadores principales responden de manera oportuna y sensible al llanto y al
malestar de la nifia o el nifio.

14.4. Los cuidadores principales responden a los balbuceos, palabras y propuestas de la
nifia y el nifio.

14.5. Los cuidadores principales hacen contacto visual, tienen cercania y contacto fisico
con las nifias y los nifios.
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Anexo 2. Herramientas de afrontamiento:
Técnicas de respiracion y de manejo de la ansiedad

Técnicas de respiracions

. Globo de aire caliente: Sentado en una posicion comoda con las piernas cruzadas, comience
rodeando la boca con las manos. Respire profundamente por la nariz y lentamente comience a
soplar por la boca, haciendo crecer las manos hacia afuera al tiempo que exhala como si estuviera
inflando un enorme globo de aire caliente. Una vez que su globo sea lo mas grande posible (y haya
terminado su exhalacién), respire normalmente mientras se balancea suavemente de lado a lado
admirando su hermoso y hermoso globo de aire caliente mientras se eleva por el cielo. Esta larga
y profunda exhalacién al volar su globo de aire caliente tiene un efecto relajante y la imagen es
increiblemente vivida para la imaginacidn de los nifios.

e Aliento de fuego de dragdn: Entrelaza los dedos debajo de la barbilla. Inhale y levante los codos
para enmarcar la cara. Exhala, levantando la cabeza hacia arriba haciendo un susurro 'ja’ hacia el
cielo, como un dragdn que respira fuego. Al mismo tiempo, baje los codos hacia abajo para
encontrarse nuevamente en la parte inferior al final de la exhalacién 'hah'. Esta técnica de
respiracion crea fuerza y calor dentro, por lo que es un buen energizante. Nos ayuda a sentirnos
valientes cuando estamos nerviosos o animados cuando estamos un poco cansados.

e Secadora: Sentado en una posicidén con las piernas cruzadas, apunte sus dedos indices uno hacia
el otro y coléquelos de modo que su dedo izquierdo apunte hacia la derecha y su dedo derecho
apunte hacia la izquierda, superponiéndose un poco frente a su boca y sople mientras gira sus
dedos uno alrededor del otro, haciendo una exhalacién larga y encantadora y un satisfactorio
sonido sibilante. Esto funciona bien después de la lavadora, lo que implica sentarse en una
posicién con las piernas cruzadas, entrelazar los dedos detras de la cabeza y torcer de un lado a
otro de la parte central, volviéndose "sérdido, sordido, sordido" a medida que gira en cada
direccion.

e Tubo de lengua: Algunas personas pueden enrollar los lados de la lengua, otras no ... jes algo
genético! Si puedes, acurruca los lados y convierte tu lengua en un tubo o pitillo. Luego, con su
lengua en forma de tubo sobresaliendo un poco, inhale y aspire el aire sobre su lengua. Exhala
lentamente por la nariz. Esto tiene un maravilloso efecto refrescante y refresca la garganta. iMuy
limpiador! Si no puede hacer las cosas con los costados de la lengua, puede obtener los mismos
beneficios de la respiracion refrescante haciendo una gran sonrisa y chupando el aire
bruscamente.

e Respiracion que retumba: Conocido como Bhramari en la practica de Pranayama. Pranayama es
el control de la respiracidn en el yoga. Sentado cdmodamente con las piernas cruzadas, respire
por la nariz y luego con los dedos en los oidos tararee su exhalacion. La resonancia encantadora
y reconfortante de esto tiene un efecto calmante y hecho con los ojos cerrados puede hacerlo
aun mas tranquilo.

sCosmic Kids Yoga (2013). Five fun breathing practices for kids. Disponible en https://www.cosmickids.com/five-fun-
breathing-practices-for-kids/
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Manejo de la ansiedad>

e Manos y brazos: Imagina que estas exprimiendo un limén entero en tu mano izquierda. Aprieta
fuerte. Intenta exprimir todo el jugo. Siente la tensién en tu mano y brazo mientras aprietas.
Ahora deja caer el limdn y reldjate. Mira cuanto mejor se siente tu mano y brazo cuando estdn
relajados. Repite con la otra mano.

e Brazosy Hombros: Imagina que eres un gato peludo y perezoso. Quieres estirar los brazos delante
de ti. Levantalos sobre tu cabeza. Camino de vuelta. Siente el tirén en tus hombros. Estirarse mas
alto. Ahora solo deja que tus brazos caigan a tu lado. Bien gatito, estira de nuevo. Repetir.

o Hombroy cuello: Ahora finge que eres una tortuga. Estas sentado en una roca junto a un estanque
agradable y tranquilo, simplemente relajandote bajo el cdlido sol. Se siente bien, cdlido y seguro
aqui. Oh-Oh! Sientes peligro. Saca la cabeza de tu casa. Trata de llevar los hombros hacia las orejas
y empuja la cabeza hacia los hombros. Agarrate fuerte. No es facil ser una tortuga en un
caparazon. El peligro ya pasé. Puede salir al calido sol y una vez mds puede relajarse y sentir el
cdlido sol. Cuidado ahora Mas peligro Date prisa, empuja tu cabeza hacia tu casa y mantenla
apretada. Repetir.

e Mandibula: Tienes un chicle gigante de en tu boca. Es muy dificil de masticar. Muérdelo. iDificil!
Deja que los musculos de tu cuello te ayuden. Ahora reldjate. Solo deja que tu mandibula se suelte.
Observe lo bien que se siente dejar caer la mandibula. Bien, abordemos de nuevo ese chicle ahora.
Repetir.

e (Cara y nariz: Aqui viene una vieja mosca molesta. Ha aterrizado en tu nariz. Intenta sacarlo sin
usar tus manos. Asi es, arruga la nariz. Haz tantas arrugas en tu nariz como puedas. Arruga la nariz
muy fuerte. Bueno. Lo has ahuyentado. Ahora puedes relajar tu nariz. Vaya, aqui vuelve de nuevo.
Repetir.

e Estémago: jOye! Aqui viene un lindo elefante bebé. Pero él no estd mirando a dénde va. El no te
ve tirado alli en la hierba, y estad a punto de pisar tu estdmago. No te muevas. No tienes tiempo
para salir del camino. Solo preparate para él. Haz tu estdmago muy duro. Apriete los musculos de
su estdbmago muy apretados. Agudntalo. Parece que va por el otro lado. Puedes relajarte ahora.
Deja que tu estdmago se ablande. Deja que sea lo mas relajado posible. Eso se siente mucho
mejor. Vaya, viene por aqui de nuevo. Prepararse. Repetir.

e Piernas y pies: Ahora imagina que estas descalzo en un charco de barro grande y gordo. Aprieta
los dedos de los pies en el lodo. Intenta bajar los pies hasta el fondo del charco de lodo. Empuja
hacia abajo, separa los dedos de los pies y siente que el barro se aprieta entre los dedos. Ahora
sal del charco de lodo. Relaja tus pies. Suelta los dedos de los pies y siente lo agradable que es
eso. Se siente bien estar relajado. Repetir.

7 Fitzgerald, Monica (s.f). Relaxation script for younger children. Disponible en:
https //depts washlngton edu/hcsats/PDF/TF—

%20Younger%20Ch|Idren pdf
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Anexo 3. Signos fisicos de desnutricion aguda moderada o severa

Signos en menores de 1 aiio

SIGNOS DE ALARMA
PARA DETECTAR LA

DESNUTRICION AGUDA

La cabeza se ve grande

con respecto al resto del
cuerpo del nifio o nifa,
con poco cabello que
facilmente se cae, esta
seco o cambid de color.

Los ejes se ven hundidos.

En el abdomen se
rmarcan las costillas
y el nino o nifa se
ve barrigén.

Ambos brazos
o piernas se ven
muy delgados
o, por el
contrarig, estan
hinchados
(edema).

El cuidador menciona
gue la nifia o el nifio se ve
mas delgado 0 se siente
mas liviano al cargarlo.

La cara se ve hinchada o redonda
con piel tirante y brillante.

La piel se torna seca,
luce aspera 0 escamosa.

Las palmas de las
manos y plantas
de los pies estan
palidas

Al presionar con un dedo el dorso
de la mano o pie del nifio, se
genera un hundimiento visible,
gue se mantiene al retirar el dedo
gue hace presion.

Otros signos de alarma @

© Elnifio o la nifia esta desganado
y ha perdido interés en el juego
y en sus actividades cotidianas.

© Permanece quieto mucho
tiempo.

© No tiene ganas de comer, se
niega a recibir leche materna o
alimentos, dependiendo de su
etapa de desarrollo.

© Llora excesivamente y con
frecuencia, esta irritable.

O Se ve triste.

© Leda diarrea o gripa con

facilidad.
El futuro Gobierno @)
es de todos de Colombia
BIENESTAR
FAMILIAR
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Anexo 4. Ejercicios de diccion y vocalizacién

Cémo se hace
En un vaso ponga agua y haga burbujas con un pitillo respirando a través del
pitillo dentro del vaso de agua.

Otro ejercicio para mejorar su respiracion al momento de grabar es inhalar
de manera continua durante diez segundos. Retenga el aire durante otros
diez segundos variando la presiéon interna. Exhale durante diez segundos.
Tanto en la inhalacidn, la retencidn, como en la exhalacion el diafragma debe
estar en movimiento. Con este ejercicio aumentard tu capacidad respiratoria,
la adecuara a la técnica profesional y aumentara su fuerza vocal.

Realice movimientos en forma de onda, que iran de mayor a menor diametro

“_n

(comenzado en “a” y acabando en “0”) y de menor a mayor (comenzado en
“0” y acabando en “a”). Esto tonifica el musculo masetero, fundamental para
la buena lectura.

Haga series de 6 repeticiones.

Realice descansos de 30 segundos con auto-masaje de la articulacién.

Lea con un l4piz entre los dientes, trasversalmente, al menos quince minutos
al dia.

Liberé el obstaculo y lea otros quince minutos el mismo texto en voz alta.

Lea un trabalenguas

Gobierno
de Colombia
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